Ankenasevnet

for

Forsikring

Den 24. november 2021 blev i sag nr. 96438:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod
Danica Pension, Livsforsikringsaktieselskab
Parallelvej 17

2800 Lyngby

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 2/2 2021 til naevnet

har klageren bl.a. anfgrt:

"Kort redeggrelse for sagen

Danica har stoppet udbetaling af tab af erhvervsevne, idet de skgnner, at min erhvervsevne ikke
er nedsat med mindst halvdelen i en bred erhvervsmaessig vurdering. Denne afggrelse vil jeg ger-
ne anke. | afslaget leegger de vaegt p3, at jeg p.t. ikke er i behandling og at prognosen for min psy-
kiske tilstand af overlaege i psykiatrien er vurderet som god. Det er korrekt, at jeg selv gnskede, at
stoppe behandling [igennem radgivningsvirksomhed for sygemeldte og ledige]. Pa det tidspunkt
havde jeg veeret i terapi i ca. 1 ar sammenlagt og magtede ikke mere. Da terapeuten hos [radgiv-
ningsvirksomheden] blev skiftet ud, ndede jeg at have 2 behandlinger med ny terapeut og fglte, at
jeg skulle starte helt forfra. Jeg havde det meget skidt efter de 2 behandlinger og havde bare brug
for ro til at komme mig stille og roligt. Jeg har saledes ikke stoppet terapien fordi jeg fglte, at det
gik godt. Senest har Danica, pa min foranledning, modtaget en udtalelse fra prak.laege, som be-
skriver, hvordan jeg aktuelt har det og hvorfor jeg ikke mener mig i stand til at arbejde p.t. Jeg kan
ikke se, at Danica har taget dette med i deres vurdering/lagt vaegt pa dette, pa trods af, at det er
aktuelle oplysninger. Sa vidt jeg kan se, henholder de sig til at prognosen, som beskrevet for lang
tid siden af overleege ved psykiatrien. Bade jeg og min prak.leege undrer os over, at Danica ikke
har rekvireret laegelige oplysninger fgr afggrelse, saledes at de evt. kunne fa en mere uddybende
beskrivelse af min nuvaerende situation.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

At sagen/udbetaling af tab af erhvervsevne genoptages."

Selskabet har den 30/6 2021 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen saledes:

"Hvilken forsikring er der tale om?

Forsikrede blev via sin ansaettelse [hos arbejdsgiverl] omfattet af virksomhedens obligatoriske
pensionsordning med forsikringsdaekninger pr. 1. august 2018. Ordningen indeholder blandt an-
det deekning ved tab af erhvervsevne. Forsikringen giver ret til Isbende udbetaling og fritagelse
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for preemieindbetaling, hvis erhvervsevnen er midlertidigt eller lsengerevarende nedsat med
mindst halvdelen. Udbetalingen udggr forskellen mellem indtaegten fratrukket arbejdsmarkedsbi-
drag fgr og efter tab af erhvervsevne, dog maksimalt den fulde forsikringsdaekning.

Der er en karensperiode pa tre maneder.

For ordningen galder Danica Pensions almindelige forsikringsbetingelser nr. 110-78 pr. 1. august
2018. Uddrag af deekningsoversigten og forsikringsbetingelserne vedlagges som bilag A.

Klager fratradte sin stilling [hos arbejdsgiverl] ved udgangen af august 2019 og blev ansat i ...
Kommune pr. 1. september 2019.

Hvori bestar uenigheden?

Klager mener, at hendes (generelle) erhvervsevne er nedsat til mindst halvdelen, og at hun fortsat
er berettiget til Ipbende udbetalinger ved tab af erhvervsevne og fritagelse for indbetaling. Det er
selskabets opfattelse, at klagers erhvervsevne [indenfor sit fag] har vaeret nedsat i en periode.

Klager har veeret fritaget for indbetaling fra 24. december 2019, og selskabet har udbetalt Igben-
de ydelser ved tab af erhvervsevne pa midlertidigt grundlag fra 1. januar 2020, hvor klager ikke
leengere fik udbetalt Ign. Ydelserne ved tab af erhvervsevne ophgrte 1. januar 2021 efter en vur-
dering af klagers generelle erhvervsevne.

Det er selskabets opfattelse, at klagers generelle erhvervsevne ikke er nedsat til mindst halvdelen,
og at selskabet med rette har stoppet udbetalinger ved tab af erhvervsevne og fritagelse for ind-
betaling i forbindelse med vurderingen af den generelle erhvervsevne.

Sagsfremstilling
Anmeldelse ved tab af erhvervsevne af 1. november 2019 (bilag B).

Ved anmeldelse af 1. november 2019 ansggte klager om udbetaling ved tab af erhvervsevne pa
grund af PTSD (post traumatisk stress syndrom).

Klager oplyste, at hun havde veeret sygemeldt fra sit arbejde som ... siden 24. september 2019,
fordi hun var blevet truet af en borger i forbindelse med sit arbejde. Klager oplyste ogsa, at hun
havde vaeret psykisk belastet i mange ar, fordi hun var blevet truet flere gange gennem arbejdet
som henholdsvis ... og ..., hvor hun ogsa havde oplevet kolleger, der var blevet draebt, knivstukket
m.v.

Psykiatrisk statusattest af 5. februar 2020 (bilag C)

Selskabet modtog en psykiatrisk statusattest fra ..., hvor det fremgik, at klager havde vzeret kort-
varigt indlagt pa psykiatrisk afdeling i november 2019 pa grund af ... impulser. Klager havde vaeret
vaesentligt pavirket af episoden pa sit arbejde. Der havde veeret en langsom bedring inden for de
seneste uger. Der havde vaeret mistanke om PTSD pa grund af flere psykiske symptomer, blandt
andet med psykisk overfglsomhed, gget alarmberedskab, fglsomhed over for hgje lyde, indsov-
ningsproblemer og kompromitteret hukommelse. Ifglge erklaeringen var der ikke grundlag for en
PTSD-diagnose, selvom der var flere feelles traek. Der havde vaeret en langsom bedring af tilstan-
den, som blev anset for stabil, selvom det var pa et skrgbeligt grundlag.
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Klager fik diagnosticeret en tilpasningsreaktion.

Klager havde modtaget behandling med individuel samtaleterapi, og klager skulle fortsaette psy-
koterapi via Danica Pension. Man ville have anbefalet psykoterapi i andet regi, hvis det ikke havde
veeret muligt. Da klager fortsat havde symptomer med blandt andet kognitiv pavirkning og havde
behov for at fa begraenset stimuli, blev klager afsluttet med besked til egen laege om, at klager
skulle viderehenvises til en praktiserende psykiater, hvis klager ikke opnaede fuld remission af si-
ne symptomer.

Det blev vurderet, at der var en god prognose i forhold til det aktuelle symptombillede, men at
det var afhaengig af, om klager fik tid og ro til at komme sig og passe den iveerksatte behandling.
Det blev vurderet, at klager ikke var i stand til at vende tilbage til sit tidligere arbejde med hgjt
stressniveau, uforudsigelighed og arbejdsmiljgmaessige belastninger. Det blev ogsa vurderet, at
klager i sin aktuelle tilstand ikke var i stand til at arbejde med mindre belastninger og uforudsige-
lighed, da det ville forveerre klagers tilstand.

Leegeattest ved nedsat erhvervsevne af 13. marts 2020 (bilag D)

Selskabet modtog derefter en lsegeattest fra klagers praktiserende laege ([laegel]). Det fremgik af
attesten, at klager var sygemeldt med angst og PTSD. Ifglge attesten mente klager, at hun ikke
kunne varetage sit arbejde. Klager oplyste, at hun ikke kunne have borgerkontakt. Den praktise-
rende laege vurderede, at der var en god prognose, men at klager ikke kunne vende tilbage til sit
hidtidige arbejde.

Psykologbehandling (bilag E)

Selskabet tilbgd klager et tveerfagligt forlgb hos [radgivningsvirksomhed for sygemeldte og ledi-
ge], og selskabet modtog en udtalelse 26. marts 2020. Det fremgik af udtalelsen, at klager havde
oplevet sig rigtig godt hjulpet af det psykiatriske forlgb i offentligt regi, og at hun var sluppet af
med tinnitus og forringet arbejdshukommelse i ugerne inden forsamtalen i januar 2020.

Forlgbet hos [radgivningsvirksomheden] havde primeert fokuseret pa at hjelpe klager til at have
en 'talelig hverdag', herunder eleminering af tankemylder, forbedre sgvnkvaliteten, fa struktur i
hverdagen og fa overskud til andre mennesker. Klager var i yderligere bedring, og hun sov godt og
oplevede, at hendes indre uro var staerkt aftaget. Klager havde fortalt, at hun ikke kunne forestille
sig at genoptage en lignende arbejdsfunktion som ... pa grund af den psykiske belastning, som den
voldelige episode havde medfgrt. Det blev vurderet, at det kunne vaere relevant at ggre brug af
en jobcoach i forhold til andre jobfunktioner.

Pa baggrund af klagers tilstand og den hidtidige progression blev det vurderet, at klager gennem
forlgbet hos psykolog kunne opna en hel eller delvis raskmelding, men det var ikke muligt at give
en kortsigtet prognose. Det blev vurderet, at klager ville veere klar til en malrettet jobmaessig ind-
sat i Igbet af to maneder.

Tilkendelse af ydelser ved midlertidigt tab af erhvervsevne (bilag F)

Den 6. april 2020 vurderede selskabet, at klagers erhvervsevne som ... var midlertidigt nedsat. Sel-
skabet bevilgede fritagelse for indbetaling fra 24. december 2019 (udlgb af karensperioden) og
Igbende ydelser fra 1. januar 2020, hvor klagers lgn ophgrte.
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Henvendelse fra klager

Den 25. juli 2020 blev selskabet kontaktet af klager, fordi hun var tilkendt seniorpension (bilag G).
Klager oplyste, at hun havde valgt at stoppe forlgbet hos [radgivningsvirksomhed for sygemeldte
og ledige] fra den 24. juli 2020, og at hun i gvrigt havde vaeret glad for behandlingen.

Klager sendte samtidig en generel laegeattest af 1. juni 2020 fra sin praktiserende lzege ([legel])
(bilag H). Ifglge attesten havde klager haft et livslangt psykisk sveert belastet liv med svigt, vold,
trusler og betydelige dramatiske oplevelser. Objektivt blev det beskrevet, at den praktiserende
lege vurderede, at klager gav en sandfaerdig beskrivelse af sine psykiske oplevelser og aktuelle
psykiske tilstand. Ifglge den praktiserende lzege havde klager PTSD, angst og paranoia. Det var lae-
gens opfattelse, at klager havde lidt uoprettelige psykiske mén, og at hendes funktionsniveau var
betydeligt nedsat. Laegen vurderede, at klager ikke havde en resterhvervsevne [indenfor sit eget
fag]. Leegen vurderede ogsa, at der naeppe var udsigt til bedring det langvarige forlgb taget i be-
tragtning, og at tilstanden var stationaer. Laegen skrev, at der ikke kunne peges pa nogen tiltag,
som kunne fgre til en afggrende betydning for tilstanden. Laegen skrev ogsa, at klager pa ingen
made var i stand til at handtere konfliktsituationer eller stressrelateret arbejde. Endelig angav lae-
gen, at der ikke var behov for en specialleegeundersggelse.

Derudover sendte klager en afggrelse af 22. juli 2020 fra ... Kommune, hvor det fremgik, at klager
var bevilget seniorpension fra 1. august 2020 (bilag 1).

Psykologhehandling (bilag J)

Den 30. juli 2020 modtog selskabet en henvendelse fra [radgivningsvirksomheden], hvor klager
havde veeret i forlgb, blandt andet med psykolog. Det fremgik, at klager havde sggt om senior-
pension i februar 2020. Forlgbet hos [radgivningsvirksomheden] havde haft fokus pa klagers ge-
nerelle trivsel og funktionsniveau, fordi hun havde fglt sig meget haemmet i hverdagen. Klager
havde beskrevet, at hun havde faet den hjalp, hun havde haft behov for i forhold til at komme vi-
dere selv og derfor gnskede, at forlgbet blev afsluttet. Klager kunne genhenvende sig inden januar
2021, hvis der var behov for yderligere.

Ophgr af ydelser ved tab af erhvervsevnen (bilag K)
Selskabet vurderede, at klagers tilstand var tilstraekkeligt stabiliseret, og at selskabet kunne over-
ga til en vurdering af klagers generelle erhvervsevne.

Den 10. november 2020 blev klager orienteret om, at selskabets vurderede, at klagers generelle
erhvervsevne ikke var nedsat til mindst halvdelen, og at udbetalingerne ved tab af erhvervsevne
og fritagelse for indbetaling skulle stoppe pr. 1. januar 2021 efter en kortere omstillingsperiode.

Korrespondance med klager

Klager var ikke enig i vurderingen og sendte i november 2020 en udateret udtalelse fra alment
praktiserende leege [lege2] (bilag L). Ifglge udtalelsen havde klager deltaget i flere forlgb med
henblik pa at tackle sine oplevelser. Leegen angiver, at klager fortsat kunne veere i et forlgb, men
at det kun ville hjaelpe med at holde uroen nede. Et forlgb ville ikke helbrede hendes aktuelle psy-
kiske tilstand, som var varigt nedsat, fordi traumet var for hardt at handtere psykisk. Laegen hen-
viste til vurdering fra psykiater, som forsikrede tidligere havde gaet hos (jf. bilag C), og at klager
desuden beskrev, at hun blandt andet havde sgvnbesvaer, som ikke kunne afhjalpes af sovemedi-
cin, at hun var voldsomt lydoverfglsom og hurtigt blev angst. Hendes hukommelse var pavirket,
hun kunne ikke koncentrere sig, og hun fik ofte ordmobiliseringsbesveer. Klager kunne ikke hand-
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tere stress eller uforudsigelighed. Den praktiserede lzege mente, at klagers arbejdsevne var ned-
sat i ethvert erhverv, og at behandlingsmulighederne for at reetablere arbejdsevnen var udtgmte.
Behandling kunne kun tjene til, at klager kunne fungere i sin hjemlige hverdag.

Selskabet fastholdt vurderingen af klagers generelle erhvervsevne 17. december 2020 (bilag M).

Klager var ikke enig i vurderingen og klagede over afggrelsen (bilag N). Den 13. januar 2021 fast-
holdt selskabet afggrelsen (bilag O), men oplyste, at der ville blive indhentet oplysninger fra det
kommunale forlgb.

Sagen blev herefter blevet indbragt for Ankenavnet for Forsikring.

Den 12. marts 2021 oplyste selskabet, at sagen ikke kunne behandles igen, da klager ikke havde
vaeret i et praktikforlgb, og der derfor ikke var nye oplysninger (bilag P).

Nye oplysninger

Klager sendte efterfglgende en psykiatrisk speciallaegeerklaering af 4. april 2021, som var blevet
udarbejdet til Arbejdsmarkedets Erhvervssikring i forbindelse med klagers arbejdsskadesag (bilag
Q).

Det fremgar af speciallaegeerklaeringen, at klager beskrev, at hun pa undersggelsestidspunktet
fortsat havde symptomer i form af tankemylder, men ikke egentlige flashback-oplevelser. Klager
havde sveert ved at vaere sammen med flere mennesker ad gangen, hun ville helst have en til en
samtaler og havde det meget sveert, nar nogen talte i munden pa hinanden. Klager deltog ikke
lengere i festlige arrangementer. Klager kunne naesten blive lammet, hvis hun blev overrasket, el-
ler der skete noget uventet. Derudover blev klager lettere irriteret/havde faet en kortere lunte.
Klager manglede energi og initiativ og havde sveert ved at overkomme almindelige dagligdags ak-
tiviteter. Hun blev hurtigt udtraettet ved aktiviteter. Klager beskrev sig som meget stgjfglsom, og
at hun kunne fare sammen ved pludselige eller hgje lyde. Klager beskrev sig som fglelsesmaessig
meget ustabil, og at hun havde let til grad. Klager havde humgrsvingninger, der var mindre udtalte
end i den fgrste periode, men havde en udtalt mangel pa lystfglelse. Sevnfunktionen var ikke den
samme som tidligere, og hun havde fortsat sveert ved at falde i sgvn. Klager svarede afkraeftende
pa symptomer, der blandt andet relaterede sig til angst.

Objektivt blev klager beskrevet som bevidsthedsklar, relevant og samlet i tankegang. Stemningsle-
jet var neutralt med diskret gradlabilitet. Det blev skgnnet, at klager havde et naturligt psykomo-
torisk tempo. Det fremgar, at der var en acceptabel, men noget anhedont praeget emotionel kon-
takt.

Det blev konkluderet, at klager havde udviklet en belastningsreaktion, hvor der fortsat resterede
en lang raekke symptomer/adfaerdsandringer, og klager fik diagnosticeret PTSD.

Det fremgar af erklaeringen, at der ikke kunne peges pa nogen former for behandling, der kunne
forventes at bedre klagers tilstand i betydende grad. Det fremgar ogsa, at klagers funktionsevne,
og deraf erhvervsevne, var varig og veesentligt nedsat og at der ikke resterede en arbejdsevne, der
under nogen form kunne anvendes i erhvervsgjemed.

Den 27. maj 2021 fastholdt selskabet vurderingen af klagers erhvervsevne (bilag R).
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Selskabets begrundelse for at fastholde afggrelsen

Ved vurderingen af klagers generelle erhvervsevne laegger selskabet veegt p3a, at klager har vaeret
sygemeldt fra sin stilling som ... siden 24. september 2019 efter en ubehagelig og belastende epi-
sode pa arbejdspladsen.

Pa baggrund af de laegelige oplysninger er det i samrad med selskabets interne lsegekonsulent
med speciale i psykiatri selskabets opfattelse, at klager har en tilpasningsreaktion, og at der ikke
er belaeg for, at klager har en alvorlig psykisk lidelse.

Selskabet henviser til, at klager fik diagnosticeret en tilpasningsreaktion pa baggrund af forlgbet i
[Psykoterapeutisk Klinik], og at det udtrykkeligt blev vurderet, at der ikke var grundlag for, at kla-
ger havde PTSD (bilag C).

Selskabet henviser ogsa til, at den objektive undersggelse i april 2021 var normal og ikke viste
tegn pa psykisk sygdom (bilag Q).

Selskabet er desuden ikke enig i, at der er beleeg for konklusionen i den psykiatriske speciallaege-
erklaering fra april 2021 (bilag Q) om, at klager har PTSD. Efter selskabets opfattelse bestar erklae-
ringen hovedsageligt af et referat af klagers egen beskrivelse af gener. Erklaeringen bestar derud-
over af en meget kort objektiv undersggelse, som i gvrigt var normal og ikke viste tegn pa psykisk
sygdom. Ved betydende psykisk sygdom forventes adskillige objektive fund/objektiviserbare tegn
til understgttelse af relevant diagnose — sadanne tegn er ikke beskrevet i forbindelse med under-
sggelse hos psykiater i april 2021 (bilag Q). Erklaeringen aendrer derfor ikke pa selskabets opfattel-
se af klagers helbredstilstand eller generelle erhvervsevne.

Det er forstaeligt, at klager er blevet pavirket efter den ubehagelige oplevelse. Det er imidlertid
selskabets opfattelse, at tilpasnings- og belastningsreaktioner er forbigaende tilstande, der bedres
over tid. Det er saledes selskabets opfattelse, at tilstanden og funktionsniveauet forbedres grad-
vist, og at der ikke er grundlag for at fastsla, at klagers generelle erhvervsevne er nedsat med
mindst halvdelen.

Det understgttes af, at forskellige laeger og psykologer ogsa har vurderet, at der var en god prog-
nose (bilag C, D og E).

Klagers tilstand er i overensstemmelse hermed forbedret Igbende (bilag C og E).

Selskabet bemaerker, at klager over for selskabet gav udtryk for, at hun havde vaeret taknemmelig
for forlgbet hos [radgivningsvirksomhed] herunder med psykologbehandling (bilag G) og over for
behandlingsstedet, og at hun havde faet den hjeelp, hun havde brug for, sa hun kunne komme vi-
dere (bilag J). Selskabet er derfor uforstaende over for, at klager nu oplyser, at hun afsluttede for-
Igbet, fordi hun ikke magtede mere og ikke fordi, hun fglte, at det gik godt. Det er selskabets op-
fattelse, at dette ikke stemmer overens med klagers tidligere oplysninger.

Selskabet er uforstaende over for, hvorfor klagers praktiserende laege pludseligt &ndrede mening
fra i marts 2020 at vurdere, at der var en god prognose (bilag D) til allerede i juni 2020 at vurdere,
at der naeppe var udsigt til en bedring af klagers tilstand, og at tilstanden var varig og uhelbredelig
(bilag H).
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Selskabet ggr opmaerksom p3a, at det i psykiatrisk regi fa maneder i forvejen blev vurderet, at der
var en god prognose, og at klager skulle henvises til psykiatrisk behandling, hvis hendes sympto-
mer ikke aftog fuldstaendig (bilag C).

Selskabet gor ogsa opmaerksom p3, at klager dels havde effekt af den psykiatriske behandling i
2019-2020 (bilag C) og dels havde yderligere effekt af psykologbehandling i 2020 (bilag E).

Det er angivet, at klager har omfattende erhvervshindrende psykiske gener. Det er imidlertid ikke
i overensstemmelse med, at klager ikke har veeret i behandling siden juli 2020 — hverken medi-
cinsk, ved psykiater eller psykolog. Det stemmer ligeledes ikke overens med, at klager blev anbe-
falet psykiatrisk behandling, hvis hendes symptomer ikke aftog fuldsteendig (bilag C). Selskabet
bemaerker i gvrigt, at klager selv afsluttede psykologbehandlingen i juli 2020, og at hun i den for-
bindelse blev tilbudt at genhenvende sig, hvilket hun ikke har gjort (bilag J).

Selskabet er uforstaende over for, hvorfor klagers praktiserende laege(r) har angivet, at klager led
af PTSD (bilag D, H og L), nar klager hos overlaege, speciallaege i psykiatri havde faet diagnosticeret
en tilpasningsreaktion og ikke PTSD (bilag C), om end der var overlappende symptomer.

Selskabet er ogsa uforstdende over for de praktiserende laegers oplysninger om, at behandlings-
mulighederne var udtgmte (bilag H og L), nar klager var anbefalet psykiatrisk behandling, hvis
hendes symptomer ikke aftog fuldstaendig (bilag C). Det er selskabets opfattelse, at det ikke er
fagligt begrundet, hvorfor klager ikke er henvist til yderligere behandling, eller hvorfor behandling
— efter de praktiserende laegers opfattelse — ikke ville have effekt. Dette ogsa henset til, at de
praktiserende laeger har angivet, at klager ogsa havde angst og paranoia.

Selskabet bemeerker, at klagers sadvanlige praktiserende laege i juni 2020 vurderede, at klager ik-
ke havde en resterhvervsevne i sit tidligere erhverv som ..., og at hun ikke var i stand til at handte-
re konfliktsituationer eller stressrelateret arbejde (bilag H).

Selskabet er derfor uforstaende over for, hvorfor det fremgar af senere udtalelse fra praktiseren-
de leege [lege2], som selskabet modtog i november 2020, at klagers arbejdsevne var nedsat i et-
hvert erhverv (bilag L), nar der i mellemtiden ikke er dokumenteret en forvaerring af klagers til-
stand.

Selskabet bemaerker, at der ikke er en objektiv psykiatrisk undersggelse i attesterne eller udtalel-
sen, som skulle understgtte, at klager led af en alvorlig psykisk lidelse.

Det er selskabets opfattelse, at udtalelsen, som selskabet modtog i november 2020 (bilag L), er en
ensidig indhentet stgtteerklaering, der er fremstillet til sagen og ikke dokumenterer, at klager ikke
skulle kunne arbejde pa mere end halv tid af helbredsmaessige arsager. Udtalelsen kan efter sel-
skabets opfattelse ikke tillegges selvstandig betydning.

Selskabet er opmaerksom p3a, at klager er bevilget offentlig seniorpension, hvilket ikke kan fgre til
et andet resultat. Kriterierne for tilkendelse af offentlige ydelser efter den sociale lovgivning ikke
er sammenfaldende med den forsikringsmaessige vurdering ved tab af erhvervsevne, og selskabet
er ikke underlagt afggrelser fra offentlige myndigheder.
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For sa vidt angar bevilling af seniorpension er det en betingelse, at vedkommendes arbejdsevne er
varigt nedsat til hgjst 15 timer om ugen i forhold til vedkommendes seneste job, hvilket ogsa
fremgar af den kommunale afggrelse (bilag I). Der er saledes ikke taget stilling til vedkommendes
evne til at arbejde pa det brede arbejdsmarked. Selskabet ggr desuden opmarksom pa, at vurde-
ringen foretages pa baggrund af nogle lempeligere kriterier, eksempelvis uden forudgaende ar-
bejdsprgvning.

Selskabet bemazerker, at klager allerede ansggte om seniorpension 10. februar 2020 og dermed re-
lativt kort tid efter sygemeldingen i slutningen af september 2019. Selskabet bemaerker ogs3, at
det bade i psykiatrisk regi og af klagers praktiserende laege blev vurderet i henholdsvis februar og
marts 2020, at der var en god prognose (bilag C og D).

Selskabet bemaerker videre, at det fremgar, at klager var i yderligere bedring i marts 2020 (bilag
E).

Selskabet ggr opmaerksom pa, at vurderingen af den forsikringsmaessige generelle erhvervsevne
foretages ud fra klagers evne til at varetage et arbejde i bredere forstand og ikke alene inden for
klagers hidtidige beskeeftigelse.

Klager undrer sig over, at selskabet ikke indhentede laegelige oplysninger fgr vurderingen af den
generelle erhvervsevne. Danica Pension bemaerker hertil, at vurderingen af den generelle er-
hvervsevne blandt andet var baseret pa en psykiatrisk statusattest fra februar 2020, en attest fra
marts 2020 fra klagers praktiserende laege, udtalelser fra marts og juli 2020 fra klagers psykolog
og en relativ ny attest fra juni 2020 fra klagers praktiserende laege. Det er derfor selskabets opfat-
telse, at sagen var laegelig velbelyst, og at der ikke har vaeret behov for at indhente andre oplys-
ninger.

Det selskabets opfattelse, at der ikke er lsegelig dokumentation for, at klagers generelle erhvervs-
evne er nedsat med mindst halvdelen pa grund af helbredsmaessige forhold, selvom klager kan
have visse skanebehov, eksempelvis i form af ikke-stressende arbejdsopgaver eller direkte bor-
gerkontakt.

Konklusion

Det er Danica Pensions opfattelse, at klager er i stand til at varetage et arbejde pa over halv tid, at
klagers generelle erhvervsevne ikke er nedsat til mindst halvdelen, og at selskabet saledes med
rette har stoppet udbetalingerne ved tab af erhvervsevne pr. 1. januar 2021 efter at have fortaget
udbetaling pa midlertidigt grundlag.

Ved sggning pa internet findes det, at laege [laegels] klinik pa ... gade ... permanent er lukket. Lige-
ledes fremgar det, at laege [leege2] har klinik pa samme adresse. Danica Pension gar derfor ud fra,
at leege [laegel] har afhaendet sin klinik, evt. gdet pa pension, og at klinikken er overtaget af lsege
[lege2]."

Klageren har den 5/7 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Som eneste kommentar har jeg uploadet afggrelse fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring om-
handlende ménerstatning. Jeg har det stadig darligt med diverse symptomer, som ggr, at jeg ud-
treettes i en grad, sa jeg ikke er i stand til at arbejde."
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Selskabet har den 26/7 2020 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Af afggrelsen fremgar det, at Arbejdsmarkedets Erhvervssikring anerkender ulykke af 19. sep-
tember 2019 som en arbejdsskade og vurderer, at klager har et varigt mén pa 10 % efter ulykken.

Danica Pension bemaerker, at varigt mén fastsaettes pa grundlag af en skades medicinske art og
omfang og under hensyn til skadens forvoldte ulemper i den tilskadekomnes personlige livsfgrel-
se. Méngraden vurderes stort set ens uanset erhverv, alder, kgn, indtaegt mv., da ulempen ved en
bestemt skade grundlaeggende anses for at veere den samme for forskellige mennesker.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikring vurderer, at klager har ulemper i sin daglige livsfgrelse pa grund
af fglger efter ulykke den 19. september 2019 svarende til en méngrad pa 10 %.

Danica Pension bemaerker, at vurdering af méngrad finder sted i henhold til Arbejdsmarkedets Er-
hvervssikrings vejledende méntabel og siger ikke noget om den forsikringsmaessige erhvervsevne
og klagers evne til at varetage et arbejde, som vurderes i medfgr af police og forsikringsbetingel-
ser.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings afggrelse af 10. maj 2021 giver ikke Danica Pension anledning
til at @ndre sin vurdering af klagers forsikringsmaessige generelle erhvervsevne.

Danica Pension henviser saledes i det hele til selskabets indlaeg af 1. juli 2021 og fastholder kon-
klusionen heri."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen. Neevnet har blandt andet modtaget klagerens anmel-
delse af 1/11 2019, psykiatrisk statusattest af 5/2 2020, FP 401 Lsegeattest ved nedsat er-
hvervsevne 1 af egen laegel af 13/3 2020, status fra radgivningsvirksomhed af psykolog af 26/3
2020, selskabets afggrelse af 6/4 2020, LE 145 Generel helbredsattest af egen laegel af 1/6
2020, kommunens afggrelse om tilkendelse af seniorpension af 22/7 2020, afsluttende udtalel-
se fra radgivningsvirksomhed af psykolog af 30/7 2020, selskabets afggrelse af 10/11 2020, ud-
talelse fra egen lsege2 modtaget i selskabet den 24/11 2020, selskabets fastholdelse af 17/12
2020, klagerens klage af 4/1 2021, selskabets fastholdelse af 13/1 2021, selskabets afslag pa at
genoptage sagen af 12/3 2021, psykiatrisk speciallaegeerklzaering af 4/4 2021, Arbejdsmarkedets
Erhvervssikrings afggrelse af 10/5 2021, selskabets fastholdelse af 27/5 2021 og af 26/7 2021,
dakningsoversigt med ikrafttraedelse 1/8 2018 og forsikringsbetingelser med ikrafttreedelse 1/8
2018. Uddrag af bilagene gengives nedenfor. Af klagerens anmeldelse af 1/11 2019 fremgar
bl.a.:
"3. Hvornar skete ulykken? 19.09.2019
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Hvordan skete det, og hvad var den direkte arsag? Beskriv haendelsesforlgbet ngjagtigt og ud-
farligt: Blev truet af en borger, som henvendte sig uanmeldt og pludseligt stod pa mit kontor og
rabte og skreg med et vildt blik i gjnene men hun svingede rundt i lokalet med en tablet. Skiftevis
satte sig pa en stol og rejste sig med voldsomme bevaegelser. Naegtede at forlade kontoret. ... vagt
blev tilkaldt via kollega og borgeren matte til sidst fjernes ved politiets hjelp. Dagen fgr matte jeg
2 gange afbryde telefonisk samtale med samme borger, da hun skreg usammenhangende i tele-
fonen. Havde hverken adgang til flugtvej eller alarmknap. Blev sygemeldt d. 24/9 2019.

q. ..
Har du faet en diagnose pa din tilstand/sygdom? Ja Hvad er diagnosen PTSD

5. Har andre sygdomme indflydelse pa din nuvaerende tilstand? Ja

Hvilken/hvilke? Angiv ogsa, hvornar de opstod: Mere end 30 ars erfaring fra branchen med gen-
tagne trusler bade mod mig selv om min familie henover arene- herunder haft naermeste kolleger,
der er draebt, knivstukket m.v. Mange ar som ..., hvor det var mig, der matte treede i karakter, nar
der var ophidsede borgere, der ville tale med .... Der er sdledes tale om psykisk belastning i mange
ar.

6. Hvornar var din fgrste sygedag? 24.09.2019
Er du nu fuldstaendig uarbejdsdygtig? Ja
Har du veeret fuldstaendig uarbejdsdygtig siden fgrste sygedag? Ja"

Af psykiatrisk statusattest af 5/2 2020 fremgar bl.a.:

"1. Statusbedgmmelse pa grundlag af patientjournal m.v.

Aktiv diagnoseliste for patient
Diagnose
e Tilpasningsreaktion (DF432)

[Klageren](...) er tilknyttet [Psykoterapeutisk Klinik] efter kortvarig indlaeggelse pa psykiatrisk af-
deling i november 2019 grundet ... impulser. Hun har vaeret sygemeldt fra sit arbejde som ... efter
at veere truet af en borger i september 2019. Der har vaeret flere svaert belastende episoder i sit
virke som ... gennem hendes 23 ar lange arbejdsliv. Den seneste handelse er meldt som arbejds-
skade, og arbejdsskadesagen er endnu ikke endeligt afgjort.

[Klageren] er vaesentligt pavirket af haendelsen pa flere parametre, bade funktionsmaessigt, socialt
og psykisk. Inden for de seneste uger har der vaeret langsom bedring. Hun har isoleret sig i nogen
grad, kan ikke overskue stgrre menneskeforsamlinger, men er nu i gang med at bruge sit netvaerk
pa tomandshand. Der har veeret mistanke om PTSD, da hun har flere symptomer pa psykisk over-
felsomhed, gget alarmberedskab og undgaelsesadfeerd. [Klageren] har udviklet fglsomhed over
for hgje lyde og gget irritabilitet ved for mange indtryk. Koncentrationen har veeret kompromitte-
ret, og hun ma tjekke efter flere gange for ikke at glemme aftaler. [Klageren] angiver subjektivt
ubehag som nedtrykthed, bekymringer om fremtiden og indsovningsproblemer. Aktuelt far [kla-
geren] sovemedicin, hvilket er ngdvendigt for at kunne falde i sgvn. Samlet set har symptomato-
logien ikke berettiget en PTSD-diagnose, selvom der er flere falles traek. Der har veeret en lang-
som bedring i tilstanden, som anses for at veere stabil om end pa et skrgbeligt grundlag.
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Behandlingen i [Psykoterapeutisk Klinik] har omfattet et individuelt samtaleforlgb hos psykotera-
peut. Da vi som udgangspunkt tilbyder forlgb af kortere varighed, overgar [klageren] nu til fortsat
psykoterapi via Danica Pension. Hvis det ikke havde vaeret en mulighed, havde vi anbefalet psyko-
terapi i andet regi, fx henvisning fra egen leege. Da [klagerens] symptomatologi fortsat omfatter
kognitiv pavirkning, kompromitteret nattesgvn og behov for at begraense stimuli og aktivitetsni-
veau, afsluttes [klageren] til egen laege med besked om at viderehenvise til praktiserende psykia-
ter, safremt hun ikke opnar fuld remission af symptomerne.

Prognosen vurderes at vaere god i forhold til det aktuelle symptombillede, men ogsa afhaengig af,
at [klageren] far tid og ro til at komme sig og passe den behandling, som er ivaerksat. Hun vurde-
res ikke at veere i stand til at vende tilbage til sit tidligere arbejde med hgjt stressniveau, uforudsi-
gelighed og arbejdsmiljpmaessige belastninger. | den aktuelle tilstand vurderes hun heller ikke at
kunne klare arbejde med mindre belastninger og uforudsigelighed uden at det vil forvaerre [klage-
rens] symptomer.

..., overlaege Psyk"

Af FP 401 Laegeattest ved nedsat erhvervsevne 1 af egen laegel af 13/3 2020 fremgar bl.a.:

"3, a) Diagnose angivet pa dansk og latin: Angst - Post Traumatisk Stress Syndrom

b) Hvornar opstod sygdommen eller skaden ifglge patienten? Dato: 19-09-2019
c) Hvornar der blev ydet laegehjzelp fgrste gang ifglge patienten? Dato: 26-09-2019

5 a) Hvad vurderer du, at arsagen til sygdommen eller skaden er? Gentaget truende adfzaerd fra
borger.

Har patienten i forhold til det oplyste i NEJ JA  Hvis JA:
spergsmal 3 a) vasret:

a) Indlagt, behandlet eller undersagt pa v Hvor? Psykiatrisk afd.
sygehus, hospital, privatklinik,
laboratorium, ambulatorium eller andet
behandlingssted (herunder rentgenklinik
og fysiurgisk klinik)?

(navn og adresse)

Hvornar? 29-10-2019
(dag/md/ar)
Hvor lssnge? ! dean
(dagefuger/mdr)
NEJ JA  Hvis JA
7 a) Oplyser patienten at have vaeret v 1) Fra: Til:
sygemeldt i det aktuelle forleb? (dag/md/ar) (dag/md/ar)

v Pa fuld tid Pa deltid: Stadig sygemeldt
(antal timer ugentlig)
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NEJ JA  Huvis JA:
Mener patienten at kunne:
a) Deltage i sit hidtidige arbejde? v Fra hvornar? )
(dag/md/ar)
Pa fuld tid Pa deltid:
(antal timer ugentlig)

b) WVaretage sine daglge funktioner i evrigt? v Fra hvomar?

(dag/md/ar)

Fuldt ud Delvist

9 a) Hvilke funktioner af sit hidtidige arbejde eller daglige funktioner mener patienten, han/hun
ikke kan udfgre? Neermere beskrivelse: Borger kontakt.

c) Hvor mange timer daglig vurderer du, patienten kan arbejde? Antal timer daglig: O

1 0 a) Hwvordan vurderer du prognosen for God ¥ Darlig Ved ikke
patientens tilstand?

b) Er der tilstedt komplikationer, der har NEJ JA

pavirket sygdommens/skadens forleb? v Hvis JA:
Hvilke, hvordan og hvorfor?

c¢) Forventer du, at patienten helt eller
delvist genvinder erhvervsevnen i fornold
til nuvaesrende arbejde?

NEJ JA  Hvornar?
v (dag/md/ar)
Forventet arbejdstid ugentlig:

Af status fra radgivningsvirksomhed af psykolog af 26/3 2020 fremgar bl.a.:

"Efter forsamtalen hos [radgivningsvirksomhed], 17. januar 2020, er [klageren], skadenummer ..., i
gang med et ... brobygningsforlgb i henhold til aftalen mellem Danica Pension og [radgivningsvirk-
somhed].

[Klageren] blev i efteraret 2019 truet voldsomt i sit arbejde som ...; hun blev indlagt pa psykiatrisk
center, fordi hun var ... ; og har siden vaeret sygemeldt. Hun har for nyligt afsluttet et forlgb pa
[Psykoterapeutisk Klinik], hvor hun har oplevet sig rigtig godt hjulpet. [Klageren] er i ugerne op til
forsamtalen sluppet af med tinnitus og forringet arbejdshukommelse som fglge af episoden.

Efter forsamtalen blev det aftalt med [klageren], at hun ville opstarte i et individuelt forlgb hos
undertegnede psykolog, hvor det primaere fokus har vaeret og er at hjeelpe [klageren] til at opna
en 'almindelig talelig hverdag', herunder med eliminering tankemylder, forbedret sgvnkvalitet,
struktur i hverdagen, samt hvor hun har overskud til andre mennesker og oplever lyst og gleede.

[Klageren] er nu, 2 mdr. efter forsamtalen, i yderligere bedring, hvor hun aktuelt sover godt (bl.a.
hjulpet af et sgvnkursus ved ... Kommune) og oplever at hendes indre uro er staerkt aftaget. | for-
hold til det arbejdsrettede perspektiv forteeller [klageren], at hun, pa grund af den psykiske be-
lastning som den voldsomme trussel har medfgrt, ikke kan forestille sig at genoptage lignende ar-
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bejdsfunktion som .... | forhold til at finde alternative jobfunktioner kan det blive relevant at ggre
brug af et forlgb hos [radgivningsvirksomhedens] jobcoach.

Pa grundlag af [klagerens] aktuelle tilstand og hidtidige progression vurderes det, at [klageren]
gennem nzervaerende forlgb kan opna hel eller delvis raskmelding, men det er pa nuvaerende
tidspunkt ikke muligt at give en kortsigtet prognose. Det vurderes, at [klageren] skal vaere yderli-
gere affektiv og ressourcemaessig stabil, for en mere malrettet jobmaessig indsats (inkl. jobfunkti-
on og optrapning) saettes i vaerk. Undertegnede vurderer, at [klageren] vil veere klar til denne ind-
sats om 2 maneder og her vil | hgre fra mig igen ift. en prognose for reaktivering."

Af LE 145 Generel helbredsattest af egen laegel af 1/6 2020 fremgar bl.a.:

"1. Sygehistorie
Jeg har et godt og langvarigt kendskab til [klageren] som aktuelt s@ger seniorpension

Psykisk:

Jeg forstar pa [klageren] hun har sendt en udfgrlig beskrivelse af et livslangt psykisk sveert belastet
liv bestaende af svigt, vold, trusler og betydelige dramatiske oplevelser. Dette er jeg helt bekendt
ved.

26/09/2019

Startet som sagsbeh. i ... kommune som .... Oplevede szerdeles truende adfaerd fra borger torsdag
d. 19.sept. Vagt blev tilkaldt. Derefter politi som lagde kvinden i handjern. Kom igen senere og
blev fijernet af politiet. Resten af dagen gik rimeligt men fredag blev hun psykisk svaert pavirket pa
vej hjem i bus. Siden vaeret i krise lignende tilstand. Sygemeldte sig. | forlgb hos psykolog. Har ikke
faet vejledning om muligheder for hjaelp i sddanne situationer. Kan ikke sove. Far sovetabl. igen
hvor det skal anmeldes som arb. skade. Meddele arbejdet at hun vil vaere sygemeldt okt. maned
ud. ...

Denne sidste oplevelse har hun ikke kunnet 'rumme’ eller bearbejde.

Somatisk:
Helt upafaldende somatisk anamnese. Ingen fysiske organklager. Er somatisk helt rask. ...

2. Objektiv undersggelse, isaer med henblik pa de aktuelle helbredsklager
Giver en nggtern, ngjagtig og for mig en fuldsteendig sandfeerdig beskrivelse af psykiske oplevelser
og aktuelle psykiske tilstand.

3. Diagnoser

Posttraumatisk kronisk belastningssyndrom.

Angst

Paranoia.

Hos en ellers rask og psykisk fuldstaendig upafaldende person.

4. Behandlingsmuligheder
Det er min opfattelse at [klageren] har lidt uoprettelige psykiske men. Hun har et betydeligt ned-
sat funktionsniveau og det vurderes at hun ikke har nogen resterhvervsevne som [indenfor sit
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fag]. Det langvarige forlgb taget i betragtning er der naeppe udsigt til bedring af tilstanden. Lidel-
sen ma derfor betragtes som stationaer og der kan ikke peges pa nogen tiltag som kan fgre til en
afggrende bedring af tilstanden.

5. Beskrivelse af funktionsevnen

... med klient/borger kontakt.
Er pa ingen made i stand til at handtere konfliktsituationer eller stressrelateret arbejde.

6. Prognose

Varig og uhelbredelig"

Af kommunens afggrelse om tilkendelse af seniorpension af 22/7 2020 fremgar bl.a.:

"... Kommune har nu afgjort din sag, og det er besluttet, at du har ret til seniorpension i henhold
til§ 26 di loven.

Pensionen tilkendes med virkning fra den 1.8.2020.

Begrundelsen er, at din arbejdsevne inden for dit faglige omrade vurderes at vaere pd mindre end
15 timer pr. uge, og at have veeret dette i mere end et ar. Desuden opfylder du bestemmelsens
gvrige krav til alder og langvarig tilknytning til arbejdsmarkedet.

Du er uddannet ... og har arbejdet som sadan siden 19[80’erne] og indtil du fratraeder efter en sy-
gemelding i 2019. Du har siden da modtaget sygedagpenge.

Helbredsmaessigt er dit funktionsniveau laegeligt beskrevet som varigt og vaesentligt nedsat pa
grund af diverse fglger efter svaert belastende oplevelser, igennem mange ar, i dit arbejde. Dette
viser sig i form af psykisk overfglsomhed, lydoverfglsomhed, hgjt alarmberedskab og undgaelses-
adfaerd. Desuden har du depressive symptomer og sgvnvanskeligheder. Behandlingsmulighederne
er udtgmte."

Af afsluttende udtalelse fra radgivningsvirksomhed af psykolog af 30/7 2020 fremgar bl.a.:

"[Klageren] er opstartet forlgb hos [radgivningsvirksomhed] d. 17.01.2020 efter en sygemelding
fra sit arbejde grundet et overfald, der har fgrt til at [klageren] har PTSD. [Klageren] er fortsat sy-
gemeldt og har i februar sggt om seniorpension, hvilket hun fortsat venter svar pa. [Klageren] har
hos [radgivningsvirksomheden] haft samtaler ved psykolog frem til nu med fokus pa hendes gene-
relle trivsel og funktionsniveau, da [klageren] har fglt sig meget haemmet i hverdagen. [Klageren]
beskriver aktuelt at hun har faet den hjaelp hun har haft behov for ift. at kunne komme videre selv
og gnsker derfor at afslutte forlgbet. Det er aftalt med [klageren], at hun kan vende tilbage inden
januar, hvor forlgbet afsluttes, hvis der skulle vaere behov for yderligere."
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Af udtalelse fra egen lege2 modtaget i selskabet den 24/11 2020 fremgar bl.a.:

"[Klageren] har vaeret udsat for en voldsomt traumatiserende oplevelse pa sit job september
2019, og har faet krisehjeelp og har gaet til forlgb flere steder mhp. at takle det hun har oplevet.
Hun kunne veere fortsat i forlgb, men det vil kun kunne hjzlpe hende til, at holde uroen nede.
Men et forlgb vil ikke kunne helbrede hendes aktuelle psykiske tilstand, som desvaerre er blevet
varigt nedsat, da traumet har vaeret for hardt for hende at handtere psykisk.

Psykiater skriver at [klageren] har flere symptomer pa psykisk overfglsomhed, gget alarmbered-
skab og undgaelsesadfeerd. Han mener hun har en grad af PTSD, Posttraumatisk kronisk belast-
ningssyndrom, desuden har hun angst og paranoia.

[Klageren] beskriver fglgende: spvnbesveaer, og det hjalper ikke med sovemedicin, far kraftig
hangover naeste dag sa hun ikke kan fungere. Desuden voldsomt lydfglsom, og bliver hurtigt
angst. Hukommelsen er pavirket og hun kan ikke koncentrere sig og har ofte ordmobiliseringsbe-
svaer, og presses hun sa bliver hukommelsen voldsomt pavirket. Hun kan ikke opholde sig med fle-
re mennesker, max 1 person ad gangen, sa hun undgar socialt samkvem, da dette pavirker hende
meget og efterlader hende udmattet. Hun kan ikke handtere stress, far det sd skidt psykisk. Hun
kan ikke handtere uforudsigelighed.

Jeg mener at ovenstdende tilstand betyder at hendes arbejdsevne er varigt nedsat i ethvert er-
hverv og at hun derfor ikke laengere star til radighed for arbejdsmarkedet i noget erhverv.

Jeg mener desuden at behandlingsmulighederne der skal reetablere hendes arbejdsevne er ud-
temte, behandlinger skal kun tjene til at hun kan fungere i sin hjemlige hverdag."

Af klagerens klage af 4/1 2021 fremgar bl.a.:

"Jeg er ikke i stand til at arbejde, ej heller pa deltid eller i andre erhverv end mit tidligere erhverv
som .... Jeg har stadig store udfordringer med bare at fa min hverdag til at haenge sammen og fa
klaret de mest almindelige rutinepreegede ggremal. Min hukommelse er rigtig darlig og jeg ma of-
te standse op fordi jeg ikke kan huske, hvor langt jeg er naet eller hvad det var, som jeg var i gang
med. Jeg er ofte i alarmberedskab - szerligt ved uventede haendelser eller stgj. Det har store kon-
sekvenser for mit sociale liv og min relation til min familie, idet jeg oftest kun kan forholde mig til
en person ad gangen. Gar kun ud, nar det er absolut ngdvendigt. En indkgbstur kan dreene mig
fuldstaendig for energi, fordi jeg har sveert ved at forholde mig til alle de indtryk og larm, som jeg
udseettes for. Jeg sover darligt flere gange om ugen. Har sveert ved at falde i sgvn grundet tanke-
mylder. Jeg traener i ikke at overtaenke, men er fortsat gradlabil. Jeg vil ogsa gerne klage over
sagsbehandlingen i min sag. Det har vaeret op til mig selv at dokumentere, at jeg ikke kan arbejde.
Pa trods af flere forespgrgsler har Danica ikke villet indhente oplysninger om min aktuelle situati-
on og jeg matte selv betale kr. 800 for at fa en udtalelse fra min leege, fordi Danica ikke ville ind-
hente oplysninger via diverse attester."

Af psykiatrisk speciallaegeerklaering af 4/4 2021 fremgar bl.a.:

"Levnedslgb og psykisk udvikling:
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Efter realeksamen arbejdede skadelidte 1 ar fgr hun tog en ... - arig [gymnasial uddannelse]. Her-
efter arbejdede skadelidte - afbrudt af ledighedsperioder frem til hun startede pa ..., hvor hun i
19[80’erne] blev faerdig som .... Skadelidte har siden arbejdet indenfor sit fag frem til aktuelle ska-
detilflde.

Tidligere psykiatrisk:

Skadelidte havde aldrig f@r aktuelle skadeforlgb vaeret i behandling i det psykiatriske behandlings-
system.

| oktober 2019 var skadelidte indlagt 1 dggn i den psykiatriske skadestue pa ... Hospital - indlagt
efter ... impulser. Efterfglgende blev skadelidte fulgt pa [Psykoterapeutisk Klinik] i 4 maneder.

| afslutningsnotat fra forlgbet i [Psykoterapeutisk Klinik] anfgrer overlaege ... diagnosen Tilpas-
ningsreaktion.

Aktuelt psykisk:

Ombkring det aktuelle skadetilfaelde oplyste klienten:

Den 1.9.2019 var skadelidte startet pa sit nye arbejde som ... i ... Kommune. Den 19.9.2019 sad
skadelidte om formiddagen alene pad sit kontor da d@ren gdr op med et brag og en rasende og rd-
bende kvinde kommer ind. Skadelidte har dagen fg@r talt med kvinden i telefon, hvor denne har
rabt usammenhaengende ad skadelidte. Kvinden der er meget stor saetter sig overfor skadelidte og
rdber ad hende- 'Du kan kun fG mig ud med vold'. Hertil ggr kvinden udfald mod skadelidte med en
tablet-computer. Skadelidte 'fryser' i situationen - kigger ned pd sit tastatur. En kollega kommer til
og far kvinden ud af skadelidtes kontor, men kvinden farer efterfglgende rundt i huset - indtil poli-
tiet kommer og fdr hende lagt i hdndjern. Den efterfalgende dag (fredag) er skadelidte pd arbejde,
men meaerker en reaktion pd vejen hjem i bussen. Skadelidte mgder dog pa arbejde efter weeken-
den - og har en tid hos krisepsykolog dagen efter, hvor skadelidte efter samtale med denne syge-
melder sig.

Skadelidte vender ikke siden tilbage til arbejdet - sygemeldt frem til 1.8.2020, hvor hun bliver til-
kendt seniorpension.

Skadelidte har forlgb hos psykolog ... fra 24.9-27.11.2019. Denne anfgrer i afslutningsnotat, at hun
vurderer at skadelidte ikke har noget erhvervsevne tilbage - eller kan bibringes en sadan.

Lige efter skadetilfseldet oplevede skadelidte sgvnbesveer, tankeuro/mylder, problemer med at
koncentrere sig og huske, udtalt traethedsfglelse, kraftige humgrsvingninger og fglelsesmaessig
ustabilitet. Hertil oplevede skadelidte en fglelse af at der var sket noget inde i hovedet — oplevede
en konstant summen og susen for grene (disse symptomer varede ved i 4-5 maneder).

Aktuelt havde skadelidte fortsat en lang reekke af symptomer og heraf adfaerdseendringer - opsta-
et i efterforlgbet af skadetilfldet:

Skadelidte lidte oplevede fortsat gennemgaende tankemylder relateret til haendelse pa arbejds-
pladsen, men havde ikke haft egentlige flash-backoplevelser.

Det var blevet svaert for skadelidte at vaere sammen med mere end fa mennesker ad gangen -
helst 1 til 1 samtaler og havde det meget svaert nar nogen talte i munden pa hinanden. Skadelidte
deltog ikke laengere i festlige arrangementer - ngdt til at lave meget pracise aftaler nar kontakt
med andre, hvilket overordnet gav skadelidte en fglelse af at hun isolerede sig socialt.
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Hvis skadelidte blev overrasket/der skete noget uventet - kunne hun narmest blive lammet. Det
kunne bare veaere at der blev banket pa hendes hoveddgr/telefonen ringede.

Skadelidte angav, at hun havde fdet meget lettere ved at blive irriteret/faet kortere lunte - og
modsat tidligere rabte jeevnligt ad andre eller skaldte ud. Hertil beskrev skadelidte en gennemga-
ende fglelse af skam - idet hun tidligere stort set aldrig havde vaeret sygemeldt.

| dagligdagen manglede skadelidte i udtalt grad energi og initiativ - langt fra sit tidligere funkti-
onsniveau. Det var svaert for klienten at overkomme alm. dagligdags aktiviteter - ligesom hun ikke
leengere magtede at passe sit barnebarn, hvilken hun var meget ked af. Ved aktiviteter hurtig ud-
treetning - og behov for laengere periode for at komme sig.

Skadelidte oplevede sig nu meget stgjfglsom - ved pludselige eller hgje lyde farede skadelidte
sammen.

Folelsesmaessigt beskrev skadelidte sig som fortsat meget ustabil - let til grad.

Der var fortsat humegrsvingninger - mindre udtalte end i den fgrste lange periode, men skadelidte
beskrev en fortsat udtalt mangel pa lystfglelse (fleste handlinger udfgrt pga. ngdvendighed/pligt).

Sgvnfunktionen var aldrig vendt tilbage til niveauet fra for skadetilfeeldet - fortsat sveert ved at
falde i spvn (tankemylder/uro).

Skadelidte gav flere gange under samtalen udtryk for, at haendelsen den 19.9.2019 havde gdelagt
hendes liv - skadelidte havde en oplevelse af naermest at vaere blevet en anden person.

Skadelidte svarede afkraeftende pa spgrgsmal relateret til tvangs-, psykose- og angstproblematik.

Objektivt psykisk:

Skadelidte fremtradte bevidsthedsklar - relevant og samlet i tankegang. Stemningslejet neutralt
med diskret gradlabilitet. Sk@gnnet naturligt psykomotorisk tempo. Ingen tegn pa formelle- eller
indholdsmaessige tankeforstyrrelser. Acceptabel men noget anhedont praeget emotionel kontakt.

Konklusion:

Det drejer sig om en [i 60'erne] tidligere erhvervsaktiv kvinde (skadelidte), som den 19.9.2019 un-
der udgvelsen af sit erhverv som ... (... i ... Kommune) blev udsat aggressiv og truende adfaerd fra
klient. Fa arbejdsdage efter handelsen blev skadelidte sygemeldt - og vendte ikke siden tilbage pa
arbejdspladsen. Skadelidte havde fgr aktuelle skadeforlgb ikke veeret behandlet i det psykiatriske
behandlingssystem.

Ud fra forlgbs- og symptombeskrivelsen er det vurderingen at skadelidte efter handelsen i sep-
tember 2019 udviklede en belastningsreaktion, hvor der hos skadelidte fortsat resterer en lang
reekke af symptomer/adfaerdsaendringer, der kan relateres hertil.

Diagnose: Posttraumatisk belastningsreaktion (PTSD) F43.1

Der kan ikke peges pa nogen form for behandling der kan forventes at bedre skadelidtes tilstand i
betydende grad.
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Skadelidtes funktions- og herigennem erhvervsevne vurderes som nedsat i varig og vaesentlig grad
- og der vurderes ikke at restere en arbejdsevne hos skadelidte, der under nogen form kan anven-
des erhvervsgjemed."

Af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings afggrelse af 10/5 2021 fremgar bl.a.:

"Afggrelser og beslutninger
Vi har genvurderet vores afggrelse om anerkendelsesspgrgsmalet.
Ulykken den 19. september 2019 er anerkendt som arbejdsskade.

Du far 67.644 kr. i godtggrelse for varigt mén (10 procent).

- Tab af erhvervsevne
Vi forventer, at du far en afggrelse fra os igen senest i august 2022.

Anerkendelse

Afggrelse

Vi har anerkendt den anmeldte ulykke som en arbejdsskade efter arbejdsskadeloven.
(Lov om arbejdsskadesikring § 6, stk. 1)

Begrundelse

Vi har genvurderet vores afggrelse af 25. juni 2020, da vi giver medhold i klagen, idet vi vurderer,
at du har vaeret udsat for en tilstraekkelig psykisk belastning pa dit arbejde, ligesom vi har lagt
veegt pa, at der ikke er dokumentation for forudbestaende psykiske gener. Vi vurderer derfor, at
dine nuvaerende psykiske gener er udlgst af haendelsen den 19. september 2019.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikring kan anerkende en ulykke som en arbejdsskade, hvis skaden er
sket pa grund af dit arbejde, og hvis der er en medicinsk sammenhang mellem ulykken (haendel-
sen) og den personskade, som du har anmeldt.

Din psykiske gener er en arbejdsskade.

Det fremgar af anmeldelsen og oplysninger fra dig, at du den 19. september 2019 var udsat for en
haendelse, da en vred borger mgdte uanmeldt op dit kontor og var hgjtrabende og usammen-
hangende. Borgeren spaerrede vejen, sa du ikke kunne komme ud af kontoret, og hun svingede
med meget store armbevaegelser rundt med en tablet, mens hun rabte meget hgjt og leenge. Du
har oplyst, at du var ny pa arbejdspladsen og sad alene i kontoret, hvor der ikke var flugtvej, over-
faldsalarm eller vagt i bygningen. Du forsggte at tale borgeren ned og bedte hende forlade konto-
ret. Borgeren sagde, at hun ikke ville ga fgr hun havde alle papirer, og at hvis du ville af med hen-
de, sa skulle det ske med vold eller ved politiets hjzaelp. Du har videre oplyst, at borgeren slog ud
med en tablet og skiftevis rejste sig abrupt og laenede sig ind mod dig og satte sig igen, hvorved du
blev bange og sad handlingslammet tilbage. En kollega tilkaldte vagten, som ogsa forgaeves for-
sggte at borgeren til at ga. Politiet blev tilkaldt og fgrte borgeren ud af jobcenteret. Du var pa
tidspunkter i forlgbet i tvivl om, hvorvidt borgeren i sit raseri kunne finde pa at sla dig. Efter poli-
tiet havde fgrt borgeren ud pa vejen og var kgrt, vendte borgeren tilbage til jobcenteret. Politiet
blev tilkaldt igen, og borgeren blev anholdt.
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Du var til fgrste konsultation hos en krisepsykolog den 24. september 2019, og du henvendte dig
hos din laege den 26. september 2019, hvor du klagede over psykiske gener og besvaer med at so-
ve som fglge af haendelsen pa dit arbejde.

Vi vurderer, at der er drsagssammenhang mellem handelsen den 19. september 2019 og dine
psykiske gener.

En psykisk skade anerkendes som en arbejdsulykke, hvis der er sket en haendelse eller pavirkning,
der kan give psykiske gener. | denne vurdering indgar blandt andet, om

- der var tale om fare for menneskeliv (eget eller andres)

- man var udsat for vold

- man blev truet, herunder

- om man blev truet direkte eller indirekte,

- omfanget af truslen og

- om der var en risiko for, at truslen ville blive fgrt ud i livet

Ved vurderingen af, om du har faet en personskade, skal der foretages en konkret bevisbedgm-
melse. Det betyder, at vi ud fra en samlet betragtning vurderer, om det er mest sandsynligt, at din
skade skyldes haendelsen pa dit arbejde eller om skaden kan skyldes andre forhold. Dette fglger af
Ankestyrelsens principafggrelse 33-17.

Vi har lagt vaegt pa, at det fremgar af lsegejournalen, at du ikke tidligere har henvendt dig med
psykiske gener, ligesom du har oplyst, at du forud for haendelsen den 19. september 2019 ikke har
vaeret i kontakt med hverken psykolog eller psykiater. Der er dermed ikke laegelig dokumentation
for forudbestaende psykiske gener, som har betydning for anerkendelsen.

Vi har ligeledes lagt vaegt pa, at du var udsat for en psykisk belastende handelse, som er egnet til
at forarsage dine psykiske gener i form af lydfglsomhed, gradlabilitet og social isolation, som du
har anfgrt i din spgrgeskemabesvarelse. Det er indgaet i vores vurdering, at borgeren udviste ag-
gressiv og truende adfaerd, samt at politiet blev tilkaldt af 2 omgange.

Efter en samlet og konkret bevisbedgmmelse finder vi det tilstraekkeligt sandsynliggjort, at haen-
delsen har forarsaget dine psykiske gener.

Vi anerkender derfor dine psykiske gener som en arbejdsskade.

Varigt mén

Afggrelse

Vi vurderer, at dit mén efter arbejdsskaden er 10 procent. Det betyder, at du vil fa udbetalt en
godtggrelse for varigt mén pa 67.644 kr. (Lov om arbejdsskadesikring § 18, stk. 1 og 2)

Begrundelse

Vi har fastsat dit varige mén ud fra en samlet vurdering af de gener og ulemper, som du har til
daglig pa grund af arbejdsskaden. Vi vurderer, at dine gener som fglge af arbejdsskaden svarer til
et varigt mén pa 10 procent.

Vi har fastsat dit varige mén efter vores vejledende méntabel. Efter tabellens punkt J.2.2 vurderes
sveaerere uspecificeret belastningsreaktion til 10 procent.
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Ifglge psykiatrisk specialleegeerklaering udferdiget den 4. april 2021 oplever du gener i form af
tankemylder, gradlabilitet, humgrsvingninger, fglelsesmaessig ustabilitet og stgjfglsomhed. Du har
svaert at veere sammen med flere end fa mennesker ad gangen og deltager ikke i festlige arran-
gementer. Du har desuden svaert ved, nar nogen taler i munden pa hinanden. Det fremgar ogsa af
speciallegeerklaeringen, at du har en fglelse af, at du isolerer dig socialt, og nar der sker noget
uventet f.eks. nar telefonen ringer, eller nar der bliver banket pa dgren, kan du naermest blive
lammet. Du oplever ogsa, at du har faet lettere ved at blive irriteret og har faet en kortere lunte.
Det er endvidere anfgrt i speciallaegeerklaeringen, at du har en gennemgaende fglelse af skam, og
at du mangler energi og initiativ i dagligdagen modsat dit tidligere funktionsniveau. Du har sveert
at overkomme almindelige dagligdagsaktiviteter og udtraettes hurtigere, ligesom dit sgvnniveau er
ikke vendst tilbage til niveauet fgr haendelsen.

Ved den laegelige undersggelse er det konstateret, at du fremtradte bevidsthedsklar med diskret
gradlabilitet. Det er vores laegefaglige vurdering, at dine gener svarer til ovenstaende punkt i mén-
tabellen. Efter en samlet vurdering af dine gener efter arbejdsskaden har vi fastsat dit varige mén
til 10 procent."

Af daekningsoversigt med ikrafttraedelse 1/8 2018 fremgar bl.a.:

"Hvis du mister din erhvervsevne

Procent Udbetaling

af Ign i kroner

Arlig udbetaling

Hvis din erhvervsevne bliver nedsat med mindst halvdelen som fglge af sygdom eller ulykke, ud-
betaler vi maksimalt arligt procent af Ign: 60,0, Udbetaling i kroner: 237.600.

Fritagelse for indbetaling (praemiefritagelse)

Hvis din erhvervsevne bliver nedsat med mindst halvdelen inden 01.05.2023, bliver du efter tre
maneder fritaget for at indbetale til pensionsordningen. Din pensionsordning fortsaetter, som om
du stadig indbetalte til den."

Af forsikringsbetingelser med ikrafttraedelse 1/8 2018 fremgar bl.a.:

"Daekning ved tab af erhvervsevne
Du kan her laese, hvilke regler der gaelder for daekning ved tab af erhvervsevne.

For vi udbetaler daekning ved tab af erhvervsevne

Vi udbetaler deekningen ved tab af erhvervsevne, hvis fglgende betingelser er opfyldt.

- Den forsikrede har enten midlertidigt eller laengerevarende mistet sin erhvervsevne pa grund af
sygdom eller en ulykke. Du kan se, hvad forskellen er pa et 'midlertidigt' og et 'l&engerevarende'
tab af erhvervsevne i afsnittene 'Nar den forsikrede har et midlertidigt tab af erhvervsevne' og
'Nar den forsikrede har et leengerevarende tab af erhvervsevne'.

- Tabet af erhvervsevne er sa stort i hele karensperioden, at det efter karensperiodens udlgb giver
ret til en udbetaling - se daekningsoversigten. Karensperioden starter tidligst, nar den forsikrede
ferste gang behandles af en laege.

- Forsikringen er i kraft i hele karensperioden.
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- Den forsikrede mister erhvervsevnen og er berettiget til at fa udbetalt daekningen i perioden, fra
daekningen traeder i kraft, til den ophgrer - uanset arsagen.

Nar den forsikrede har et midlertidigt tab af erhvervsevne

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

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

Udbetaling efter reglerne om midlertidigt tab af erhvervsevne

Udbetalingen starter, nar den forsikredes erhvervsevne har vaeret sat ned uafbrudt i det antal
maneder, der star i daekningsoversigten (karensperioden). Vi udbetaler ikke en daekning efter reg-
lerne om midlertidigt tab af erhvervsevne, nar en af de fglgende betingelser g@r sig gaeldende.

- Den forsikrede kan igen passe sit arbejde.

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

- Vivurderer, at tabet af erhvervsevne er leengerevarende, og at udbetalingen kan fortsatte efter
reglerne herfor.

- Deekningen ophgrer.

Vurdering af om tabet af erhvervsevne er leengerevarende

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

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

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

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

F@rst skgnner vi, hvor meget den forsikrede kan tjene. Vi tager hensyn til den forsikredes tilstand,
tidligere beskaeftigelse og uddannelse - og om den forsikrede er egnet til en ny uddannelse, for
eksempel ved omskoling, som kan pavirke den forsikredes indtjeningsmulighed.
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Derefter sammenligner vi den skgnnede indtaegt med det, fuldt arbejdsdygtige personer med en
tilsvarende uddannelse og alder tjener i samme del af landet. Viser sammenligningen, at den for-
sikrede efter vores skgn hgjst kan tjene 1/3 fremover af en almindelig indteegt for personer pa
samme alder og med en tilsvarende uddannelse i den del af landet, er den forsikredes erhvervs-
evne sat ned med 2/3.

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

Naevnet udtaler:

Klageren — som er fgdt i 1950'erne — blev sygemeldt den 24/9 2019 som fglge af en psykisk be-
lastende episode pa arbejdet den 19/9 2019. Hun var sygemeldt frem til tilkendelse af senior-
pension den 1/8 2020. Klageren kraever fortsat daekning ved tab af erhvervsevne, idet hendes
generelle erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen. Hun stoppede i psykologbehandling

som fplge af skift i terapeut, hvor hun fglte, at hun skulle starte forfra.

Selskabet har ydet praemiefritagelse fra den 24/12 2019 og har ydet daekning ved tab af er-
hvervsevne pa midlertidigt grundlag fra 1/1 2020 til 1/1 2021. Selskabet har anfgrt, at klageren
er i stand til at varetage et arbejde pa over halv tid. Klageren har en tilpasningsreaktion, men
der er ikke belaeg for, at hun har en alvorlig psykisk lidelse. Klageren fik diagnosticeret en til-
pasningsreaktion, og at det blev vurderet, at der ikke var grundlag for, at klageren havde PTSD.
Den objektive undersggelse i april 2021 viste ikke tegn pa psykisk sygdom. Selskabet er uenig i
konklusionen i den psykiatriske specialleegeerkleering fra april 2021 om, at klageren har PTSD,
da erkleeringen hovedsageligt er et referat af klagerens egen beskrivelse af sine gener. Selska-
bet har anfgrt, at forskellige laeger og psykologer har vurderet, at der var en god prognose for

klageren.

Af psykiatrisk statusattest af 5/2 2020 fremgar det, at "Aktiv diagnoseliste for patient Diagnose
e Tilpasningsreaktion (DF432) ... [Klageren] er vaesentligt pavirket af heendelsen pa flere para-

metre, bade funktionsmaessigt, socialt og psykisk. Inden for de seneste uger har der vaeret lang-
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som bedring. Hun har isoleret sig i nogen grad, kan ikke overskue stgrre menneskeforsamlinger,
men er nu i gang med at bruge sit netvaerk pa tomandshand. Der har vaeret mistanke om PTSD,
da hun har flere symptomer pa psykisk overfglsomhed, gget alarmberedskab og undgaelsesad-
feerd. [Klageren] har udviklet fglsomhed over for hgje lyde og @get irritabilitet ved for mange
indtryk. Koncentrationen har vaeret kompromitteret, og hun ma tjekke efter flere gange for ikke
at glemme aftaler. [Klageren] angiver subjektivt ubehag som nedtrykthed, bekymringer om
fremtiden og indsovningsproblemer. Aktuelt far [klageren] sovemedicin, hvilket er ngdvendigt
for at kunne falde i sgvn. Samlet set har symptomatologien ikke berettiget en PTSD-diagnose,
selvom der er flere feelles traek. Der har vaeret en langsom bedring i tilstanden, som anses for at
veere stabil om end pa et skrgbeligt grundlag. ... Prognosen vurderes at vaere god i forhold til det
aktuelle symptombillede, men ogsa afhaengig af, at [klageren] far tid og ro til at komme sig og
passe den behandling, som er iveerksat. Hun vurderes ikke at veere i stand til at vende tilbage til
sit tidligere arbejde med hgjt stressniveau, uforudsigelighed og arbejdsmiljgmaeessige belastnin-
ger. | den aktuelle tilstand vurderes hun heller ikke at kunne klare arbejde med mindre belast-

ninger og uforudsigelighed uden at det vil forvaerre [klagerens] symptomer".

Af status fra psykolog af 26/3 2020 fremgar det, at "[Klageren] er nu, 2 mdr. efter forsamtalen, i
yderligere bedring, hvor hun aktuelt sover godt (bl.a. hjulpet af et sgvnkursus ved ... Kommune)
og oplever at hendes indre uro er steerkt aftaget. ... Pa grundlag af [klagerens] aktuelle tilstand
og hidtidige progression vurderes det, at [klageren] gennem nzrvaerende forlgb kan opna hel
eller delvis raskmelding, men det er pa nuvaerende tidspunkt ikke muligt at give en kortsigtet
prognose. Det vurderes, at [klageren] skal vaere yderligere affektiv og ressourcemaessig stabil,
fér en mere malrettet jobmaessig indsats (inkl. jobfunktion og optrapning) seettes i veerk. Un-
dertegnede vurderer, at [klageren] vil vaere klar til denne indsats om 2 maneder og her vil | hgre

fra mig igen ift. en prognose for reaktivering."

Af Generel helbredsattest af egen laegel af 1/6 2020 fremgar det, at "Det er min opfattelse at
[klageren] har lidt uoprettelige psykiske men. Hun har et betydeligt nedsat funktionsniveau og

det vurderes at hun ikke har nogen resterhvervsevne som [indenfor sit fag]. Det langvarige for-
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Igb taget i betragtning er der naeppe udsigt til bedring af tilstanden. Lidelsen ma derfor betrag-
tes som stationaer og der kan ikke peges pa nogen tiltag som kan fgre til en afggrende bedring

af tilstanden. ... 6. Prognose ... Varig og uhelbredelig".

Af udtalelse fra egen laege2 modtaget den 24/11 2020 fremgar det, at "Psykiater skriver at [kla-
geren] har flere symptomer pa psykisk overfglsomhed, gget alarmberedskab og undgaelsesad-
feerd. Han mener hun har en grad af PTSD, Posttraumatisk kronisk belastningssyndrom, desu-
den har hun angst og paranoia. [Klageren] beskriver fglgende: sgvnbesveer, og det hjelper ikke
med sovemedicin, far kraftig hangover naeste dag sa hun ikke kan fungere. Desuden voldsomt
lydfglsom, og bliver hurtigt angst. Hukommelsen er pavirket og hun kan ikke koncentrere sig og
har ofte ordmobiliseringsbesvaer, og presses hun sa bliver hukommelsen voldsomt pavirket.
Hun kan ikke opholde sig med flere mennesker, max 1 person ad gangen, sa hun undgar socialt
samkvem, da dette pavirker hende meget og efterlader hende udmattet. Hun kan ikke handte-
re stress, far det sa skidt psykisk. Hun kan ikke handtere uforudsigelighed. Jeg mener at oven-
stdende tilstand betyder at hendes arbejdsevne er varigt nedsat i ethvert erhverv og at hun
derfor ikke laengere star til radighed for arbejdsmarkedet i noget erhverv. Jeg mener desuden
at behandlingsmulighederne der skal reetablere hendes arbejdsevne er udtgmte, behandlinger

skal kun tjene til at hun kan fungere i sin hjemlige hverdag."

Af psykiatrisk speciallaegeerklaering af 4/4 2021 fremgar det, at "der hos skadelidte fortsat re-
sterer en lang raekke af symptomer/adfeerdssendringer, der kan relateres hertil. Diagnose: Post-
traumatisk belastningsreaktion (PTSD) F43.1. Der kan ikke peges pa nogen form for behandling
der kan forventes at bedre skadelidtes tilstand i betydende grad. Skadelidtes funktions- og heri-
gennem erhvervsevne vurderes som nedsat i varig og vaesentlig grad - og der vurderes ikke at

restere en arbejdsevne hos skadelidte, der under nogen form kan anvendes erhvervsgjemed".

Af forsikringsbetingelserne fremgar det, at nar selskabet vurderer, om tabet af erhvervsevnen
fremover er lengerevarende, laver selskabet en generel vurdering af den klagerens erhvervs-
evne. Fegrst skgnner selskabet, hvor meget klageren kan tjene. Selskabet tager hensyn til klage-

rens tilstand, tidligere beskeeftigelse og uddannelse - og om den forsikrede er egnet til en ny
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uddannelse, for eksempel ved omskoling, som kan pavirke den forsikredes indtjeningsmulighed.
Derefter sammenligner selskabet den skgnnede indtaegt med det, fuldt arbejdsdygtige perso-

ner med en tilsvarende uddannelse og alder tjener i samme del af landet.

Nzevnet finder, at selskabet har vaeret berettiget til den 1/1 2021 at overga til en vurdering af

klagerens generelle erhvervsevne.

Naevnet har blandt andet lagt veegt pa helbredsattest af 1/6 2020 og psykiatrisk speciallaegeer-
kleering af 4/4 2021, hvor det fremgar, at lidelsen ma betragtes som stationaer, og der ikke kan
peges pa nogen tiltag som kan fgre til en afggrende bedring af tilstanden.

Efter almindelige forsikringsretlige principper er det den, der rejser et krav, der skal bevise rig-
tigheden heraf. Det er saledes klageren, som skal bevise, at hendes erhvervsevne er nedsat

med mindst halvdelen.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at klageren ikke har bevist, at hendes helbreds-
maessige erhvervsevne pr. 1/1 2021 er nedsat i daekningsberettigende grad. Naevnet kan derfor

ikke kritisere selskabets afggrelse.

Naevnet har blandt andet lagt veegt pa de laegelige akter, hvoraf det fremgar, at klageren har
gener i form af blandt andet kortere lunte, manglende energi og initiativ, hurtig udtraetning,
stgjfelsomhed, fglelsesmaessigt ustabil med let til grad, humegrsvingninger og mangel pa lystfg-

lelse, sveert ved at falde i sgvn pga. tankemylder/uro og depressiv.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at det af psykiatrisk statusattest af 5/2 2020 fremgar, at "samlet

set har symptomatologien ikke berettiget en PTSD-diagnose, selvom der er flere feelles traek".

Naevnet har ogsa lagt veegt pa, at klagerens gener vil kunne imgdekommes ved skanehensyn fx i

form af ingen borgerkontakt, muligheder for pause, ingen st@j og forudsigelige opgaver. Hendes
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lidelse og skanebehov tilsiger efter naevnets vurdering ikke, at klageren ikke vil kunne arbejde

mere end halv tid pa det brede arbejdsmarked.

Naevnet har videre lagt veegt pa psykiatrisk statusattest af 5/2 2020 og status fra psykolog af
26/3 2020, hvor det fremgar, at klageren siden februar/marts 2020 gradvist har faet det bedre.

Nzevnet har derudover lagt veegt pa, at det ved psykiatrisk statusattest af 5/2 2020, ved laegeat-
test af 13/3 2020 og ved status fra psykolog af 26/3 2020 blev vurderet, at klagerens prognose
var god. Af status fra psykolog af 26/3 2020 fremgar det, at "Pa grundlag af [klagerens] aktuelle
tilstand og hidtidige progression vurderes det, at [klageren] gennem nzervaerende forlgb kan
opna hel eller delvis raskmelding".

Naevnet har videre lagt vaegt pa, at klageren ikke har vaeret arbejdsprgvet, og at det derfor ikke
er nermere undersggt, i hvilket omfang klageren vil vaere i stand til at arbejde inden for det

bredere arbejdsmarked under iagttagelse af relevante skanehensyn.

Det forhold - at det i psykiatrisk speciallaegeerklaering af 4/4 2021angives, at klageren har post-
traumatisk belastningsreaktion (PTSD), og at "der vurderes ikke at restere en arbejdsevne hos
skadelidte, der under nogen form kan anvendes i erhvervsgjemed" - kan ikke fgre til andet re-
sultat. Neevnet bemaerker, at erklaeringen i det vaesentligste beror pa klagerens egne oplysnin-
ger, og at erkleeringen er afgivet efter tilkendelsen af seniorpensionen, hvor klageren ikke len-
gere vil veere pa arbejdsmarkedet. Naevnet bemaerker videre, at seniorpension tilkendes pa

mindre restriktive vilkar end f.eks. fg@rtidspension.
Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.
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