Ankenasevnet

for

Forsikring

Den 16. februar 2022 blev i sag nr. 96618:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod

Danica Pension, Livsforsikringsaktieselskab
Parallelvej 17
2800 Lyngby

afsagt

kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 15/3 2021 til naevnet

samt i vedlagte bilag har klagerens advokat bl.a. anfgrt:

"Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Danica Pension skal anerkende, at [Klageren] fortsat efter den 30. september 2019 havde ret til at
modtage ydelser fra ordningen, da hans erhvervsevne fortsat var midlertidig nedsat med mini-
mum 50 % og at hans generelle erhvervsevne tidligst kunne vurderes den 26. april 2020.

Derudover skal Danica Pension anerkende, at [Klagerens] generelle erhvervsevne kan vurderes
senest den 14. december 2020 og at den er nedsat med mindst halvdelen og at [Klageren] har ret
til ydelser fra ordningen i overensstemmelse herned.

Safremt Ankenaevnet for forsikring vurderer [Klagerens] generelle erhvervsevne kunne vurderes
pa et tidligere tidspunkt end den 14. december 2020 nedlaegges der fglgende subsidiaere pastand;

Danica Pension skal anerkende, at [Klagerens] generelle erhvervsevne var nedsat med 50 % eller
mere pa tidspunktet for afggrelsen den 7. oktober 2019 og at [Klageren] har ret til ydelser fra
ordningen i overensstemmelse hermed fra dette tidspunkt.

De narmere omstandigheder:
[Klageren] (i det fglgende [Klageren]) var den 26. april 2018 udsat for en trafikulykke i arbejdsti-
den, hvor han padrog sig en nakkeskade. [Klageren] var pa davaerende tidspunkt selvstaendig [...].

Den 10. august 2018 anmeldte [Klageren] tab af erhvervsevne ved Danica Pension. Anmeldelsen
vedlaegges som bilag 3. Endvidere vedlaegges ogsa forsikringsbetingelser og deekningsoversigt som
hhv. bilag 4 og 5. Danica Pension afviste den 18. december 2018 at dakke [Klageren]s skade. Jeg
vedlaegger afvisningen som bilag 6. Herefter er der en del mailudvekslinger mellem Danica Pensi-
on og min kunde, hvorefter Danica Pension den 13. maj 2019 anerkender dakning og efterfgl-
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gende udbetaler for midlertidigt tab af erhvervsevne. Dette fremgar af hhv. bilag 7 og 8. | henhold
til bilag 7 modtager [Klageren] erstatning for tab af erhvervsevne med tilbagevirkende kraft fra 4.
august 2018 og frem til 1. september 2019.

Danica Pension anfgrer i deres brev af 7. oktober 2019, at [Klageren]s helbredstilstand pa davae-
rende tidspunkt nu var straekkelig stabil til, at de kunne vurdere, at [Klageren]s erhvervsevnetab
er leengerevarende, men at hans generelle erhvervsevne ikke er nedsat til mindst halvdelen. Bre-
vet er vedlagt som bilag 1. Udbetalingen ophgrer den 1. november 2019. Den 11. oktober 2019
skrev Danica Pension endvidere, at [Klageren] var berettiget til kompensation for ressourcefor-
Igbsydelse fra 1. august til 1. november 2019. Brevet vedlaegges som bilag 9.

Der bliver efterfglgende klaget over Danica Pensions afggrelse af 7. oktober. Klagen vedlaegges
som bilag 10. Efter at [Klageren] genoptog arbejdet delvist den 3. maj 2018, havde han alene ar-
bejdet mindre end halv tid. Dette gjorde han ogsa pa det tidspunkt, hvor Danica Pension traf de-
res afggrelse om at stoppe udbetalingen. [Klageren]'s nedsatte arbejdstid fremgar af kommunale
akter for perioden 29.08.2019 - 26.09.2019, der vedlaegges som bilag 11.

Danica Pension stoppede herefter udbetalingen, pa trods af, at [Klageren] fortsat havde vaesent-
ligt feerre timer end fgr ulykken og selvom [...] Kommune og [Klageren]s egen laege havde vurde-
ret, at [Klageren]s tilstand f@rst kunne betragtes som stationaer 2 ar efter ulykken. Dette fremgar
af kommunale akter for perioden 26.09.2019 - 01.10.2019 samt af leegeattest, der vedlaegges som
bilag 12.

Der blev den 17. januar 2020 udarbejdet en specialleegeerklzering af [...], der er speciallaege i neu-
rologi. Erklaeringen vedlaegges i bilag 13. Erklaeringen blev indhentet af [andet selskab], og skulle
fastsla hvilke gener uheldet forarsagede og i hvilket omfang eventuelle gvrige gener er blevet pa-
virket eller forveerret ved uheldet.

[Klageren] afheendede i august 2020 sin [virksomhed], idet han som fglge af ulykken havde for
store smerter og gener fra nakken, seaerligt nar han i sit arbejde skulle dreje hovedet eller lave
pludselige bevaegelser. Ligesom han havde svaert ved at overskue den administrative del i at drive
selvsteendig virksomhed pga. de kognitive gener efter trafikulykken. [Klageren] kom herefter i
virksomhedspraktik og modtog ressourceforlgbsydelse. Jeg vedlaegger min kundes kommunale
akter for perioden 23.07.2020- 21.10.2020, der fremlaegges som bilag 14 og 15.

[Klageren] blev indstillet til fleksjob, hvilket fremgar af brevet af 9. december 2020, der vedlaegges
som bilag 16. [Klageren] blev efterfglgende tilkendt fleksjob den 11. december 2020, som fremgar
af bilag 17.

Danica Pension fastholdte i deres brev af 14. december 2020 deres tidligere vurdering, og henvi-
ste til deres klageafdeling. Dette fremgar af brevet der er vedlagt som bilag 2. Der er efterfglgen-
de blevet klaget til klageafdelingen den 19. januar 2021, og denne klage vedlaegges som bilag 18.
Som fglge af lang sagsbehandlingstid ved Danica Pension, er klagen dog endnu ikke besvaret, hvil-
ket ogsa fremgar af deres mail af 15. februar 2021, der vedleegges som bilag 19. Som fglge af for-
®ldelsesfrist den 26. april 2021, er klage til Ankenaevnet for Forsikring ngdvendiggjort.
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[Tredje selskab] har i deres afgg@relse af 11. januar 2021 fastslaet, at [Klageren] er berettiget til
udbetaling for tab af erhvervsevne frem til den 31. marts 2024, da [Klageren]’s erhvervsevne er
nedsat med mindst halvdelen. Brevet vedlagges som bilag 20.

Anbringender:
Det ggres til stgtte for min kundes pastand gzeldende,

At det ikke var muligt at vurdere [Klageren]’s generelle erhvervsevne den 7. oktober 2019, da han
endnu ikke var helbredsmaessigt og arbejdsmaessigt udredt og at hans helbredstilstand ikke var
afklaret i sddant omfang, at Danica Pension kunne vurdere den generelle erhvervsevne den 7. ok-
tober 2019.

At det tidligst fra den 26. april 2020 var muligt at vurdere [Klageren]’s generelle erhvervsevne, jf.
egen laeges notat i bilag 12, side 5.

At [Klageren]’s erhvervsevne opfylder betingelserne til at hans erhvervsevne er nedsat midlertidig
i perioden fra den 26. april 2018 til 26. april 2020

At [Klageren]'s generelle erhvervsevne er nedsat til mindst halvdelen fra den 27. april 2020 og at
[Klageren] forsat opfylder betingelserne for dette

At [Klageren] har dokumenteret, at hans generelle arbejdsevne var nedsat til mindst 50 %, som
folge af [Klagerens] funktionsbegransninger og helbredsmaessige tilstand

At Danica Pension ikke har dokumenteret, at [Klageren] ikke laengere opfylder betingelserne for at
have ret til ydelser fra ordningen. | henhold til Ankenavnet for Forsikrings praksis i blandt andet
85620 og 92785, er det selskabet, der har bevisbyrden for at den sikredes helbredstilstand og ar-
bejdsevne er forbedret, nar selskabet tidligere har vurderet at den sikredes arbejdsevne var ned-
sat i tilstreekkelig grad.

At Danica Pension ikke har godtgjort, at [Klageren]s arbejdsevne pa trods arbejdsprgvning og ud-
faerdiget speciallaegeerklaeringer, ikke er nedsat med mindst 50 %.

At Danica burde og kunne have indhentet en specialleegeerklaering, til brug for vurderingen af
[Klageren]s arbejdsevne.

At [Klageren] siden ulykken har opfyldt Danica Pensions betingelser om hhv. midlertidigt tab af
erhvervsevne og/eller nedsat erhvervsevne med mindst 50 %."

Selskabet har i brev af 10/5 2021 til neevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Klager er via Fonden Pension for Selvstaendige blevet omfattet af en pensionsordning med forsik-
ringsdaekninger pr. 1. december 2003.

Ordningen indeholder blandt andet daekning ved tab af erhvervsevne.
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Forsikringen giver ret til Ipbende udbetaling og fritagelse for praemieindbetaling ved midlertidig
og laengerevarende erhvervsevnetab pa mindst halvdelen inden for hidtidigt henholdsvis generelt
erhverv.

Udbetalingen udggr forskellen mellem indtaegten fratrukket arbejdsmarkedsbidrag 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. april
2018 (bilag 5).

Hvori bestar uenigheden?

Det er Danica Pensions opfattelse, at klagers erhvervsevne inden for hidtidige erhverv har vaeret
nedsat i en periode. Udbetaling ved tab af erhvervsevne pa midlertidigt grundlag har fundet sted
fra 4. august 2018 til 1. november 2019, hvor udbetalingen stoppede efter en vurdering af den
generelle erhvervsevne.

Det er Danica Pensions opfattelse, at klagers tilstand var tilstreekkeligt stabiliseret, sa selskabet
kunne tage stilling til den generelle erhvervsevne i oktober 2019, at klagers generelle erhvervsev-
ne ikke er nedsat med mindst halvdelen fra november 2019, og at selskabet med rette har stop-
pet udbetalinger ved tab af erhvervsevne og fritagelse for indbetaling i forbindelse med vurderin-
gen af den generelle erhvervsevne.

Ved opfglgningen pa klagers sag inddrog selskabet det faktum, at bade klager og undersggende
lege udtalte, at [arbejdet] var noget af det mest belastende for kunden, og hvis han fortsatte i
det, ville hans timeantal ga yderligere ned, da det kun gik den vej, Nar dette er tilfaeldet, er forma-
let med at vurdere en forsikret midlertidigt bortfaldet, da denne made at vurdere pa alene har til
formal at understgtte, at kunden har mulighed for at forblive i eget erhverv, hvis der er udsigt til,
at det vil kunne fungere pa sigt. Altsa at man som forsikret ikke ngdsages til at forlade sit
job/erhverv og vaere i spil pa det brede arbejdsmarked (i ethvert erhverv) straks efter den forsik-
ringsudlgsende begivenhed er sket/indtradt. Dette hensyn var sdledes ikke aktuelt her, hvor kla-
ger ogsa oplyste, at hans plan var at afhaende sin [virksomhed], hvilket han efter egne oplysninger
ogsa har gjort.

Supplerende sagsfremstilling

Tilpasning af pensionsordning

Klagers maksimale daekningssum ved tab af erhvervsevne udgjorde omkring 110.000 kr. i 2017. |
februar 2017 gnskede klager at tilpasse pensionsordningen og gge daekningssummen til 250.000
kr. Danica Pension bad om helbredsoplysninger, hvilket ikke blev modtaget.

| december 2017 gnskede klager igen at tilpasse sin pensionsordning. Klager gnskede nu, at deek-
ningssummen ved tab af erhvervsevne blev gget til 430.000 kr.

Danica Pension sendte et tilbud om eendring af pensionsordningen 21. december 2017 (bilag A).
Det fremgar blandt andet af begeeringen, at dakningen ved tab af erhvervsevne og lignende
dzkninger ikke matte udggre mere end 80 % af klagers personlige indkomst.
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Pa baggrund af en helbredserklzering (bilag B) bad Danica Pension klager om at udfylde et spgrge-
skema vedrgrende nakke- og ryggener, som blev modtaget i marts 2018 (bilag C). Det fremgik af
skemaet, at klager havde haft én episode med hold i nakken i april 2016. Det fremgik videre, at
klager havde modtaget behandling ved [fysioterapeut] pa grund af nakke-/ryggener i april 2016,
februar 2016 og maj-november 2014. Skemaets spgrgsmal 2 blev ikke besvaret fuldsteendigt.

Daekning ved tab af erhvervsevne blev efterfglgende forhgjet (bilag D).

Anmeldelse ved tab af erhvervsevne

Den 12. juni 2018 modtog Danica Pension en henvendelse fra klagers advokat vedrgrende tab af
erhvervsevne. Advokaten gjorde opmaerksom p3a, at alle bilag skulle indhentes via partsrepraesen-
tanten og eventuel samtykkeerklaering blev tilbagekaldt (bilag E).

Danica Pension modtog blandt andet anmeldelsen ved tab af erhvervsevne af 10. august 2018 (bi-
lag 3) sammen med advokatens fglgebrev af 15. august 2018 (bilag F), journal fra klagers praktise-
rende lsege samt hospitalsepikriser (bilag G), statusattest (bilag H) og kommunalt oplysningsske-
ma (bilag I).

Ifglge anmeldelsen ved tab af erhvervsevne (bilag 3 og F) havde klager veeret involveret i en tra-
fikulykke 26. april 2018, som havde medfgrt fysiske og psykiske symptomer i form af nakkesmer-
ter, nedsat kraft i venstre arm, udtraetning, koncentrationsbesveer og angstanfald. Han havde vee-
ret sygemeldt fra sit arbejde som selvstaendig [...] med 60-70 % siden 4. maj 2018. Det blev oplyst,
at klager havde arbejdet omkring 65 timer om ugen fgr uheldet og havde arbejdet 18-19 timer om
ugen efter uheldet. Klager forventede at reducere arbejdstiden til 12 timer om ugen. Det blev op-
lyst, at den praktiserende laege havde anbefalet sygemelding pa fuld tid, hvilket klager ikke kunne
overskue pa grund af driften i virksomheden.

Det fremgik blandt andet af den praktiserende laeges journal (bilag G), at klager havde ops@gt lae-
ge 22. september 2017 pa grund af myoser i nakken.

Derudover fremgik det af en epikrise fra [...] Sygehus (bilag G), at klager blev indlagt efter en tra-
fikulykke 26. april 2018, hvor han var stgdt sammen med en modkgrende bil. Klager havde faet
smerter i nakken, hgjre skinneben og venstre hand i forbindelse med ulykken. Klager var indlagt til
observation natten over. Der blev ikke fundet behandlingskreevende skader under indlaeggelsen.
Klagers nakkesmerter andrede sig til at vaere af mere muskulzer karakter og spredte sig til begge
skulderag. Klager havde haft neurologiske forstyrrelser i venstre overarm, som havde spredt sig
ud i de tre radiale fingre. Paraestesierne aftog kraftig, bortset fra en lille smule.

Klager opsggte sin praktiserende laege 3. maj 2018 (bilag G), hvor han havde nakkemyoser, skyld-
felelse og darlig samvittighed. Der blev ordineret let smertelindrende medicin (Seractiv). Klager
blev henvist til psykolog. Det fremgar af henvisningen '... Skam og skyldfglelser, darlig samvittig-
hed om selvstaendighed. Det er hans klare behov for at laere at sige fra skal forsteerkes er han at
bevare sig sit funktionsevne fremadrettet.'

Klager sygemeldte sig i kommunalt regi 4. maj 2018 (bilag 1) og oplyste, at han havde fysiske og
psykiske efterreaktioner, herunder smerter i nakken, efter trafikuheldet. Klager oplyste, at nakke-
smerterne pavirkede ham i en sadan grad, at han var ngdt til at sygemelde sig. Fysisk oplevede
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han stgd i nakken, nar han blandt andet bremsede op og kgrte over bump. Klager havde psykiske
reaktioner i form af smertefuld fglelser og en form for angstanfald, nar han eller hans [...].

Ved konsultation hos den praktiserende laege 24. maj 2018 havde klager kraftnedseaettelse i ven-
stre arm (bilag G). Der blev ordineret staerk smertelindredne medicin (Dolol).

Ifglge leegeattest af 25. maj 2018 fra klagers praktiserende laege (bilag H) havde klager nakkesmer-
ter, udtraetning, koncentrationsbesvaer og nedsat kraft i venstre arm. Funktionsevnen var vaesent-
ligt nedsat i forbindelse med arbejdet som [...]. Det fremgar, at der var et meget individuelt forlgb
ved piskesmaeld, og at forlgbet derfor var sveert at forudsige. Neurologisk tilsyn med henblik pa
eventuelle yderligere behandlingstiltag skulle afventes.

Den 30. maj 2018 opsggte klager [...] Sygehus (bilag G), fordi han havde varet involveret i et nyt
trafikuheld, hvor hans bil var blevet pakgrt med lav hastighed bagfra. En objektiv undersggelse vi-
ste, at klager havde massiv muskelgmhed i venstre side af nakken, og at der var normal sensibili-
tet og kraft i begge arme. Ifglge notatet havde klager haft en prikkende fornemmelse i venstre
arm siden ulykken i april 2018.

Det fremgar, at klager blev henvist til fysioterapi 22. juni 2018 og neurologisk ambulatorium 25.
juni 2018 (bilag G). Ifglge henvisningen til neurologisk ambulatorium havde klager traumeudigst
kroniske smerter i nakken og braendende udslaet pa kinden. Klager havde normal sensibilitet og
kraft i overarmene og klagede over prikkende fornemmelse i venstre arm, hvilket han havde haft
siden ulykken.

Anfaegtelse
Den 6. november 2018 blev klager orienteret om, at Danica Pension undersggte, om forhgjelsen
ved tab af erhvervsevne var oprettet pa de rigtige vilkar (bilag J)

Klager sendte efterfglgende journalnotater for perioden 15. februar 2016 til 25. oktober 2018.
Den 18. december 2018 orienterede Danica Pension om (bilag K), at selskabet ville have oprettet
forhgjelsen ved tab af erhvervsevne med en klausul som fglge af lidelser i nakken, hvis selskabet
havde haft oplysningerne om klagers nakkegener, da han gnskede at forhgje daekningen ved tab
af erhvervsevne.

Den 23. januar 2019 blev der klaget over anfaegtelsen (bilag L og M).

Den 31. januar 2019 fastholdt Danica Pension den tidligere vurdering (bilag N), fordi klager ikke
havde givet korrekte oplysninger om sine helbredsforhold, da han bad om forhgjelse af deeknin-
gen ved tab af erhvervsevne. Det fremgar blandt andet af brevet, at klager ikke havde oplyst om
nakkemyoser i september 2017, da han afgav helbredserklaeringen i forbindelse med tilpasningen
af deekningen ved tab af erhvervsevne. Danica Pension gjorde opmarksom p3a, at klager skulle gi-
ve alle oplysninger, ogsa selvom vedkommende mente, at de var ubetydelige, og at det ikke hav-
de betydning for vurderingen, om klager havde vaeret uarbejdsdygtig.

Selskabet bad om yderligere oplysninger til brug for vurdering af, om forsikringen var oprettet pa
rigtige vilkar.
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Den 20. februar 2019 oplyste klager, at klagen blev fastholdt, og at spgrgsmalet blev indbragt for
Ankenavnet for Forsikring (bilag O).

Danica Pension modtog derefter laegelige oplysninger fra 29. marts 2004 til 13. marts 2019 (bilag
P) og klagers egne oplysninger.

Den 10. april 2019 blev sagen om anfaegtelse indbragt for Ankenavnet for Forsikring (bilag Q).

Den 13. maj 2019 frafaldt Danica Pension anfaegtelsen, og daekningen ved tab af erhvervsevne —
herunder forhgjelsen — fortsatte pa uaendrede vilkar (bilag 7).

Leegelige oplysninger (bilag P)

Ved neurologisk undersggelse pa [...] Sygehus 27. juli 2018 fortalte klager, at han havde haft kon-
stant ondt i nakken siden uheldet 26. april 2018. Det forvaerredes ved hurtige bevaegelser, hvor
klager fik jagende smerter i nakken. Klager havde konstant hovedpine med en intensitet pa VAS 8
(0.a. Visuel Analog Skala beskriver styrken af smerter fra 0 til 10, hvor O betyder ingen smerte og
10 er de vaerst taenkelige/uudholdelige smerter). Let smertestillende medicin (Ibuprofen og Pano-
dil) havde kortvarig effekt. Klager anvendte ogsa staerk smertestillende medicin (Dolol), hvilket
han naesten var faerdig med. Klager havde prikkende, stikkende og sovende smerter i alle hgjre
hands fingre samt venstre hands tommel- og ring- til lillefinger. Klager havde svaert ved at falde i
sgvn pa grund af symptomerne. Klager blev hurtigt traet, han havde fornemmelsen af, at han blev
mere langsom og havde svart ved koncentrer sig og huske. Klager vdgnede om morgenen pa
grund af smerter. Objektivt havde klager let dysmetri ved finger-naese-finger koordination med
venstre arm, samt let nedsat kraft over venstre skulderled, albueled og ved handtrykskraft. Der
var normal sensibilitet, trofik, tonus, reflekser og koordination af hgjre arm. Der var normale neu-
rologiske forhold i benene. Klager fik udstralende smerter i nakken ved undersggelser af over- og
underekstremiteter. Klager blev henvist til en MR-skanning af nakken.

Ved kontrol 26. september 2018 fik klager svar pa MR-skanningen, som viste moderate cervikale
degenerative forandringer pad C4/5-niveau, sveer bilateral neuroforamina stenose pa C5/6-niveau
samt relativ spinalstenose og moderat hgjresidig neuroforamina stenose. Det blev vurderet, at
skanningsfundene kunne forklare klagers symptomer. Det fremgar, at symptomerne ogsa kunne
skyldes irritation af nervergdderne samt spasmer i nakkemusklerne. Klager fortalt, at han ogsa
havde en tunghedsfornemmelse i armene. Klager gik til ugentlig genoptraening, men troede ikke
at det hjalp meget. Objektivt havde klager udtalte muskelspaendinger og meget begraenset rotati-
onsbevaegelse i nakke pa grund af smerter. Klager fik ordineret muskelafspeendende medicin
(Klorzoxazon).

Ved kontrol 24. oktober 2018 havde den muskelafspaendende medicin givet lidt mere ro om nat-
ten, og klager sov lidt leengere. Muskelspasmerne var mindre, men smerterne i nakken i form af
jagende smerter, nar han lavede nogle bevagelser, var fortsat til stede. Klager fik ordineret medi-
cin mod nervesmerter (Gabapentin).

Klager fik ordineret staerk smertestillende medicin (Dolol) til natten hos sin praktiserende laege 9.
januar 2019.

Den 31. januar 2019 var klager til undersggelse i Rygcenter [...]. Klager havde vedvarende nakke-
smerter med udstraling til begge arme og hander. Klager oplevede periodiske smertejag i nakken.
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Nakkesmerterne var dominerende. Han havde en konstant prikkende/ stikkende fornemmelse i
2.-5. finger og sveekkelse over arme og haender, som var veerst i venstre side. Derudover havde
han en konstant hovedpine, udtalt treethed pa grund af smerter samt nedsat koncentration og
hukommelse. Klagers daglige funktionsniveau var markant pavirket. Han havde svaert ved at ar-
bejde og kunne ikke klare fritidsaktiviteter. Han fik forvaerring ved bevaegelse af nakken og kunne
opleve lasningstilfaelde. Hans nattesgvn, humgr og livskvalitet var pavirket. Fysioterapi havde haft
kortvarig lindring, men ikke varig effekt. En objektiv undersggelse viste blandt andet, at klager be-
vaegede sig fikseret over nakkeregionen, og at der var udbredt muskulaer gmhed ved bergring
over nakkeog skulderag. Bevaegelsen af nakken var indskraenket i alle retninger. Der var diffus
nedsat sensibilitet over venstre arm og hand, men ingen tegn pa nedsat kraft. Det fremgar, at
MRskanningen af nakken ikke havde vist traumerelaterede forandringer i nakkeregionen, men al-
dersmaessige strukturelle forandringer med snaevre pladsforhold i rodkanalerne, szerligt pa C4/C5-
niveau. Det fremgar ogsa, at der kliniske ikke var klare tegn pa rodpavirkning. Klager blev anbefa-
let at aftrappe den staerke smertelindrende medicin (Dolol), da den ikke havde lindrende effekt.
Det fremgar, at den gvrige medicin ikke havde haft effekt. Smerterne fyldte meget i klagers be-
vidsthed, specielt hvordan det havde begraenset hans liv/[selvsteendige virksomhed], som pavir-
kede hans humgr i en negativ retning. Det blev vurderet, at prognosen var usikker.

Det fremgar ogsa af notat af 31. januar 2019 (bilag T), at klager arbejdede 15 timer om ugen. Kla-
ger oplyste, at nakkesmerterne blev provokeret af kgrsel pa grund af harde opbremsninger, orien-
tering over skuldre m.v. Det ville vaere vaerst for klager, hvis han ikke kunne veare [...] Klagers zeg-
tefaelle havde tidligere faet piskesmaeld som fglge af en pakgrsel og var tilkendt fgrtidspension.

Den 7. februar 2019 blev det pa neurokirurgisk konference vurderet, at klagers symptombillede
ikke var forenelig med de paviste forandringer i nakken, og at der ikke var indikation for vurdering
i neurokirurgisk regi (bilag P).

Klager blev henvist til almen genoptraening, der startede 19. februar 2019. Klager beskrev, at hans
gener forvaerredes som fglge af pludseligt udefrakommende beveaegelser, rotere hovedet (szerligt
til venstre), foroverbgje nakken, sidde ret, vaere i gang for leenge og at psykisk darlige dage gav
flere smerter. Hans symptomer lindrede, nar han 13, sad afslappet eller holdt sig i ro. Klager arbej-
dede ikke mere end 15 timer om ugen, og han fglte besvaer med det, da han fik ondt af at dreje
hovedet og ved pludselige bevaegelser. Objektivt havde klager nedsat bevaegelighed i nakken i alle
planer og fik smerter i venstre side af nakken. Det var vaerst ved rotation. Afslappet siddestilling
gav let pget bevaegelighed i rotation og lateralfleksion, dog fortsat med smerter i yderstilling. |
siddende fleksion fik klager markant stramning/smerter i venstre side af nakken. Efter lette ud-
spaendingsgvelser var der bedre bevagelighed i nakken, og klager fik fortsat smerter i yderstillin-
ger. Det blev konkluderet, at klagers smerter skyldtes trafikuheldet, og at der var vaesentlige bio-
mekaniske og en myogen arsag, som blev vedligeholdt og forarsaget af afstivet og beskyttende
beveegemgnstre. Det blev ogsa vurderet, at der var flere tegn pa psykosociale arsager til smerter-
ne, fordi klager oplevede forveerring pa psykisk darlige dage. Klager blev vejledet i lette gvelser for
nakken, som umiddelbart havde god effekt pa bevaegeligheden.

Klager blev henvist til smerteklinikken og var til undersggelse 14. marts 2019. Klager oplyste, at
hans smerteintensitet var pa VAS-score 6, men kunne vaere helt op til 8-9. Afprgvning af lindrende
medicin blev ivaerksat.



Ankenaevnet for Forsikring

9. 96618

Anerkendelse ved midlertidigt tab af erhvervsevnen
Ved afggrelse af 13. juni 2019 tilkendte Danica Pension udbetaling ved midlertidigt tab af er-
hvervsevne fra 4. august 2018 (udlgb af karensperioden) til 1. september 2019 (bilag 8).

Det fremgar blandt andet af brevet, at:

'Vi har vurderet din midlertidige erhvervsevne ud fra dit erhverv som [...]. Hvis du fortsaetter med
at veere sygemeldt, og der efter vores vurdering ikke skgnnes at veere udsigt til en vaesentlig &n-
dring i din erhvervsevne, vil vi vurdere din generelle erhvervsevne. ...

Vores vurdering kan derfor aendre sig, selvom der ikke er sket nogen forandring i din helbredstil-
stand. Hvornar denne aendring sker, vil bero pa en individuel vurdering. Hvis vi ikke har vurderet
din generelle erhvervsevne pa et tidligere tidspunkt, vil vi foretage denne vurdering senest 18
maneder fra karensperiodens udlgb...'

Kommunale oplysninger

Samtidig med afggrelsen blev klager bedt om at indhente den fulde sygedagpengesag fra kom-
munen. | Igbet af juli og september 2019 modtog selskabet oplysninger fra det kommunale forlgb
(bilag R), herunder statusattest af 14. juni 2019 fra klagers praktiserende lsege (bilag S), journal fra
Rygcenter [...] fra 31. januar 2019 til 19. februar 2019 (bilag T), neurokirurgisk speciallaegeerklae-
ring af 28. maj 2019 (bilag U) og journal fra smerteklinikken fra 20. februar 2019 til 14. august
2019 (bilag V).

Af notater af 11. juni og 12. august 2019 fra smerteklinikken fremgar, at klager ikke kunne afprgve
behandling med opioider, sa laenge han var [...] (bilag V).

Ifglge kommunalt notat af 16. april 2019 (bilag R) oplevede klager ikke effekt af behandlingen i
smerteklinikken — han oplevede derimod en forveerring. Klager oplyste, at han havde vaeret fuldt
sygemeldt, hvis det ikke havde vaeret pa grund af gkonomien. Klager virkede ikke optimistisk i for-
hold til hjeelp fra smerteklinikken eller til at kunne fa det bedre.

Det fremgar af kommunalt notat af 12. juni 2019 (bilag R), at klager maksimalt arbejdede 16,25
timer om ugen. Han sa sig ikke i stand til at gge arbejdstiden. Klager oplyste, at han ikke havde
haft effekt af behandlingen i smerteklinikken, som endnu ikke var afsluttet. Klager troede ikke p3,
at behandlingen ville hjeelpe ham. Det fremgar, at klager aldrig havde deltaget i husholdningen,
men at aegtefzaellen nu havde en forventning herom, og at klagers segtefeelle havde ikke forstaelse
for hans situation.

Ifglge statusattest af 14. juni 2019 fra klagers praktiserende laege var der en rimelig prognose (bi-
lag S). Laegen oplyste, at man sjaeldent var feerdigbehandlet fgr 1-2 ar fra ulykken. Leegen vurde-
rede, at der ikke var yderligere behandlingsmuligheder. Det fremgar af attesten, at 'Han er tog-
holder for en familie med [aegtefeelle] som ikke er dansk integreret, og som ogsa lider af smerter.
Han ma prgve, eller fa hjaelp til, at strukturer livstilen, fritid og arbejdet, for at optimere og opbe-
vare funktionevnen.'

Det fremgar af den neurokirurgiske speciallaegeerklaering af 28. maj 2019, som var indhentet af
[fijerde selskab] (bilag U), at klager havde haft en kortvarig forveerring af sine symptomer efter det
andet trafikuheld 30. maj 2018, men at symptomerne efter fa dage var aftaget til samme niveau
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som efter fgrste trafikuheld. Klager havde modtaget psykologsamtaler, hvilket havde haft god ef-
fekt, og kommunal genoptraening, som havde haft sparsom effekt.

Klager beskrev symptomer i form af:

- Konstant hovedpine med en smerteintensitet pa VAS-score 5-8

- Konstante nakkesmerter, primeert i venstre side. Nakkesmerterne pavirkede klagers nattesgvn
og var arsagen til, at han anvendte smertestillende medicin. Smerterne havde en intensitet pa
VAS-score 5-8 — oftest 8. Derudover var der bevaegeindskraenkning i alle retninger.

- Foleforstyrrelser i form af parastesier i haenderne — primaert i venstre hand og mod 3.-5. fin-
ger.

- Kognitive gener i form af let nedsat hukommelse, koncentrationsbesvaer — saerligt nar han
havde udtalte smerter — og at han ikke kunne have flere bolde i luften.

- Lydoverfglsomhed i form af, at kraftige eller mange lyde medfgrte hovedpine

- Kort lunte

- Treethed

- Nedsat fysisk aktivitet

- lkke overskud til at hjaelpe i husholdningen.

Klager anvendte en blgd halskrave. Objektivt var der nedsat bevaegelighed af nakken i alle retnin-
ger. Der var moderat til udtalt gmhed ved bergring af venstre side af nakken og ingen gmhed i
hgjre side af nakken. Derudover var der ganske let kraftnedsaettelse i venstre arm, som virkede
smertebetinget.

Der var ikke forslag til yderligere behandling eller undersggelser.

Klager blev diagnosticeret med distorsio columna cervikalis/vrid i nakkerygsgjlen og whiplash syn-
drom/piskesmaeldssyndrom.

Afslag pa udbetaling ved laengerevarende tab af erhvervsevnen (bilag 1)
Pa baggrund af de foreliggende oplysninger foretog Danica Pension en vurdering af, om der forela
et l&engerevarende erhvervsevnetab, som gav ret til udbetaling af ydelser.

Danica Pension vurderede, at klagers generelle erhvervsevne ikke var nedsat med mindst halvde-
len, og at han derfor ikke var berettiget til udbetaling af Ipbende ydelser fra 1. november 2019.

Danica Pension gjorde opmaerksom pa, at selskabet overgik til en vurdering af, om klagers er-
hvervsevnetab var laengerevarende, og at vurderingen derfor ikke var begraenset til, om klager
kunne passe sit hidtidige erhverv som [...].

Det fremgar blandt andet af begrundelsen:
'... Legekonsulenten laegger blandt andet vaegt pa, at der ikke er objektive forandringer ud over,
at du er em i nakkens blgddele og har let nedsat nakkedrejning.

Det fremgar af oplysninger fra Rygcenter [...], at du har besveer med arbejdet som [...], da du far
ondt af at dreje hovedet og pludselige beveegelser. Pa Rygcenter [...] vurderer man ogsa, at dine
smerter vedligeholdes og forarsages af afstivet og beskyttende bevaegemgnster.
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Din laege [...] har udfaerdiget statusattest af den 14. juni 2019. Det fremgar, at du fglger dig vee-
sentligt nedslidt efter 3 timer pa arbejdet pa grund af udtraetning og koncentrationsbesvaer. Leae-
gen vurderer, at du har brug for, evt. med hjzelp at strukturere dit arbejdsliv og fritiden, idet du er
tovholder i familien, og din [aegtefzelle] ogsa lider af smerter. ...

Klage over vurdering af generel erhvervsevne

Der blev efterfglgende klaget over Danica Pensions afggrelse (bilag 10). Det fremgar blandt andet
af klagen, at klagers helbredstilstand ikke var stationaer, at det endnu ikke havde vaeret muligt at
arbejdsprgve klager, og at kommunen forsggte at presse klager op i tid, hvilket han ikke kunne
klare, fordi det netop var [arbejdet], der forvaerrede hans gener. Det fremgar ogsa, at det var for
tidligt at foretage en vurdering af den generelle erhvervsevne.

Det fremgar desuden, at klager ville afvikle sin virksomhed.

[Selskab 3]

Den 10. december 2019 modtog Danica Pension en henvendelse fra [selskab 3], som bad om op-
lysninger vedrgrende eventuel overforsikring ved tab af erhvervsevne (bilag X). Det medsendte
samtykke var udlgbet.

Kommunale akter

Danica Pension bad klager om at indhente de kommunale og laegelige oplysninger. Selskabet
modtog efterfglgende supplerende oplysninger, blandt andet kommunale akterne (bilag 11, 12 og
14), partrepraesentantens brev af 19. december 2019 til kommunen (bilag Y), oplysninger fra det
kommunale forlgb (bilag Z) og journal fra klagers praktiserende laege for perioden fra 3. maj 2018
til 2. oktober 2019 (bilag £).

Klager fik beskrevet sine jobfunktioner af en jobkonsulent i kommunalt regi (bilag 11) til vurdering
af, om der var hjaelpemidler eller andet, som kunne hjalpe ham tilbage som [...] pa ordinzere vil-
kar. Ifglge notater af henholdsvis 9. august 2019 og 16. august 2019 turde klager ikke tage imod
[...], fordi han var bange for ikke at kunne levere en god service. Efter uheldet var klager blevet
bange for at [...], og saerligt var det svaert at passere ulykkesstedet. Det fremgar ogs3, at [...], men
at det gkonomiske grundlag for virksomheden 13 i den [...]. Klager [arbejdsopgave]. Klager beskrev
sin arbejdsuge med tre timers [arbejdsopgave] (mod mindst seks timer tidligere) og 12 timers
[anden arbejdsopgave] (mod mindst 40 timer tidligere). Efter tre timers [arbejdsopgave] var kla-
ger helt energiforladt. Det gav uro hele dagen, nar han ventede pa at [arbejdsopgave]. Klager
havde sveert ved at se det som en mulighed at fa en kompagnon eller ansat. Klager havde ikke
overvejet at skifte erhverv og havde ingen ideer til andre indteegtsmuligheder. Klager var bange
for, hvad der ville ske, hvis han var involveret i en ny trafikulykke og for, om han kunne fa fornyet
sit [...] pa grund af smertestillende medicin. Jobkonsulenten vurderede, at det spillede en stor rol-
le i forhold til klagers fremtid som [...]. Klager drev [virksomheden] fra sin private adresse, og han
udlejede derudover lokaler til et [...], der 1a i samme bygning. Han havde tidligere drevet [...] selv i
nasten 10 ar, men havde udlejet lokalerne siden 2002. Han havde visse praktiske opgaver som
udlejer. Det fremgar, at klager fortalte roligt og levende i starten af samtalen 9. august 2019, men
at seetningerne blev kortere og besvarelsen af spgrgsmal mere ordknap som tiden gik. | Igbet af
samtalen blev hans kropssprog mere uroligt, og mod slutningen virkede han at veere mere plaget
af smerter end i starten, selvom han sad ned under hele samtalen. Samtalen 16. august 2019 var
fysisk afvekslende, og klager viste rundt. Klager stod og laenede sig op af et bord i slutningen af
samtalen.
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Ifglge notat af 18. september 2019 fra smerteklinikken havde klager haft det bedre i en periode,
hvor han havde haft ferie, men generne var taget til efter ferien (bilag £). Den medicinske be-
handling havde ikke haft effekt. Det blev vurderet, at der ikke var yderligere medicinske behand-
lingsmuligheder, nar klager fortsat var [...]. Forlgbet blev afsluttet.

Ved personlig samtale i kommunen 20. september 2019 (bilag 11) fortalte klager, at det han hav-
de faet mest ud af forlgbet i smerteklinikken var, at han skulle passe pa sig selv. Der var ingen ef-
fekt af de gvrige vaerktgjer, han havde faet. Klager oplyste, at han havde smerter svarende til 8 ud
af 10, og at det var det samme, som ved starten af sygemeldingen. Han mente, at hans helbreds-
maessige tilstand ikke var andret til det bedre eller veerre. Det fremgar af notatet, at klager 'har
ogsa et [...], han foretager sig intet ift. dette, men har en indkomst, som ggr at regnskabet ikke be-
rettiger til tilskud til at drive selvstaendig virksomhed, hvis dette blev vurderet aktuelt, hvilket det
ikke er pa nuveerende tidspunkt, da der afventes leegefaglig vurdering af tilstand. ...". Det blev vur-
deret, at klager havde skanebehov i form af nedsat arbejdstid, og at han skulle undga for meget
[...], da det pavirkede nakkeproblematikken.

Det fremgar af statusattest af 25. september 2019 fra klagers praktiserende laege (bilag 12), at til-
standen var stationaer '24 maneder efter og ud fra skadens art'. Laegen troede ikke pa, at arbejds-
tiden kunne gges til mere end 16 timer om ugen, hvis arbejdet indebar [...]. Leegen angav
'formindsket [arbejdsopgave]' som behandlingstiltag.

Ifglge notat fra endokrinologisk afdeling af 2. oktober 2019 havde klager subklinisk hypothyreose
samt symptomer forenelig hermed i form af blandt andet traethed (bilag £). Klager fik ordineret
medicinsk behandling (Eltroxin).

Ved samtale i kommunalt regi 31. oktober 2019 gnskede klager at sygemelde sig helt, nar han
havde afhaendet sin virksomhed (bilag Z). Pa baggrund af statusattesten af 25. september 2019
var jobkonsulenten ikke enig i, at klager skulle sygemeldes helt. Ifglge jobkonsulenten matte det
formodes, at klagers ville kunne finde et arbejde, som tilgodesa alle hans skanebehov, og at han
kunne gge arbejdstiden til mere 16 timer om ugen.

Ifglge statusattest af 28. november 2019 fra klagers praktiserende leege (bilag Z) var klagers ar-
bejdsevne begraenset af hans funktionsevne 'i det omfang hvor han er ngdt til at [...] eller arbejde
med armene. ...". Den praktiserende lzege vurderede, at klager ikke kunne varetage et 8-16 arbej-
de, som ikke indebar kgrsel eller ventetid og skrev '... Omskoling vil veere en darlig ide, da hans
psyke ikke ville kunne magte det. Han kan ikke magte et nyt arbejde pga manglende koncentrati-
onsevne pga af hans kroniske smerter/ sgvnbesvzeer. Jeg er bekymret for om at der er en reelt risi-
ko for depression hvis | pisker ham for meget. Burde optimeres nuvaerende arbejdsplads i [...].
Finde en andet made at arbejde pa. Han burde ansatte nogen som han kan uddelegere [...] an-
svar til.'

Det fremgar partsrepraesentantens brev af 19. december 2019 til kommunen (bilag Y), at klager
havde besluttet at beholde sin virksomhed. Ifglge brevet havde klager haft behov for at fa et
overblik i virksomheden, nar han maksimalt kunne arbejde 16,25 timer om ugen. Det fremgar af
brevet, at klager ogsa havde udfordringer med de administrative opgaver i form af [...]. Der blev
derfor sggt om en personlig assistent til det administrative arbejde.
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Neurologisk speciallaegeerklaering af 17. januar 2020 (bilag 13)

Ifglge den neurologiske specialleegeerkleering beskrev klager usendrede symptomer. Det fremgar,
at klager havde arbejdet omkring 25 % af, hvad han tidligere havde gjort, og at han ikke havde
forsggt at gge arbejdstiden.

Klager havde hidtil ikke haft nogen effekt af de foretagne behandlinger.

Det blev konkluderet, at klager havde fglger efter nakkedistorsion med svzere lokale smerter og
indskraenket bevaegelighed i halshvirvelsgjlen i middelsvaert omfang. Det blev ogsa vurderet, at
klager havde sensoriske symptomer af ikke radikulaert art i venstre arm og symptomer, der delvist
imiterede postkommotionelt syndrom. Det blev samtidig skgnnet, at det ikke var sandsynligt, at
klager ville opna en vaesentlig reduktion af sine symptomer, selvom forlgbet i smerteklinikken ikke
var faerdiggjort.

Kommunale oplysninger

Det fremgar af de kommunale oplysninger 23. juli 2020 (bilag 14), at klager nu gnskede at afvikle
sin virksomhed, hvilket havde veeret udsat pa grund af Covid-19-situationen. Klager forventede at
have afsluttet de [...] i Igbet af august 2020. Klager tilstand var uaendret, men han havde oplevet
en lille bedring i perioden, hvor han ikke kunne arbejde pa grund af Covid-19-situationen.

Ifglge notat af 18. august 2020 havde klager afviklet de sidste [...]. Der blev talt om et afklarings-
forlgb, og klager foreslog selv praktik pa et [...]. Det blev foreslaet, at klager kunne arbejdsprgves
med let [...] eller med at modtage [...]. Klager gnskede et praktikforlgb inden for sit fagomrade.
Klager have ikke gjort sig overvejelser omkring malet/gnskerne for praktikforlgbet. Klager havde
muligvis mulighed ved et praktikforlgb i et [...], der var drevet af noget familie.

Ifglge notat af 21. august 2020 havde klager talt med sin familie om muligheden for en praktik-
plads.

Fastholdelse af afslag pa udbetaling ved laengerevarende tab af erhvervsevnen
Pa baggrund af de seneste oplysninger fastholdt Danica Pension vurderingen af klagers generelle
erhvervsevne 14. december 2020 (bilag 2).

Ny klage
Klager klagede over afggrelsen 19. januar 2020 (bilag 18) og sendte samtidig en kopi af det kom-
munale rehabiliteringsteams indstilling (bilag 16).

Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling, at klager anvendte en blgd halskrave, nar han
skulle kgre bil, fordi han kunne have sveert ved at holde hovedet oppe.

Klager var i virksomhedspraktik i det familiedrevet [...], hvor han arbejdede seks timer om ugen
med en effektivitet pa 30-40 %. Arbejdsopgaverne bestod i at [...]. Klager havde forsggt at gge ar-
bejdstiden, hvilket ikke var muligt, fordi klager fik det vaerre med flere smerter og hovedpine. Det
havde haft stor betydning for klager, at han kendte stedet og havde fglt sig tryg fra fgrste dag.
Rehabiliteringsteamet vurderede, at der var mulighed for udvikling i et andet fag end et [...], fordi
klager havde gode ressourcer. Det blev anbefalet, at han sggte ud pa en [...]. Det kunne eventuelt
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kombineres med arbejdet i et [...]. Rehabiliteringsteamet vurderede, at klager kunne arbejde fa
timer om ugen i starten, men at der var mulighed for udvikling af arbejdstiden, nar der kom ro pa
den forsgrgelsesmaessige situation, samt nar der blev opnaet rutiner og erfaringer i arbejdsopga-
verne.
Sagen blev indbragt for Ankenaevnet for Forsikring, inden Danica Pension ndede at besvare denne
klage.

Nye oplysninger

Klager har til brug for ankenaevnets behandling af sagen sendt oplysninger fra det kommunale for-
Igb fra 24. august 2020 til 14. oktober 2020 (bilag 15), brev af 14. december 2020 (bilag 17) og af-
gorelse fra [selskab 3] (bilag 20), som Danica Pension ikke tidligere har vaeret bekendt med.

De kommunale oplysninger omhandler primaert forlgbet fgr bevillingen af fleksjob (bilag 15).

Ifglge notater af 27. august 2018 skulle klager i virksomhedspraktik i det familiedrevet [...] i perio-
den fra 31. august 2020 til 29. november 2020, hvor arbejdstiden var aftalt til seks timer om ugen.
Arbejdsopgaverne skulle besta af [administrative opgaver] m.v. Klager kendte arbejdsgiveren.

Det fremgar af notat af 16. september 2020, at klager havde nogle udlejningsejendomme.

Ifglge notat af 18. september 2020 deltog klager i virksomhedspraktikken. Klager oplyste, at det
havde lettet, at han ikke havde sin [virksomhed] mere, og at han oplevede et pres, da han havde
virksomheden. Der var ansvar, og han kunne ikke ligge sig under dynen, de dage han havde smer-
ter. Det fremgar af notatet, at klager havde vaeret glad for forsikringen som supplement og gerne
ville have, at dette var fortsat, sa han ikke ville have problemer med at fa det til at fungere og Igbe
rundt.

Ifglge notat af 23. september 2020 syntes bade klager og arbejdsgiveren, at det gik godt. Klager
syntes, at det havde vaeret en stor udfordring at starte pa grund af praestationsangst, og at han
var bange for ikke at sla til og fejle. Arbejdsgiveren oplyste, at de var opmaerksomme pa klagers
skanebehov og ikke at presse ham. Klager havde selv veeret meget inde over, hvilke opgaver han
skulle varetage. Arbejdsopgaverne bestod af [...]. Klager havde haft en sygedag pa grund af ho-
vedpine, og han fglte sig ikke klar til at gge arbejdstiden. Klager oplyste, at det havde veeret en
stor omveeltning at ga fra selvstaendig til Ienmodtager, selvom det havde vaeret rart pa mange
punkter. Det havde vaeret sveert ikke at have ansvaret og overblikket. Klager havde sveert ved at
se, hvor han kunne arbejde i fremtiden. Hele hans liv havde omhandlet [virksomheden] — selvom
han tidligere havde drevet et [...] (bilag 11). Han havde altid haft en meget hgj arbejdsmoral, og
han havde derfor sveert ved at affinde sig med sin nye situation (bilag 15).

Det fremgar af afggrelsen af 11. januar 2021 fra [selskab 3] (bilag 20), at det blev vurderet, at kla-
gers generelle erhvervsevne var nedsat med mindst halvdelen, men ikke med to tredjedele.

Selskabets begrundelse for at fastholde afggrelsen
Klagers daekning ved tab af erhvervsevne giver ret til udbetaling og praemiefritagelse ved hen-
holdsvis midlertidigt og laeengerevarende erhvervsevnetab.

Midlertidigt erhvervsevnetab vil sige, at den forsikrede i en periode ikke er i stand til at varetage
sit arbejde pa mindst halv tid som hidtil. Udbetaling for midlertidigt tab af erhvervsevne finder
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sted, indtil at tilstanden er stabiliseret, som udgangspunkt maksimalt i halvandet ar, jf. betingel-
serne.

Nar tilstanden er tilstraekkeligt stabiliseret, vil Danica Pension overga til vurdering af den generelle
erhvervsevne og vurdere, om der er tale om et la&engevarende erhvervsevnetab. Udbetaling for
leengerevarende erhvervsevnetab forudszetter, at erhvervsevnen i bred forstand (den generelle
erhvervsevne) er nedsat med mindst halvdelen.

Danica Pension er ikke enige i, at selskabet har bevisbyrden for, at klagers generelle erhvervsevne
ikke er nedsat i daekningsberettigende grad, nar der er ydet deekning pa midlertidigt grundlag, el-
ler at AK 85620 og AK 92785 skulle understgtte dette synspunkt.

| AK 85620 havde selskabet ydet daekning ved tab af erhvervsevne i 7 ar, hvorefter selskabet vur-
derede, at udbetalingen af Igbende ydelser skulle nedsattes, fordi der var sket en betydelig bed-
ring af klagers tilstand. Ankenaevnet fandt, at selskabet ikke havde sandsynliggjort, at klagers til-
stand var bedret i en sadan grad, at klager ikke havde ret til fulde ydelser.

| AK 92785 havde selskabet ydet daekning i omkring 9 ar og stoppede udbetalingen, fordi selska-
bet mente, at klagers tilstand var forbedret. Ankenaevnet fandt, at det var antageliggjort, at kla-
gers generelle erhvervsevne var nedsat med mindst 50 %, men at sagen var utilstraekkeligt leege-
ligt belyst. Der skulle derfor indhentes en speciallaegeerklaering, hvorefter selskabet igen skulle ta-
ge stilling til klagers erhvervsevnetab. Vi henleder opmaerksomheden p3, at det bade var selska-
bets og klagers holdning, at klager havde bevisbyrden for, at erhvervsevnen var nedsat i daek-
ningsberettigende grad.

Kendelserne adskiller sig pa veesentlige punkter fra neervaerende sag, hvor Danica Pension hver-
ken har ydet dekning over en leengere arraekke eller vurderet, at klagers tilstand er forbedret.
Kendelserne har derfor ikke betydning for den aktuelle sag.

Danica Pension fastholder, at klager har bevisbyrden for, at hans (midlertidige og generelle) er-
hvervsevne er nedsat i deekningsberettigende grad. Selskabet henviser til AK 95352, hvor naevnet
udtalte: 'Efter almindelige forsikringsretlige principper er det den, der rejser et krav, der skal bevi-
se rigtigheden heraf. Det er derfor klageren, der skal bevise, at hans generelle erhvervsevne er
nedsat med halvdelen eller mere.'

Danica Pension ggr opmarksom pa, at selskabet alene har anerkendt, at klagers erhvervsevne
som [...] har vaeret nedsat, men ikke at klagers generelle erhvervsevne har vaeret nedsat i deek-
ningsberettigende grad.

Det er sadvanlig praksis, at vurderingen af det midlertidige erhvervsevnetab — i sagens natur —
finder sted pa et lempeligere grundlag, og det er saedvanlig praksis, at foretage en fornyet vurde-
ring af erhvervsevnen ved overgangen til den generelle erhvervsevne. Vurderingerne er indbyrdes
uafhaengige, ogsa selvom der ikke sker en naevneveerdig andring af den helbredsmaessige til-
stand. Der kan imidlertid veere sket en sadan aendring i forudsaetningerne for vurderingen, at der
ikke laengere er belaeg for at foretage vurderingen som hidtil (midlertidigt). Eksempelvis fordi for-
sikredes saglige behov herfor er bortfaldet, nar der ingen udsigt er til, at den forsikrede kan kom-
me tilbage i nuveerende/hidtidige erhverv. Sadan som det er tilfeeldet i dette konkrete tilfeelde.
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Forlgbet for tilkendelse af udbetaling ved midlertidigt tab af erhvervsevnen

Det er Danica Pensions opfattelse, at klager afgav ufuldstaendige oplysninger, da han afgav hel-
bredsoplysninger i forbindelse med, at han ggede dakningen ved tab af erhvervsevne i 2018.
Danica Pension ggr opmarksom pa, at arsagen til, at selskabet frafaldt at anfeegte efter forsik-
ringsaftalelovens §§ 4-10, saerligt skyldtes, at der ved en beklagelig fejl ikke blev fulgt rettidigt op
pa de ufuldendte helbredsoplysninger, som blev afgivet i spgrgeskemaet ved ryg- og nakkegener
(bilag D).

Midlertidigt og lengerevarende tab af erhvervsevnen

Daekningen ved tab af erhvervsevne pa midlertidigt grundlag giver forsikrede mulighed for at blive
i sit hidtidige erhverv i en vis periode, hvis forsikrede ikke kan arbejde af helbredsmaessige arsa-
ger. Nar det star klart, at forsikrede ikke har mulighed for at vende tilbage til sit erhverv i samme
omfang som tidligere, overgar selskabet imidlertid til en vurdering af den laengerevarende er-
hvervsevne.

Det fremgar saledes af forsikringsbetingelserne (bilag 5), at:
Et midlertidigt tab af erhvervsevnen vil sige, at den klager ikke er i stand til at passe sit ar-
bejde som hidtil i en periode. Fgr vi udbetaler en deekning, vurderer vi derfor erhvervsev-
nen ud fra det omfang, klager kan passe sit arbejde - se daekningsoversigten.

Udbetaling efter reglerne om midlertidigt tab af erhvervsevne

Vi udbetaler ikke en daekning efter reglerne om midlertidigt tab af erhvervsevne, nar en af
de fglgende betingelser gg@r sig geeldende.

- Den klager kan igen passe sit arbejde.

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

- Vi vurderer, at tabet af erhvervsevne er leengerevarende, og at udbetalingen kan fort-
seette efter reglerne herfor.

- Daekningen ophgrer.

Vurdering af om tabet af erhvervsevne er lengerevarende
Nar vi skgnner, at den klagers tilstand er blevet tilstraekkelig stabil, vurderer vi, om tabet
af erhvervsevnen fremover skal betragtes som leengerevarende. ...

Imidlertid vurderer vi altid den klagers fremtidige erhvervsevne, nar hans/hendes midler-
tidige tab af erhvervsevne har varet halvandet ar. Vi kan dog veelge at udskyde vurderin-
gen i et begraenset tidsrum en eller flere gange. ...'

Udgangspunktet er saledes, at forsikrede maksimalt kan fa udbetaling ved tab af erhvervsevne pa
midlertidigt grundlag i halvandet ar. Selskabet kan imidlertid tage stilling til klagers lseengerevaren-
de erhvervsevnetab pa et tidligere tidspunkt, hvis forsikredes tilstand er tilstraekkeligt stabiliseret,
og/eller det ma forventes, at forsikrede ikke kan vende tilbage til sin hidtidige jobfunktion. Vi hen-
viser til AK 95408 og AK 95352, hvor ankenaevnet bemaerkede, at selskabet var berettiget til at
overga til en vurdering af den generelle erhvervsevne, nar tilstanden var stabiliseret i en sadan
grad, at det kunne vurderes, om klager ville vaere i stand til at vende tilbage til sit hidtidige arbej-
de.
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| selskabets afggrelse af 13. juni 2019 om dakning ved midlertidigt tab af erhvervsevnen (bilag 8)
blev klager gjort opmaerksom p3a, at selskabet ville vurdere den generelle erhvervsevne, hvis sy-
gemeldingen fortsatte, og der ikke var udsigt til en veesentlig andring af klagers erhvervsevne.
Selskabet gjorde ogsd opmaerksom p3, at den generelle erhvervsevne senest ville blive vurderet
efter halvandet ar fra karensperiodens udlgb, hvis den generelle erhvervsevne ikke var blevet
vurderet pa et tidligere tidspunkt.

Det er Danica Pensions opfattelse, at klagers helbredsmaessige tilstand var stabiliseret i en sadan
grad, at selskabet har vaeret berettiget til at overga til en vurdering af hans generelle erhvervsev-
ne pr. 1. november 2019.

Selskabet lsegger vaegt pa, at symptomer efter piskesmald/whiplash som udgangspunkt ikke for-
veerres over tid.

Selskabet lsegger vaegt pa, at klager Igbende beskrev, at der ikke var en betydende bedring/ sn-
dring af symptomerne efter tilskadekomsten 4. april 2018 (bilag P, R, U, 11, 13 og 14).

Selskabet laegger ogsa vaegt pa, at den neurokirurgiske speciallaege vurderede i sin erkleering i maj
2019, at der ikke var yderligere behandling eller undersggelser (bilag U).

Selskabet laegger vaegt pa statusattesten af 14. juni 2019 fra klagers praktiserede lsege (bilag S),
hvor det fremgar, at der ikke var yderligere behandlingsmuligheder. Vi bemaerker, at det fremgar,
at der var en god prognose, og at der var en vis social belastning, som kunne pavirke klagers funk-
tionsevne.

Selskabet leegger ogsa veegt pa, at klager kontinuerligt varetog sit arbejde som [...] i omtrent
samme omfang fra sygemeldingen i maj 2018 og frem (bilag 3, F, T, R, 11 og Y).

Selskabet er opmaerksomme pa statusattesten af 25. september 2019 fra klagers praktiserende
lege (bilag 12), hvor leegen vurderede, at tilstanden var stationzer '24 maneder efter og ud fra
skadens art'. Dette andrer ikke ved selskabets opfattelse af, at klagers tilstand allerede havde
stabiliseret sig i tilstraekkelig grad, da selskabet tog stilling til den generelle erhvervsevne, fordi
klagers symptomer havde veeret til stede i naesten halvandet ar uden betydende sndringer.

Selskabet ggr opmaerksom p3, at klager selv beskrev, at behandlingsforsggene ikke havde haft ef-
fekt, og at hans tilstand ikke havde aendret sig, da han fa maneder efter selskabets afggrelse blev
underspgt af en neurologisk specialleege. Selskabet gar ogsa opmaerksom pa, at speciallaegen i sin
erklaering af 17. januar 2020 skgnnede, at det ikke var sandsynligt, at klagers symptomer ville a&n-
dre sig vaesentligt (bilag 13).

Selskabet kan tage stilling til den helbredsmaessige erhvervsevne, selvom klager ikke har gennem-
gaet eller faerdiggjort et kommunalt afklaringsforlgb. Kriterierne for den kommunale vurdering af
arbejdsevnen, og selskabets vurdering af den helbredsmaessige erhvervsevne er ikke ens. Vi gar i
gvrigt opmaerksom pa, at klager ikke gennemgik et kommunalt afklaringsforlgb pa et tidligere
tidspunkt, fordi han efter eget gnske ville fastholde sin selvstaendige virksomhed.

Vurdering af leengerevarende (generelt) erhvervsevnetab
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Ved vurderingen af klagers generelle erhvervsevne leegger Danica Pension veegt pa, at klager blev
sygemeldt efter et trafikuheld 26. april 2018 og senere har faet diagnosticeret piskesmald/ nak-
keforvridning.

Selskabet laegger vaegt pa MR-skanningen fra september 2018, som viste alderssvarende slidfor-
andringer i nakken med snaevre pladsforhold i rodkanalerne. Selskabet laegger vaegt p3, at foran-
dringerne ikke var arsagen til klagers symptomer, og at nervergdderne ikke var pavirket (bilag P).

Selskabet leegger ogsa vaegt p3, at klager ved den neurokirurgiske speciallaegeundersggelse i maj
2019 (bilag U) beskrev betydelige subjektive symptomer blandt andet i form af konstant moderat
til sveer hovedpine, konstante svaere nakkesmerter, som pavirkede nattesgvnen, kognitive gener
med let nedsat hukommelse, koncentrationsbesveer, lydoverfglsomhed, kort lunte, treethed og
nedsat fysisk aktivitet. Objektivt var der imidlertid begraensede fund i form af nedsat beveaegelig-
hed af nakken i alle retninger, moderat til udtalt gmhed ved bergring af venstre side af nakken og
ganske let kraftnedsaettelse i venstre arm pa grund af smerter.

Selskabet laegger videre veegt pa, at klagers tilstand ikke var eendret ved den neurologiske special-
leegeundersggelse i januar 2020 (bilag 13).

Klagers tilstand beror i betydelig grad pa hans egen subjektive tilkendegivelse af gener, men de
objektive fund med muskulaer gmhed og nedsat bevaegelighed har ikke en sadan karakter, at kla-
ger skulle veere forhindret i at varetage et arbejde pa mere end halv tid, hvis der blev taget hensyn
til nakkegenerne.

Selskabet bemaerker, at klager har virket demotiveret og har givet udtryk for, at han ikke troede
pa, at behandlingen ville have effekt, og at han kunne fa det bedre (bilag P og R).

Selskabet leegger ogsa veegt pa, at klager var i stand til at arbejde som [...] med omkring 15-16,25
timer om ugen i omkring halvandet ar med sine symptomer. Det er selskabets opfattelse, at prak-
tisk [arbejdsopgave] er meget uhensigtsmaessigt i forhold til klagers skanehensyn for nakkegener,
og at skanehensynene ikke har vaeret overholdt. Selskabet bemaerker i den forbindelse, at klager
selv har oplyst, at [arbejdsopgave] medfgrte nakkegener (bilag | og T), og at han ikke kunne gge
arbejdstiden, fordi [arbejdsopgaven] forvaerrede generne (bilag 10). Selskabet ggr ogsa opmaerk-
som pa, at klagers praktiserende laege har vurderet, at klager ikke var i stand til at gge arbejdsti-
den til mere end 16 timer om ugen, hvis arbejdet indebar [arbejdsopgave], og at 'formindsket [ar-
bejdsopgave]' var et behandlingstiltag (bilag 12). Den praktiserende leege har ligeledes vurderet,
at klagers funktionsevne var begraenset i det omfang, han var ngdt til at kgre eller arbejde med
armene (bilag Z). Selskabet ggr opmaerksom pa, at stgrstedel af klagers arbejdstid (omkring 12 ti-
mer om ugen) bestod af praktisk [arbejdsopgave]. Det er ogsa selskabets opfattelse, at [...] ikke
har veeret hensigtsmaessig og pavirkede klagers funktionsevne negativt, fordi klager var urolig hele
dagen, nar han skulle undervise om eftermiddagen eller aftenen. Selskabet bemaerker, at klager
ikke forsggte at trappe op i tid (bilag 13).

Selskabet leegger desuden vaegt pa, at vurderingen af, hvor meget klager kunne arbejde som [...],
alene er baseret pa hans subjektive tilkendegivelse om sin egen formaen.
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Selskabet g@r opmaerksom pa, at den kommunale jobkonsulent var af den opfattelse, at klager
kunne gge arbejdstiden til mere end 16 timer om ugen, hvis klagers skanebehov blev tilgodeset
(bilag 2).

Selskabet laegger derudover vaegt pa, at klager gennemgik et virksomhedspraktikforlgb i et [...],
hvor arbejdsopgaverne blandt andet bestod i at [...] (bilag 15 og 16). Selskabet er uforstaende
over for, hvorfor klager pludseligt kun kunne preaestere en effektiv arbejdstid pd mindre end 2,5
time om ugen og ikke havde mulighed for at gge arbejdstiden, dels nar han tidligere formaede at
arbejde mere end 15 timer om ugen — vel og maerke i et arbejde, der ikke tilgodesa hans skanebe-
hov, og dels nar klagers tilstand ikke var forvaerret i mellemtiden.

Selskabet bemaerker, at klager alene har gennemgaet ét praktikforlgb, og man har ikke forsggt at
omplacere klager til andet passende arbejde, selvom rehabiliteringsteamet vurderede, at klager
kunne udvikles i et andet erhverv (bilag 16).

Selskabet bemaerker ogsa, at praktikforlgbet blev foretaget i en virksomhed, der er beliggende pa
klagers bopaelsadresse. Klager har tidligere arbejdet i virksomheden og udlejer lokalerne til virk-
somheden. Virksomheden drives af klagers slaegtninge, og det fremgar, at klager er (med-)ejer af
virksomheden (bilag 11, 14 og 15). Det er selskabets opfattelse, at klager ikke er afprgvet i forhold
til det brede arbejdsmarked, og at praktikforlgbet ikke er retvisende for klagers erhvervsevne.

Selskabet har videre lagt vaegt pa rehabiliteringsteamets vurdering af, at klager kunne udvikle ar-
bejdstiden i et andet fag og eventuelt kunne kombinere flere anszettelser (bilag 16). Selskabet
bemaerker, at rehabiliteringsteamet vurderede, at arbejdstiden kunne gges, nar der blandt andet
kom ro pa den forsgrgelsesmaessige situation. Selskabet ggr opmaerksom p3a, at forsikringen ved
tab af erhvervsevne alene deekker nedsat erhvervsevne som fglge af helbredsmaessige forhold og
ikke som fglge af sociale omstandigheder. Selskabet bemaerker i den forbindelse, at klagers funk-
tionsniveau i et vist omfang ogsa ses at vaere pavirket af familizere omstaendigheder, da han inden
uheldet agerede som tovholder for sin familie, hvor segtefaellen var pavirket af smerter (bilag S og
7).

Det er selskabets opfattelse, at klager ville kunne varetage et arbejde pa mere end halv tid, hvis
hans skanebehov blev tilgodeset, og at klager derfor ikke har et leengerevarende erhvervsevnetab,
som berettiger til deekning ved tab af erhvervsevne.

[Selskab 3]
Danica Pension er ikke enig med [selskab 3] i vurderingen af klagers generelle erhvervsevne (bilag
20) og henviser til ovenstaende.

Selskabet ggr opmaerksom pa, at [selskab 3] i sagens natur har ydet deekning pa baggrund af deres
betingelser, som ikke er identiske med Danica Pensions. Selskabets g@gr ogsa opmaerksom p3, at
vurderingen af den generelle erhvervsevne beror pa et skgn, der blandt andet baseres pa klagers
oplysninger til selskaberne, som kan veaere forskellige.

Urigtige oplysninger
Danica Pension tager forbehold for at aendre klagers daekning ved tab af erhvervsevne, safremt
Ankenaevnet for Forsikring ikke er enig i selskabets vurdering af den generelle erhvervsevne.
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Det fremgar af bilag A, at daekningen ved tab af erhvervsevne blev tegnet under forudsaetning af,
at klager ikke havde lignende dakninger, som udgjorde mere end 80 % af klagers personlige ind-
komst.

Klager har ikke tidligere meddelt selskabet, at han havde tegnet dakning ved tab af erhvervsevne
i andre selskaber — hverken da han forggede daekningen, eller da han anmeldte tab af erhvervs-
evne, hvor han alene oplyste, at sagen var anmeldt til en autoansvarsforsikring. Selskabet tager
derfor forbehold for, om hvorvidt klager afgav urigtige oplysninger, da han ggede daekningssum-
men i 2018 og har tegnet daekninger for mere end 80 % af sin arlige indkomst.

Danica Pension har ikke foretaget en gkonomisk vurdering i forbindelse med udbetalingen ved tab
af erhvervsevne. Der har ikke tidligere vaeret anledning til at undersgge, om daekningen udgjorde
mere end 80 % af klagers indkomst, fordi selskabet fgrst blev opmaerksom pa daekningen i et an-
det selskab, da sagsbehandlingen var afsluttet, og der ikke leengere blev ydet Igbende ydelser ved
tab af erhvervsevne.

Selskabet opfordrer klager til at oplyse, om han har tegnet andre daekninger ved tab af erhvervs-
evne eller lignende deekninger i andre selskaber end [selskab 3].

Selskabet opfordrer ogsa klager til at oplyse:

- Hvornar daekningen/-erne blev oprettet (ar og dato)
- Hvad dakningsstgrrelsen var pr. 1. april 2018

- Hvad deekningsstgrrelsen var pr. 4. maj 2018."

Klagerens advokat har i breve af 29/6 2021 og 4/7 2021 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Forsikringsdakningen.

F@rst og fremmest skal det fastslas, at Danica Pension sit brev af 13. maj 2019, jf. bilag 7, aner-
kendte, at [Klageren] (i det fglgende benaevnt klageren) ud fra de fremlagte gnskede oplysninger
var berettiget til forsikringsdaekning pa uandrede normale vilkar og saledes ogsa havde ret til for-
hgjelsen af daekning ved tab af erhvervsevne. Danica Pension frafaldt saledes indsigelsen under
den forudsaetning, at den af klageren pa daveerende tidspunkt indgivne klage til Ankenavnet for
Forsikring blev trukket tilbage. Klageren trak herpa klagen tilbage. Klagers ret til forsikringsdaek-
ning og forhgjelse af daekning ved tab af erhvervsevne er saledes tidligere blevet afgjort. Danica
Pension har nu gjort ny indsigelse, da man anfgrer, at man ikke ville have tegnet erhvervsevne-
tabsordningen, hvis man havde haft kendskab til, at klager tillige havde tegnet ordningen gennem
et andet selskab. Det er korrekt, at det af bilag A fremgar, at Danica pension har lagt til grund, at
klager ikke er dekket for mere end 80 % af sin Ign. Det bestrides dog, at selskabets s indsigelse pa
dette punkt kan medfgre, at selskabet ikke er forpligtet af den tegnede ordning.

Det er ikke usaedvanligt, at en forsikringstager har tegnet en erhvervsevnetabsdakning i flere sel-
skaber, idet der dog max. kan opnas Igntabsdaekning svarende til 80 % af den tidligere Ign. | til-
feelde af, at forsikringstager er overforsikret kan konsekvensen heraf hgjest blive, at Selskabet skal
dakke skaden pro rata, jf. forudseetningsvis ankenavnets kendelser 90532 og 90042, hvor der pa
grund af manglende oplysning om erhvervsskifte, forela en fareforggelse og derfor havde selska-
bet ret til at foretage en forholdsmaessig nedskrivning af erstatningen. Selvom der er i de konkrete
sager var en fareforggelse modsat den aktuelle sag, var konsekvensen alene, at der skulle ske pro
rata deekning, men ikke bortfald af forsikringsdaekningen, som selskabet synes at mene. Det skal i
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den forbindelse bemaerkes, at selskabets risiko ved, at klager har tegnet flere daekninger ikke
gges, tveertimod. Det har saledes ingen betydning for selskabets risiko, hvilket normalt er afgg-
rende for, om en forsikring kan bortfalde/sendres.

Safremt der var tale om en betingelse, der var af afggrende betydning for selskabet, skulle selska-
bet under alle omstaendigheder have gjort det tydeligt i selskabets egne forsikringsbetingelser,
hvilket ikke er tilfeeldet. Det eneste sted, der er anfgrt noget om dette, er i bilag A og her er der
temmelig uklart formuleret. Det er under alle omsteendigheder ikke et punkt, der drgftet saerskilt
med klager i forbindelse med tegningen af forsikringen. | den forbindelse bemazerkes, at uklare vil-
kar fortolkes til fordel for forbrugeren, jf. aftalelovens § 38b.

Det bestrides ligeledes, at selskabet har ret til ved fremtidig deekning at aendre eller opheaeve for-
sikringen, jf. bemaerkningerne ovenfor.

Dakningen ved [selskab 3] tradte i kraft den 1. marts 2017 og ved erhvervsevnetab pa mellem %
og 2/3 udggr daekningen kr. 110.250. Der henvises til vedlagte daeekningsoversigt, som fremlagges
i bilag 21.

Vedr. vurderingen af den nedsatte erhvervsevne hhv. midlertidigt og generelt erhvervsevnetab;
Selskabet har som bekendt vurderet og tilkendt klager midlertidig erhvervsevnetabsdaekning for
perioden fra den 4. august 2018 til 1. september 2019, jf. bilag 8. Det fremgar imidlertid hverken
af bilag 7 eller 8, hvad der er lagt til grund og hvad der ud fra de laegelige oplysninger i sagen laeg-
ges vaegt pa ved vurderingen af klagers erhvervsevnetab. Det fremgar blot, at selskabet har vurde-
ret det midlertidige erhvervsevnetab ud fra erhvervet som [...] og at klager er berettiget til daek-
ning i henhold til ordningen og dermed ogsa forhgjelsen pa daekning for tab af erhvervsevne. Af
bilag 8 fremgar det, at det laegges til grund, at klager er sygemeldt, hvilket han pa davaerende
tidspunkt ikke var, idet han i henhold til de tidligere fremlagte oplysninger kun var sygemeldt i en
uge umiddelbart efter trafikulykke den 26. april 2018, hvorefter han genoptog arbejdet med 25 %.
Det er saledes vanskeligt at afggre ud fra ovenstaende, hvad der tillegges betydning ved vurde-
ringen af klagers midlertidige ret til erstatning for erhvervsevnetab.

Selskabet stopper som tidligere navnt udbetalingen, da man ikke leengere mener, at klager har
nedsat sin erhvervsevne i tilstraekkeligt omfang, jf. bilag 1.

Det fremgar af forsikringsbetingelserne, der er fremlagt som bilag 5, under punktet om 'Vurdering
af om tabet af erhvervsevne er leengerevarende’, at selskabet som udgangspunkt vurderer den
forsikredes fremtidige erhvervsevne, nar sikredes midlertidige tab af erhvervsevne har varet mere
end halvandet ar. Det fremgar dog ogsa, at denne vurdering kan udskydes i et begraenset tidsrum
en eller flere gange. | tilknytning hertil fremgar det af bilag 8, at den generelle erhvervsevne vil
blive vurderet efter 18 maneder, men at vurderingen kan udskydes. Selskabet vurderer, inden der
er gaet 18 maneder, at klager ikke leengere har nedsat sin erhvervsevne med 50 % eller mere.

Selskaber laegger ved sin vurdering vaegt pa, at klagers helbredstilstand nu er tilstraekkelig stabil til
at man kan vurdere, om klagers erhvervsevnetab er leengerevarende. Selskaber vurderer herefter
ud fra de forelagte laegelige oplysninger, at klagers generelle erhvervsevne ikke nedsat til mindst
halvdelen, idet han bgr kunne arbejde med arbejdsfunktioner, som ikke indebaerer nakkebelast-
ninger og pludselige bevaegelser.



Ankenaevnet for Forsikring

22.

96618

Det er selskabet, der vurderer, at klager ikke lzengere har nedsat sin midlertidige erhvervsevnetab
og at helbredstilstand er stationzer, saledes at man kan overga til en vurdering af den generelle
erhvervsevne.

Det er saledes ogsa selskabet, der har bevisbyrden for, at klagers helbredstilstand har stabiliseret
sig som det anfar, jf. bilag 1 og selskabet dermed er berettiget til at overga til en vurdering af den
generelle erhvervsevnetab, navnlig eftersom selskabet vaelger at foretage en vurderingen af den
generelle erhvervsevnetab, inden der gaet 18 maneder.

Det er klagers opfattelse, at den generelle erhvervsevnetab tidligst kan vurderes den 26. april
2020.

Det understgttes af laege [...], der i den fremlagte statusattest i bilag 12, side 5, fgrst betragter
skaden som stationaer 24 maneder efter ulykken pa grund af skadens art og omfang. Dette be-
kraeftes ogsa i den udarbejdede specialleegeerklzering af [...], som er specialleege i neurologi, da
han i erklaeringen af 13. januar 2020, som er fremlagt i bilag 13, anfgrer, at klager pa davaerende
tidspunkt endnu ikke var afsluttet pa behandlingsforlgbet ved en tveerfaglig smerteklinik.

Det er saledes ikke korrekt, som det anfgres af selskabet, at der ikke laengere pa tidspunktet for
afggrelsen af 7. oktober 2019 pagar nogen helbredende behandling og at klagers helbredstilstand
er stationaer. Hertil skal det ogsa bemaerkes, at det var den samme situation, da selskabet den 13.
juni 2019 vurderede at klagers midlertidige erhvervsevne til at vaere nedsat med 50 % eller mere.

Selskabets afggrelse af 7. oktober 2019 er derfor ikke baret af en andring af de helbredsmaessige
forhold, idet klagers helbredstilstand er uaendret darlig. Selskabets vurdering er i stedet baseret
pa en vurdering af udviklingen i den arbejdsmaessige afklaring af klager, jf. selskabets bemaerkning
om, at klager burde kunne klare et arbejde, der ikke er nakkebelastende.

Det fremgar af den udfaerdigede speciallegeerklaering af 28. maj 2019 af neurokrirug [...], jf. bilag
U, at klagers gener bestar af konstant hovedpine med vas niveau 5 til 8, konstante nakkesmerter
med smerteintensitet 5 til 8, det meste af tiden 8. Det fremgar desuden at klager oplever fglefor-
styrrelser, kognitive problemer i form af hukommelses- og koncentrationsproblemer, samt lyd-
overfglsom, kortluntet og hurtig udtraetning. Det medfgrer, at klager sover darligt om natten og
har stort forbrug af smertestillinende medicin, pa trods af nedsat arbejdstid.

Selskabet har saledes ikke foretaget en vurdering, der tager hgjde for alle klagers helbredsmaessi-
ge gener, men alene gener fra nakken. Selskabet har heller ikke taget hgjde for, at klager har kon-
stante gener fra nakken, man har alene lagt vaegt forveerring af gener fra nakken ved bilkgrsel.

De ovennavnte skanehensyn gar igen i [...] Kommunes vurdering og tilkendelse af fleksjob, hvor
der ved rehabiliteringsteamets indstilling af den 2. december 2020, der fremgar af bilag 16, er lagt
vaegt pa:

Praeget af nakkesmerter, hovedpine, udtraetning, lydfglsomhed og koncentrationsbesvaer, forvaer-
ret af pagaende stress og sgvnlgshed. Desuden funktionssymptomer —angst, bekymring som for-
vaerres af darlig nattesgvn. Trods intensive behandlinger, inklusiv forlgb pa smerteklinikken med
medicin, psykologsamtaler og fysioterapi, samt sovemedicin, stadig symptomer som forvaerres af
psykiske og fysiske aktiviteter. Der sk@nnes ikke at vaere yderligere behandlingsmuligheder.
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Det er ikke korrekt, at klager kontinuerligt har kunnet arbejde som [...] fra sygemeldingen i april
2018 og fremefter. Som anfgrt har klager udelukkende kunnet varetage sit arbejde med 25 %
sammenlignet med arbejdstiden forud for ulykken. Desuden har klager frem til afhaendelsen af sin
selvsteendige virksomhed i august 2020 haft betydelige udgifter til vikarer. Jeg vedlaegger doku-
mentation for udbetalte vikarudgifter, som er betalt af ansvarsforsikringen ved [selskab 2]. Jeg
fremlaegger brev af 27. juni 2019 som bilag 22, brev af 19. februar 2020 som bilag 23, brev af 31.
marts 2020 som bilag 24 og brev af 28. april 2020 som bilag 25.

Safremt det er Ankenavnet for Forsikrings opfattelse, at klagers erhvervsevne allerede den 7. ok-
tober 2019 kunne vurderes ggr klager geeldende, at klagers generelle erhvervsevne pa dette tids-
punkt var nedsat med 1/2 eller mere.

Det ggres geeldende, at klager under hensyn til de udtalte gener, som er er beskrevet, er arbejds-
prgvet indenfor de rammer, der var mulige. Det ggres geeldende, at arbejdsprgvning har veeret
retvisende og der pa baggrund af de helbredsmaessige gener bgr kunne vurderes et erhvervsevne-
tab pa % eller mere. | den forbindelse skal det bemaerkes, at selskabet har mulighed for at foreta-
ge yderligere midlertidig vurdering af erhvervsevnetabet og afvente udviklingen i det tilkendte
fleksjob.

Det er klagers opfattelse, at den generelle erhvervsevne kan vurderes nedsat til % eller mere. Der
tages forbehold for at ggre geeldende den generelle erhvervsevne er nedsat med 2/3 eller mere.

Det er korrekt, at klager i forlgbet efter ulykken har forsggt at fastholde sin [virksomhed], men det
er ikke korrekt at klager har kunnet drive sin virksomhed videre som fgr ulykken. Han har i den
forbindelse ogsa gennem ansvarsforsikringen faet betalt udgifter til vikar, jf. overfor fremlagte
dokumentation.

Derudover er der betalt for erstatning for tabt arbejdsfortjeneste, da klager ogsa har haft en darli-
gere omsaetning og betydelig lavere indtjening.

Der er overvejet forskellige Igsninger for den videre drift af [virksomheden]. Dette er sket i sam-
rad med advokat og revisor samt kommunen, herunder har der vaeret overvejelser om, hvordan
virksomheden evt. kunne struktureres, saledes at klager kunne fortszette denne, men det er vur-
deret, at det ikke ville kunne give den ngdvendige aflastning, uanset omstruktureringer i virksom-
heden.

Der har ogsa veeret overvejelser om, hvorvidt klager kunne aflastes i virksomheden ved ansaettel-
se af en personlig assistent. Men det blev ikke ivaerksat, da det blev vurderet, at det ikke ville afla-
ste klager relevant og tilstreekkeligt. Virksomheden ville fortsat vaere afhaengig af klagers personli-
ge arbejdsindsats og der var flere skanehensyn dvs. bade i forhold til [arbejdsopgave] og den ad-
ministrative del, som klager var ngdt til selv at veere ind over. Derfor er forlgbet endt med at kla-
ger har mattet opgive sin virksomhed.

Klager har haft et laengere forlgb pa smerteklinik i [...], hvilket ogsa fremgar af bilag V, hvortil der
ogsa kan henvises til yderligere journalmateriale, der fremlaegges som bilag 26. [...] kommune har
afventet forlgbet herfra, saledes at klagers funktionsniveau kunne fastlaegges og der kunne gives
redskaber, som kunne hjelpe med at handtere smerterne. En stor del af den kommunale afklaring
er saledes foregdet i forhold til den helbredsmaeessige del, herunder smertehandtering, som var og
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er en meget vaesentlig del af arsagen til klagers nedsatte funktionsniveau. Klagers helbredsmaessi-
ge situation har betydet, at der skulle tages vaesentlige skanehensyn sdsom nedsat arbejdstempo,
forudsigelighed og madetid klokken 10 om formiddagen. Som dokumentation herfor fremlaegges
den af Smerteklinikken udarbejdede optrapningsskema som bilag 27.

Efter at klager fik afviklet sin virksomhed iveerksatte kommunen jobafklaringsforlgbet. | den for-
bindelse blev der drgftet forskellige afklaringsmuligheder, hvor klagers skanehensyn blev tilgode-
set. | den forbindelse blev klager ogsa spurgt ind til, om han selv havde forslag til afklaringsmulig-
heder. Det skal vedrgrende fleksjobbet saerligt bemaerkes, at der den 10. maj 2021 er blev indgaet
en fleksjobansaettelse, hvor sagsbehandleren fra kommunen har haft mgde med [...], som er ejer
af det [...], hvor klager har veeret i praktik. Det blev aftalt, at klager pr. 1. august 2021 skulle starte
i fleksjob med en ugentlig arbejdstid pa 6 timer svarende til 2 timers effektivt arbejde tre dage om
ugen. Kommunale akter for perioden 21.10.2020 til 10.05.2021 vedlzegges som hhv. bilag 28, 29,
30 og 31. Selskabets skriver i sit indlaeg, at klager er medejer af det [...], hvori klager har vaeret i
praktik.

Det er ikke korrekt, men det er et familiemedlem til klager, som er ejer af [...]. Der henvises til
vedlagte oversigt fra CVR vedrgrende virksomheden [...], der fremlaegges som bilag 32. Arsagen til,
at klager ikke startede i fleksjobansaettelsen tidligere skyldes, som det ogsa fremgar af de vedhaef-
tede kommunale akter, at [...] som fglge af COVID-19 har veeret lukket grundet restriktioner.

Som det ogsa fremgar af selskabets indleeg af 10. maj, har klager i perioder arbejdet mere end
seks timer om ugen. Der er i fleksjobbevillingen lagt op til, at klager kan tage et job med flere ti-
mer. Det har saledes vaeret en stor omveeltning og belastning for klaget at skulle opgive sin selv-
steendige virksomhed og skifte erhverv. Hvorvidt klager kan klare med end 6 timer ugentlig er ikke
endeligt afklaret. Det kan han ikke pa nuveerende tidspunkt. Det er under alle omsteendigheder
vurderet af kommunen, at klager har et varigt nedsat funktionsniveau, som medfgrer, at han ikke
ville kunne arbejde pa ordinaere vilkar. Uanset om klager matte kunne klare flere timer end 6, som
han nu er vurderet til, vil han fortsat have betydeligt nedsat arbejdsevne med min % eller mere.

Klager har saledes massive skanehensyn, der begraenser hans helbredsmaessige arbejdsevne ikke
kun i forhold til at kgre bil, men ogsa i en raekke andre funktioner. Klagers helbredsmaessige be-
graensninger er fortsat udpraeget nakkesmerter, hovedpine, udtraetning, koncentrationsbesveaer og
spvnlgshed. Generne og smerterne medfgrer, at klager har svaert ved at holde sig i gang i flere ti-
mer i treek, hvilket ogsa er arsagen til fleksjobbevillingen er fastsat til en arbejdstid pa under 10
timer om ugen.

Afslutningsvis kan det bemaerkes, at der i ansvarssagen nu arbejdes pa at vurdere det varige er-
hvervsevnetab.

Med henvisning til klagers indleeg af 29/6-21 skal jeg for god ordens skyld korrigere vores oplys-
ning pa side 5, hvor det er anfgrt, '... som fglge af COVID-19 har veeret lukket grundet restriktio-
ner.'. Dette er ifglge klager ikke korrekt. [...] har ikke vaeret lukket, men kommunen har ikke faet
udarbejdet ansattelseskontrakten pga. Covid19 (forsinkelse i sagsbehandling)."

Selskabet har i brev af 31/8 2021 til naevnet bl.a. anfart:
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"Selskabet har tidligere valgt at frafalde at anfaegte, selvom klager afgav ufuldsteendige helbreds-
oplysninger, da han forhgjede sin daekning ved tab af erhvervsevne (bilag 7). Det var ikke en for-
udszetning for beslutningen, men en forventelig fglge, at sagen ved ankenavnet blev trukket til-
bage, nar der ikke laengere var tvist omkring helbredsoplysningerne.

Selskabet er imidlertid ikke afskaret fra at ggre geeldende, om klager i andre henseende har afgi-
vet urigtige oplysninger, herunder om klager har afgivet urigtige oplysninger om omfanget sine
samlede daekninger.

Selskabet er uforstdende over for, at klagers advokat tilsyneladende mener, at klager ikke skal be-
svare spgrgsmalene i begaeringen sandfaerdigt. Begeeringen er et separat dokument, der er en del
af aftalegrundlaget.

Selskabet ggr opmaerksom pa3, at det fremgar af forsikringsbetingelserne (bilag 5, side 30- 31), at:

'Forsikringsaftalen

Vi har oprettet aftalen i tillid til, at de skriftlige oplysninger, som forsikringstager, forsik-
rede eller medforsikrede har givet i begeeringen, er fyldestggrende og korrekte. Det geel-
der ogsa eventuelle andre erklaeringer og attester.

Ukorrekte oplysninger
Er oplysningerne ukorrekte eller ikke fyldestggrende, kan det fa konsekvenser for forsik-
ringstagers og eventuelle begunstigedes ret til at fa udbetalt deekningen.

Alt efter omstaendighederne kan der blive tale om, at udbetalingen sattes ned, eller at
retten til udbetalingen falder vaek. Bestemmelserne star i lov om forsikringsaftaler (§§ 4-
10).

Du skal vaere opmaerksom p3, at reglerne ogsa gaelder, nar forsikringstager
- genoptager preemiebetalingen

- forhgjer praamien

- @&ndrer forsikringen pa andre mader.'

Klagers advokat har oplyst, at klagers deekning i [selskab 3] tradte i kraft 1. marts 2017. Ifgige
daekningsoversigten fra [...] udgjorde daekningen ved tab af erhvervsevne maksimalt 220.500 kr.
ved tab af erhvervsevne pa mindst to tredjedele (bilag 21).

| december 2017 anmodede klager (igen) Danica Pension om, at daekningssummen ved tab af er-
hvervsevne blev forhgjet. Daekningen blev forhgjet pr. 1. januar 2018 under forudsatning af, at
klager ikke havde tegnet lignende daekninger for mere end 80 % af sin personlige indkomst i andre
selskaber.

Afgraensningen af selskabets risiko er pa ingen made uklar og fremgar tydeligt af begeeringen, som
klager underskrev 18. januar 2018. Begeaeringen er tidligere delvist fremlagt som bilag A, og den
underskrevne begaering fremlaegges i sin helhed som bilag @. Det fremgar heraf:

'Tab af erhvervsevne

Jeg oplyser, at daekningen ved tab af erhvervsevne og eventuelle lignende daekninger ikke

udggr mere end i alt 80 procent af min personlige indkomst.'
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Klager blev saledes tydeligt informeret om, at den samlede daekning ikke matte overstige 80 % af
hans personlige indkomst.

Pa trods af dette informerede klager ikke Danica Pension om, at han kort forinden havde oprettet
en daekning ved tab af erhvervsevne i et andet selskab, som kunne medfgre, at deekningen ved
tab af erhvervsevne oversteg 80 % af hans indkomst.

Selskabet bemaerker, at klager ogsa undlod at oplyse, at han havde eller ville sgge om udbetaling
fra sin daekning i [selskab 3], da han anmeldte tab af erhvervsevne til Danica Pension (bilag 3,
spgrgsmal 18).

Dakningerne ved tab af erhvervsevne var mindst 650.500 kr. pr. 1. januar 2018 (en eventuel &n-
dring af daekningssummen i [selskab 3] i 2018 er ikke medtaget).

Selskabet er ikke i besiddelse af oplysninger om klagers faktiske indkomst pr. 1. januar 2018 og
kan pa baggrund af de foreliggende oplysninger ikke fastsla, om daekningerne overstiger 80 % af
klagers personlige indkomst.

Selskabet gnsker ikke at ophaeve daekningen med tilbagevirkende kraft. Selskabet ville dog mak-
simalt have indtegnet klager for samlet 80 % af sin personlige indkomst, hvis selskabet havde vae-
ret vidende om, at klager havde deekninger i andre selskaber.

Selskabet vil imidlertid ophaeve daekningen, hvis klager ikke dokumenterer, hvad hans indtaegt var
for 2017, saledes at selskabet kan beregne, hvor stor en del af forhgjelsen, selskabet ville have
tegnet.

| det tidligere indlaeg blev klager opfordret til at oplyse, om han havde tegnet deekning ved tab af
erhvervsevne i andre selskaber end [selskab 3], hvilket ikke er imgdekommet ved klagers seneste
indlaeg. Selskabet beder derfor klager bekrzefte, at han ikke har tegnet lignende deekninger i andre
selskaber end [selskab 3].

Selskabet g@r geldende, at selskabet er berettiget til at nedszatte en eventuel Igbende ydelse pro
rata, hvis den samlede daekning overstiger 80 % af indkomsten.

Selskabet tager derudover forbehold for at modregne i eventuelle fremtidige udbetalinger ved tab
af erhvervsevne, eller hvis ankenzevnet ikke er enig i selskabets vurdering af klagers erhvervsevne,
fordi klager har faet udbetalt for meget i Isbende ydelser i perioden fra august 2018 til november
2019, hvis deekningerne overstiger 80 % af indkomsten.

Midlertidig og generel erhvervsevne

Selskabet er uforstdende overfor, at klagers advokat tilsyneladende mener, at klager ikke var sy-
gemeldt, da selskabet tilkendte midlertidige ydelser ved tab af erhvervsevne (bilag 8), nar advoka-
ten samtidig oplyser, at klager var sygemeldt i 75 % af sin tidligere arbejdstid.

Selskabet kan oplyse, at selskabets vurdering ved tilkendelsen af midlertidigt tab af erhvervsevnen
dels var baseret pa klagers egne oplysninger i anmeldelsen ved tab af erhvervsevne (bilag 3 og F)
og dels de leegelige oplysninger om klagers symptomer (bilag G, H og P).
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Selskabet forstar klagers advokats bemaerkninger som, at selskabet er forpligtet til at udbetale
ydelser pa midlertidigt grundlag i (mindst) halvandet ar, fgr selskabet kan tage stilling til, om der
foreligger et generelt erhvervsevnetab. Selskabet deler ikke denne opfattelse.

Det fremgar af forsikringsbetingelserne under punktet 'Vurdering af om tabet af erhvervsevnen er
lengerevarende' (bilag 5, side 10), at selskabet vurderer, om tabet af erhvervsevnen er lengere-
varende, nar forsikredes tilstand er tilstraekkelig stabil. Selskabet tager imidlertid som udgangs-
punkt altid stilling til den generelle erhvervsevne, nar det midlertidige tab af erhvervsevne har va-
ret i halvandet ar fra karensperiodens start.

Dette vilkar er ikke udtryk for en ret for forsikrede til at modtage udbetalinger i mindst 18 mane-
der, uanset de konkrete forhold omkring forsikredes helbredstilstand — og saledes naermest en
fraskrivelse fra selskabet til Isbende at kunne foretage en vurdering af forsikredes helbred i den
pagaeldende periode. Det er en ret for selskabet til at overga til en anden (den generelle) vurde-
ring, nar forsikrede har modtaget udbetalinger i 18 maneder. Dette vilkar er ikke usadvanligt —
men helt i overensstemmelse med de vilkar, der galder pa tab af erhvervsevne-
forsikringsprodukter i branchen.

Selskabet ggr opmaerksom pa, at det ogsa tydeligt fremgar af selskabets brev af 13. juni 2019, at
vurderingen af klagers generelle erhvervsevne ville blive foretaget efter senest 18 maneder,
medmindre selskabet havde vurderet den generelle erhvervsevne pa et tidligere tidspunkt (bilag
8).

Selskabet er berettiget til at overga til en vurdering af den generelle erhvervsevne, nar forsikredes
tilstand er tilstraekkeligt stabiliseret, sa det kan vurderes, om forsikrede har et laengerevarende
erhvervsevnetab. Selskabet ggr opmaerksom pa3, at tilstanden forsikringsmaessigt er stabiliseret pa
det tidspunkt, hvor det star klart, at forsikrede ikke kan vende tilbage til sin hidtidige (eller lignen-
de) funktion. Tilstanden kan dermed veere stabiliseret, selvom en sygdom ikke er faerdigbehand-
let.

Selskabet fastholder, at der ikke var udsigt til, at klager kunne komme tilbage som [...] i oktober
2019, og at selskabet derfor var berettiget til at overga til en vurdering af klagers generelle er-
hvervsevne (bilag 1). Selskabet henviser i den forbindelse til begrundelsen i selskabets indlaeg af
10. maj 2021.

Selskabet fastholder ogs3, at klagers helbredsmaessige tilstand var stabiliseret i en sadan grad, at
selskabet kunne vurdere, om klagers erhvervsevnetab var laengerevarende, fordi hans symptomer
stort set havde veeret uandret siden ulykken i april 2018. Klagers tilstand havde dermed vaeret
kronisk stabil uden betydende tegn pa bedring i 18 maneder. Selskabet henviser ligeledes til be-
grundelsen i selskabets indlaeg af 10. maj 2021.

Selskabet er ikke enig i, at udtalelsen fra september 2019 fra klagers praktiserende laege under-
stptter, at klagers tilstand f@rst var stabil 24 maneder efter uheldet (bilag 12, side 5). Det er sel-
skabets opfattelse, at den praktiserende laeges udtalelse er en generel udtalelse og ikke er udtryk
for en selvstaendig leegelige vurdering af klagers helbredsmaessige tilstand.
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Det er ogsa selskabets opfattelse, at den praktiserende laeges udtalelse er i modstrid med bade
den neurokirurgiske specialleegeerklaering af 21. juni 2019 (bilag U) og den neurologiske special-
legeerklaering af 17. januar 2020 (bilag 13).

Den neurokirurgiske specialleege havde ved undersggelsen i juni 2019 ikke forslag til yderligere
behandling (som ville a&ndre klagers symptomer betydende) (bilag U), og den neurologiske speci-
allaege skrev i overensstemmelse hermed i sin erklaering af 17. januar 2020 (bilag 13), at:

'... skennes det ikke sandsynligt at skadelidte i det pagdende forlgb vil opna en vaesentlig redukti-
on i omfanget af hans symptomer.'.

Det kan dermed udledes, at klagers tilstand var stabiliseret allerede i sommeren 2019, og erklee-
ringerne understgtter ikke, at klagers tilstand fgrst ville vaere stationaer 24 maneder efter uheldet.

Det er ikke korrekt, nar advokaten ggr geeldende, at selskabet ikke har taget hgjde for alle klagers
helbredsmaessige gener ved vurderingen af den generelle erhvervsevne. Selskabet henviser til sel-
skabets indlaeg af 10. maj 2021, og i @vrigt til selskabets brev af 7. oktober 2019 (bilag 1), hvor det
fremgar, at klager havde smerter, udtraetning og koncentrationsbesveer.

Det er ligeledes ikke korrekt, nar det er angivet, at selskabets vurdering af den generelle er-
hvervsevne var baseret pa en vurdering af udviklingen i afklaringsforlgbet. Selskabets vurdering af
den generelle erhvervsevne baserede sig pa de samlede laegelige oplysninger om klagers helbred,
herunder opdateret journal fra smerteklinikken (bilag V) og den neurokirurgiske specialleegeer-
kleering (bilag U), som selskabet fgrst modtog efter selskabet havde tilkendt udbetaling ved mid-
lertidigt tab af erhvervsevne (bilag 8).

Arbejdsomfang

Selskabet har ikke angivet, at klager kontinuerligt har kunne arbejde som [...] pa fuld tid fra april
2018 og frem. Selskabet har angivet i den supplerende sagsfremstilling og begrundelsen i indlaeg-
get af 10. maj 2021, at klager kontinuerligt varetog sit arbejdede med omkring 16,25 timer om
ugen, efter han blev sygemeldt.

Klagers advokat har angivet, at klager udelukkende kunne varetage sit arbejde med 25 % pa grund
af sine helbredsmaessige gener efter uheldet i april 2018.

Selskabet henleder imidlertid opmaerksomheden pa rehabiliteringsplanens forberedende del af 8.
november 2018, der er fremlagt som bilag 29. Det fremgar heraf, at klager arbejdede ca. 12-18
timer om ugen (side 11 og 13) og derudover (side 11):

Har vaeret 25 % raskmeldt, men har enkelte uger hvor han er lidt over 25 %, han har dog ikke faet
oplyst omkring raskmelding til 50% og jeg vurdere at han har vaeret i god tro og ikke har faet op-
lyst reglerne. Vi aftaler at han er obs pa fremadrettet ikke at komme over 16.25 timer, da han el-
lers vil blive raskmeldt til 50 %.' (O.a. min fremhavning).

Klager var saledes i stand til at arbejde mere end 16,25 timer om ugen med sine helbredsmaessige
forhold efter trafikulykkerne, men gnskede ikke at arbejde mere, fordi det ville have betydning for
de kommunale sygedagpenge. Det er saledes ikke korrekt, nar det er angivet, at klager ikke kunne
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arbejde mere end 16,25 timer om ugen som [...] og ikke var i stand til at gge arbejdstiden. Klager
har derimod ikke gnsket at arbejde mere, fordi det ville have gkonomisk betydning for ham.

Arbejdsprgvning

Forsikredes erhvervsevne skal veere nedsat til halvdelen pa grund af sygdom eller ulykke, for at
der er ret til udbetaling ved tab af erhvervsevne. Erhvervsevnen skal dermed vare nedsat af hel-
bredsmaessige arsager, hvilket skal understgttes af de laegelige oplysninger.

Andre oplysninger, eksempelvis kommunale oplysninger og afklaringer, kan vaere med til at belyse
et erhvervsevnetab, men kan efter selskabets opfattelse ikke i sig selv dokumentere et daeknings-
berettigende erhvervsevnetab.

Det er fortsat selskabets opfattelse, at arbejdspr@vningen ikke er retvisende for klagers erhvervs-
evne, og at det er pafaldende, at klager tilsyneladende kun kunne arbejde 6 timer om ugen med
30-40 % effektivitet i praktikforlgbet, nar han tidligere havde vaeret i stand til at arbejde over 16
timer om ugen som [...], hvor hans skanehensyn ikke blev tilgodeset. Det er uden, at der er sket en
a@ndring i klagers gener eller helbredstilstand, som kunne forklare dette, i den pagaldende perio-
de.

Selskabet er opmaerksomme pa Smerteklinikkens optrapningsplan (bilag 27), der ikke sendrer pa
selskabets vurdering af den forsikringsmaessige erhvervsevne. Det er selskabets opfattelse, at det
allerede pa det foreliggende grundlag kan vurderes, at klager burde vaere i stand til at varetage et
arbejde pa mere end halv tid.

Selskabet gentager, at:

- klager udlejer lokalerne til virksomheden, hvor praktikforlgbet blev foretaget (bilag 11)

- virksomheden er drevet af klagers slaegtninge (bilag 14)

- det er vurderet, at arbejdstiden kan udvikles i et andet erhverv, eventuelt en kombination af
erhverv (bilag 16)

- den kommunale jobkonsulent mente, at klager kunne gge arbejdstiden til mere end 16 timer
om ugen (bilag Z).

Selskabet bemazerker, at det fremgar af attesten af 23. oktober 2020 fra klagers praktiserende lze-
ge, at klager arbejdede 8-10 timer om ugen (bilag 31, side 19) og ikke 6 timer om ugen.

Det er selskabets opfattelse, at det kommunale afklaringsforlgb hovedsageligt forholdt sig til kla-
gers personlige praeferencer i forhold til arbejdssted, -tid og -opgaver.

Klager har ikke @nsket afprgvning i andre praktikforlgb (bilag 31, side 23 og bilag 30, side 50), der
blev foreslaet for at vurdere, om klager kunne gge arbejdstiden.

Klager har ikke veeret forpligtet til at optrappe arbejdstiden, udover hvad han selv gnskede. Sel-
skabet bemaerker, at klager har antydet, at arbejdstiden ikke var udtryk for, hvor meget han reelt
kunne arbejde, men var fastsat under hensyn til klagers 'mentale energi i sin tilvaenningsproces',
og at klager selv forventede at arbejde flere timer pa sigt, nar der ikke laengere var en usikkerhed
om det arbejdsmaessige (bilag 30, side 32n).
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Selskabet bemaerker i gvrigt, at klager antydede, at praktikforlgbet var preeget af, at han havde
praestationsangst og var bange for ikke at sla til og fejle (bilag 15, side 17-18, bilag 31, side 22-23,
bilag 28, side 77).

Klagers advokat har desuden angivet, at det har vaeret en stor omvaeltning og belastning for kla-
ger, at han har opgivet sin selvstaendige virksomhed og skiftet erhverv.

Det er selskabets opfattelse, at de forhold, at klager har haft szerlige praeferencer i forhold til ar-
bejdssted, -tid og —opgaver, og at erhvervsskiftet har vaeret en omvaeltning, ikke har betydning for
vurderingen af den generelle erhvervsevne.

Omstrukturering og afvikling af virksomheden

Klagers advokat angiver, at der er overvejet flere Igsninger for at viderefgre virksomheden, men
at det ikke har kunne give den ngdvendige aflastning.

Selskabet bemarker, at det umiddelbart fremgar, at klager ikke gnskede en kompagnon/ med-
hjeelper/hjaelper pa fast basis, fordi klager havde svaert ved at se sig selv i 'chef rollen', fordi han
var bange for, at en ansat ville kunne forlade virksomheden pludseligt, og fordi han ikke havde til-
lid til at fa andre ind i virksomheden (bilag 11, side 6g).

Selskabet ggr opmaerksom pa, at klager ikke har en fagspecifik daekning ved tab af erhvervsevne.
Erhvervsevnenedsaettelsen er ikke begraenset til, om klager kan varetage sit tidligere arbejde, men
skal vurderes i forhold til hans generelle erhvervsevne.

Ansvarsforsikring

Klagers advokat har oplyst, at modpartens ansvarsforsikringsselskab har udbetalt erstatning for
vikarudgifter, hvilket hverken har betydning for vurderingen af klagers forsikringsmaessige tab af
erhvervsevnen eller dokumenterer, at klagers (midlertidige eller generelle) erhvervsevne er ned-
sat med mindst halvdelen. Selskabet har ikke bestridt, at klager var involveret i en trafikulykke og
derefter var registreret som sygemeldt. Selskabet har i overensstemmelse hermed ydet deekning
ved tab af erhvervsevne pa midlertidigt grundlag.

Selskabet g@r opmaerksom pa, at vurderingen af, om klager er berettiget til erstatning for hen-
holdsvis tabt arbejdsfortjeneste og erhvervsevnetab efter erstatningsansvarsloven § 2 og §§ 5-9,
ikke kan sidestilles med den forsikringsmaessige vurdering af den generelle erhvervsevne.

Selskabet bemaerker, at der alene er sendt delvise oplysninger, og at opggrelserne ved tabt ar-
bejdsfortjeneste ikke er naermere specificeret (bilag 22-25).

Konklusion

Danica Pension fastholder, at der ikke er laegelig dokumentation for, at klager af helbredsmaessige
arsager er ude af stand til at varetage et arbejde pa over halv tid, og at klagers generelle er-
hvervsevne af denne arsag ikke er nedsat med mindst halvdelen."

Til dette har klagerens advokat fremsendt brev af 30/9 2021, hvori det bl.a. er anfgrt:

"Forsikringssikringsdakningen:
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Klager gnsker at gentage, at selskabet tidligere frafaldt indsigelsen vedrgrende forsikringsdaeknin-
gen, under den forudsaetning, at klageren trak sin klage til Ankenzevnet for Forsikring tilbage. Det-
te imgdekom klager.

Klager ser saledes ikke nogen grund til at kommentere pa alle af de af selskabet indgivne be-
maerkninger, idet klager er indforstaet med, som i gvrigt ogsa fremgik af indlaegget af 29. juni, at
selskabet pro rata nedszetter den Igbende ydelse, hvis den samlede daekning overstiger 80 pro-
cent af indkomst.

Dog gnsker undertegnende at bemaerke, at klager og alle andre forsikringstagere naturligvis skal
besvare fremsatte spgrgsmal sandfeerdigt og efter bedste evne. Men jeg ma ogsa pointere, at det
for mange kan virke uoverskueligt at forsta meningen og sammenhangen med alt, hvad der
fremgar af diverse forsikringspapirer og -betingelser, hvilket man allerede var opmaerksom ved
udfzaerdigelse af forsikringsaftaleloven, hvor det fremgar af indledningen til kommisionsbetank-
ningen, at forsikringsbetingelserne normalt vil vaere af sddant indhold og omfang, at det ikke kan
forlanges, at sikrede seetter sig ngjagtigt ind i betingelserne og at selskaberne, fordi de udarbejder
dokumenterne har en staerkere stilling end forsikringstagerne.

| tilknytning hertil er det fortsat klagers opfattelse, at punktet vedr. tab af erhvervene pa side 3 i
det fremlagte bilag @, let kan overses og at der ikke er tale om et egentlig spergsmal, der skal af-
krydses. Klager har saledes under ingen omstaendigheder vaeret i ond tro vedrgrende forsikrings-
begaeringen.

Afslutningsvis skal det bemaeerkes, at man kan fa det indtryk af begaeringen, at der alene under-
skrives med henblik pa et samtykke, sa selskabet internt ma indhente oplysninger mv. og at det
egentlig ikke drejer sig om de af selskabets punkter i begaeringen.

Det kan oplyses, at klager ikke har lignende deekninger i andre selskaber end Danica Pension og [3.
selskab]. Med henvisning til selskabets afsnit vedrgrende ophavelse af deekningen, hvis klager ik-
ke dokumenterer, hvad hans indtaegt for 2017 var, vedlaegges klagers arsopggrelse fra 2017 som
bilag 33.

Klagers nedsatte erhvervsevne, hhv. midlertidig og erhvervsevne:

De af selskabet fremsatte bemaerkninger giver ikke klager anledning til at eendre sine fremsatte
bemaerkninger om, at det tidligst var muligt at vurdere klagers generelle erhvervsevne to ar efter
ulykken, dvs. den 26. april 2020. Arsagen hertil er, at der er flere laegelige akter som indikerer, at
klagers gener efter ulykken fgrst pa dette tidspunkt kunne betegnes som stationaer, og eftersom
klager ikke, heller ikke pa dette tidspunkt, er arbejdsmaessigt afklaret.

Uanset hvad Ankenavnet for Forsikring ma na frem til ved vurderingen af tidspunktet for klagers
midlertidige og generelle erhvervsevne, fastholdes det, at klager siden ulykken har nedsat sin er-
hvervsevne med minimum 50 procent. Klagers gener er velbeskrevet i bade laegelige og kommu-
nale akter, hvorfor han efter endt arbejdsprgvning ogsa er bevilliget et fleksjob med en arbejdstid
pa 6 timer om ugen med 30 til 40 procent effektivitet i praktikforlgbet. At klager arbejdede mere,
da han fortsat var selvsteendig er efter klagers overbevisning ikke unaturligt, idet man som selv-
steendig i en enkeltmandsvirksomhed er afskaret det sikkerhedsnet som andre har og derfor er
ngdsaget til at opretholde ens virksomhed for at have nogen form for indkomst. Det har imidlertid
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ogsa veeret en uholdbar og meget belastende periode form min kunde, hvor der ikke har veeret
overskud til noget som helst andet.

Klager fastholder, at klager har dokumenteret bade i form af kommunale og laegelige akter, at det
ikke er muligt for klager at varetage et arbejde pa mere end 50 procent, set i lyset af de mange
gener, som er velbeskrevet i bade speciallaegeerklaeringer, journaler, attester mv. Dette berettiger
efter klagers opfattelse denne til udbetaling for tab af erhvervsevne ved Danica Pension."

Hertil har selskabet i brev af 2/11 2021 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Selskabet fastholder, at klager formaede at arbejde pafaldende taet pa 18,5 timer om ugen som
[...], selvom skdnehensynene ikke blev overholdt.

Selskabet fastholder ogsa, at praktikforlgbet i [...] ikke er retvisende for klagers evne til at vareta-
ge et arbejde.

Det fremgar af selskabets indlaeg af 31. august 2021, at daekningen ved tab af erhvervsevne blev
gget pr. 1. januar 2018, hvilket ikke er korrekt. Daekningen blev gget pr. 1. april 2018, fordi der
blev indhentet yderligere helbredsoplysninger.

Selskabet har noteret, at klager er indforstaet med, at en eventuel Ipbende ydelse skal nedsaette
forholdsmaessigt, hvis de samlede daekninger overstiger 80 % af klagers indtaegt.

Ifglge arsopgegrelse udgjorde klagers indtjening 751.362 kr. i 2017 (bilag 33). Den arlige deekning
ved tab af erhvervsevne kunne dermed maksimalt udggre 601.000 kr. i alt, svarende til 80 % af
indtjeningen.

Dakningen i [selskab 3] udgjorde 220.500 kr. (bilag 21), og klager forhgjede efterfglgende sin
daekning i Danica Pension til 430.000 kr. (bilag @). De samlede dakninger udgjorde dermed
650.500 kr., hvormed klager er overforsikret med 49.500 kr.

Danica Pension ville maksimalt have tilbudt at gge deekningen ved tab af erhvervsevne til 380.500
kr., sdledes at de samlede daekninger ikke oversteg 80 % af klagers indtjening.

Selskabet har ikke yderligere kommentarer og afventer ankenaevnets kendelse."

Nzevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af laegeattest af 25/5

2018 fra klagerens egen laege fremgar bl.a.:

"1. Diagnose/arsag til sygefravaer
Cervical distorsio / Piskesmaeld

3. Vurdering af behov for skanehensyn, der kan fremme genoptagelse/pabegyndelse af arbejde

Er ikke i stand til [praktisk opgave i hidtidig funktion], pa grund af forvaerring i tilstanden ved hyp-
pige stgd. Ma kun tage sig af administrative opgaver.



Ankenaevnet for Forsikring

33. 96618

4. Vurdering af muligheder for at genoptage arbejdet/pabegynde arbejde
Piskemald er en meget 'individuelt' forlgb derfor sveert at forudsige. Afventes neurologisk tilsyn
mhp vurdering er yderligere behandlingstiltag ngdvenligt.

5. @vrige bemaerkninger

Pt lider af nakkesmerter, udtraetning, koncentrationsbesveer og nedsat kraft i venstre arm efter
ulykken, hvor han padrog sig en kraftigt nakkeforstuvning og var visiteret til scanning pa sygehu-
set. Han har kunne varetage sit arbejde, men kan maerke at hans smerter, tempo og funktionsev-
ne er vasentlig nedsat i forbindelse med arbejdet som [...]. Nar hans arbejdsfunktion belastes,
pavirker det hans smerter, og der er risiko for at udvikle permanente muskelspandinger, som
gger risikoen for l&engerevarende piskesmaeldssymptomer. Han har lige ansat aflgser og vil skrue
ned pa arbejdstimer fremover."

Af journalnotat af 1/2 2019 fra rygcenter fremgar bl.a.:

“[Klageren] set med vedvarende og udbredte smertegener over nakke og arme, dominerende
venstresidigt, efter nakketraume i forbindelse trafikulykke maj 2018. Siden markant pavirkning af
funktionsniveau og trivsel.

MR-skanning viser ikke tegn pa traumerelaterede forandringer i nakkeregionen. Der ses alders-
maessige strukturelle forandringer med snaevre pladsforhold i rodkanalerne, dominerende pa
C4/C5-niveau.

Klinisk findes ikke klare tegn pa rodpavirkning i relation padgzeldende niveau, og indikationerne for
kirurgi vurderes tvivisomme."

Af journalnotat af 7/2 2019 fra rygcenter fremgar bl.a.:

"Det vurderes ikke, at patientens symptombillede er forenelig med paviste forandringer i nakke-
regionen. Der er ikke indikationer for vurdering i neurokirurgisk regi.

Adspurgt gnsker pt. fysioterapeutisk vurdering i vores regi med henblik pa vurdering af mulige re-
levant behandlings- og traeningstiltag. Indkaldes til vurdering. | forhold til yderligere forslag til til-
tag henvises til forundersggelsesnotat den 31.01.2019."

Af journalnotat af 14/3 2019 fra smerteklinisk ambulatorium fremgar bl.a.:

"Aktionsdiagnose
A DR522E Komplekse langvarige eller kroniske ikke-maligne smerter

SMERTETILSTAND:

Har en kronisk smertetilstand med nakkesmerter efter TU i 2018, april maned. Blev pakgrt fra
venstre side. Arbejder som [...] Siden pavist moderate cervikale degenerationer, mild spinalsteno-
se pa C4/5-niveau med sveer bilat. gvre foraminal stenose, relativ spinalstenose pa CS/6-niveau og
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moderat hgjresidig foraminastenose. Ligger smertemaessigt pa en VAS 6 helt op til 8-9, nar det er
veerst. Nattesgvnen er forstyrret, er oppe x flere."

Af neurokirurgisk speciallaegeerklaering af 28/5 2019 fremgar bl.a.:

"TIDLIGERE ELLER SENERE TILKOMNE SKADER MED RELEVANS FOR

AKTUELLE

For aktuelle uheld har [Klageren] af og til haft hold i nakken og har faet behandlinger ved fysiote-
rapeut og kiropraktor. Ikke noget der skete ofte og ikke noget der nogensinde har forhindret ham
i at passe sit arbejde, heller ikke i at udgve motion, inklusiv en del Igb, blandt andet maratonigb.
Efter aktuelle uheld har han veeret impliceret i mindre pakgrsel bagfra. Det var den 30.05.2018.
Fordi han lige havde veeret i et biluheld, henvendte han sig pd skadestuen desangaende. Umid-
delbart efter uheldet havde han forveerring af nakkesmerterne, men det var i Igbet af ganske kort
tid, en dag eller to, tilbage til det niveau det var lige inden uheldet. Fgleforstyrrelserne ud i ven-
stre arm var uaendrede. Efterfglgende er der ikke haendt yderligere, som synes at kunne influere
pa tilstanden som den er aktuelt.

AKTUELLE UHELD

Uheldsdato den 26.04.2018. Er impliceret i et biluheld. Kgrer op mod et lyskryds. Skulle lige ud.
Modkgrende drejer ind foran og bilerne kolliderer. Har kortvarigt amnesi for UT. Stiger ud af bilen
og har strakts efter nakkesmerter. Bliver hentet af ambulance, far halskrave pa, og bliver kgrt pa
skadestuen hvor han observeres et dggn. Man foretager rgntgen af 1. og 3. fingerstrale og GT-
skanning af columna cervicalis. Der findes ikke akutte forandringer pa undersggelserne. Pa grund
af vedvarende nakkesmerter og hovedsmerter samt smerter ud i venstre overekstremitet gen-
nemgar [Klageren] et ganske ekstensivt udredningsforlgb. Egen laege har veeret formidler i hele
forlgbet. [Klageren] har veeret hos neurolog pa [...] sygehus. Her har man foretaget MRskanning af
columna cervicalis, som har vist degenerative forandringer. Man har behandlet med muskelaf-
slappende og nervesmerte-medicin uden effekt. Efterfglgende har [Klageren] vaeret pa Rygcentret
i [...], hvor man vurderede nakkegenerne og de degenerative forandringer med hensyn til om han
eventuelt skulle tilboydes operation. Det fandt man ikke var relevant behandling. Har vaeret pa og
gar fortsat pa Smerteklinikken i [...]. Her drejer det sig primeert om medicinafprgvning og smerte-
handteringskursus. Har vaeret hos psykolog, har faet 11 samtaler og har haft god gavn af disse. Fg-
ler det har veeret en god st@tte og har faet gode rad med henblik pa at handtere situationen med
smerter, og forsgg pa at acceptere de begreensninger han nu har. Har vaeret i kommunal genop-
traeningsregi i to forskellige forlgb. Dels et der bestod i samtale-/gruppeterapi. Dels et hvor han er
set af en fysioterapeut, og hvor han har faet nogle gvelser. Sparsom effekt heraf.

GENER AKTUELT

1. Hovedpine:

Hovedpinen er lokaliseret frontalt og straekker sig ned i begge tindingeregioner. Er konstant tilste-
de. Varierer i smerteintensitet mellem VAS-score 5 - 8. Bedres lige efter han har veeret til fysiote-
rapeut og hvis han tager det med ro.

2. Nakkesmerter:

Nakkesmerterne er konstant tilstede. Er primaert lokaliseret over mod venstre side og mest udtalt
svarende til den nederste del af nakken og ud mod venstre skulderag. Nakkesmerterne er det, der
forhindrer hans nattesgvn, idet han vagner flere gange om natten. Det er ogsa det der ggr, at han
tager smertestillende medicin. Smerteintensitet med en VAS-score fra 5 - 8. Oftest 8. Anfgrer be-
vaegeindskraenkning i alle retninger. Primaert ved rotation mod venstre.
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3. Foleforstyrrelser:

Foleforstyrrelser i form af ubehagelige paraestesier i handen. Primaert ud mod 3., 4. og 5. finger og
primaert pa venstre side. Fgler det kommer fra albuen. Kan ikke selv relatere det til nakken. Ikke
forveerring ved bevaegelse i nakke-columna.

4. Kognitive gener:

Kognitive gener i form af let nedsat hukommelse, tjekker ofte ting flere gange, eksempel fgr ...
Har koncentrationsbesvaer, og det er isaer nar smerterne er mest udtalte. Kan have sveert ved at
folge med/fgle glaede, hvis han ser fodboldkamp og lignende. Kan ikke have flere bolde i luften pa
en gang. Det bekymrer han sig en del om, idet det involverer alle dagligdagssituationer bade i
hjemmet og pa arbejde.

5. Lydoverfglsom:
Far kraftig hovedpine hvis han er udsat for hgje eller mange lyde.

6. Har faet kort lunte:
Hvilket bekymrer ham, idet han tidligere var meget talmodig og god til at tale problematiske [...].

7. Treethed:
Trods nedsat arbejdstid og hvile dagligt er han meget traet bade nar han vagner og i Igbet af da-
gen. Traetheden fgles udmattende.

8. Fysisk aktivitet:

Tidligere var han meget aktiv gennem hele dagen. Lgb, spillede fodbold og har deltaget i flere mo-
tionslgb, inklusiv maratonlgb. Dyrker ikke lzengere nogen former for motion, idet han simpelthen
ikke har overskud til det.

9. Har ikke overskud til at hjzelpe til i hjemmet, hvilket kan medfgre gnidninger i parforholdet.

OBIJEKTIVT

AT god... Venlig og impdekommende. Antydningsvis nedsat stemningsleje. Columna: Normale
krumninger i sideplan. Let gget cervikotorakal kyfosering. Barer blgd halskrave. Der er nedsat be-
vaegelse over columna cervicalis i alle retninger. Nedsat fleksion med en mandibel-sternum af-
stand pa cirka 8 cm. Ekstension cirka 25% af normalt. Sidebeveaegelse og rotation indskraenket med
cirka 50% mod hgjre og 75% mod venstre. Der er ingen gmhed ved palpation pa hgjre side af nak-
ken, inklusiv nakkemuskelhaftet pa hgjre side. Der er moderat gmhed svarende til palpation over
processi spinosi og ret udtalt gmhed over hele venstre side bade svarende til nakkemuskelhafter,
paravertebralt og ud mod venstre skulderregion. Intet at bemaerke over columna thoracalis og co-
lumna lumbalis. Ekstremiteter: Svarende til alle fire ekstremiteter findes normal neurologi, fraset
kraftudfoldelsen, som er ganske let eftergiven og svarer til kraftgrad 4+ pa hele venstre OE. Virker
smertebetinget. Gangen normal. Romberg negativ.

VURDERING

Det drejer sig om en patient, der har veeret udsat for et biluheld den 26.04.2018. Forud for dette
af og til hold i nakken, men aldrig noget der har medfgrt sygedage eller problemer med at udgve
sport og andet. Efter aktuelle uheld er han impliceret i et veesentligt mindre uheld, som han ikke
selv vurderer har haft nogen vedvarende indflydelse pa de gener, han har aktuelt. Jeg vurderer, at
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de gener han har aktuelt skyldes uheldet den 26.04.2018. Jeg mener der er tidsmaessig og ar-
sagsmaessig sammenhang mellem de gener [Klageren] har og selve uheldet. Jeg har ikke yderlige-
re forslag til behandling eller undersggelser.

DIAGNOSER
Distorsio columna cervicalis/vrid i nakkerygsgijlen
Whiplash syndrom/piskesmaeldssyndrom"

Af statusattest af 14/6 2019 fra egen laege fremgar bl.a.:

"1. diagnose(r)- Piskesmaeld. Er betragtet som funktionslidelse. Har i gvrigt funktionssymptomer-
angst, bekymring, som forveerres af darlig nattesgvn. Medicinsk behandling med NSAID, panodil.
Lider stadig af hovedpine og nakke/skulder spandinger trods medicin, derfor opstartet i Topimax
for nyligt pa smerteklinikken.

2. Skal der ivaerkseaettes yderligere ift. hjerte og lever? - nej, for han fejler ikke noget, hverken med
hjertet eller leveren.

3. Skanehensyn til nakke og hjerte/lever hvis det er aktuelt? - Nedsat arbejdstempo, nedsat ar-
bejdstimer, og ikke udsaettes for psykiske og fysiske belastningsopgaver.

4. prognose- rimelig, men dog individuelt, sjeeldent feerdigbehandlet fgr 1-2 ar fra ulykken. Det
skal siges, at han har vaeret i to bilulykker indenfor 16 maneder? tror jeg.

5. Yderligere behandlingsmuligheder? - nej
Han har fglt sig veesentlig nedslidt efter 3 timer pa arbejdet pa grund af udtreetning, og koncentra-

tionsbesvaer. Han er togholder for en familie med [...]. Han ma prgve, eller fa hjzlp til, at struktu-
rer livsstilen, fritid og arbejdet, for at optimere og opbevare funktionsevnen."

Af journalnotat af 19/9 2019 fra smerteklinisk ambulatorium fremgar bl.a.:

"Beskriver fortsat, at hans sommerferie, hvor han ikke var belastet af arbejde eller bekymring
herom var langt bedre for ham. Har nu tiltagende smertescore op mod VAS 8 og forstyrret natte-
sgvn. Forsgger fortsat at arbejde som [...], som ggr, at vi ikke kan tilbyde ham opioidbehandling.
Har nu afprgvet relevant alle de 4 antiepileptica vi kunne tiloyde og har haft bivirkninger pa alle.
Afprgvet relevant antidepressiv medicin, muskelafslappende samt Naltrexon. Ingen effekt og bi-
virkninger pa praeparaterne. Anvender PCM 665 mg 2 tabletter x 3, som desvaerre kan fastholde
hans hovedpine. Seractiv 400 mg x 2, som han synes hjazlper en anelse, men samtidig giver mave-
problematikker. Er i Lansoprazolbehandling. Har faet disse tre praeparater via egen laege. Vi ma
komme til den konklusion, at vores medicinske muligheder er udtgmte, sa laenge han opretholder
sit [...], og vi slutter hans medicinske forlgb her i klinikken uden medicin herfra. Er velkommen til
genhenvisning, safremt han andrer erhverv. Fortsaetter i psykolog- og fys. forlgb, som kan give
lidt lettelse i dagligdagen, men ikke nogen erhvervsmaessig forbedring."

Af kommunalt journalnotat af 20/9 2019 fremgar bl.a.:
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"Ift. den helbredsmaessige tilstand opleves der ingen aendring hverken til det bedre eller darligere.
Afventer forlgbet ved fysioterapeuten, men den umiddelbare vurdering er at [klageren] desvaerre
ingen effekt far af behandlingen. Der anmodes om en statusattest fra egen laege for vurdering af
om tilstanden vurderes at vaere stationzer, eller om der kan peges pa yderligere behandlingstiltag.

Delvis raskmelding

[Klageren] er fortsat delvis raskmeldt. Jobkonsulent har vaeret forbi arbejdspladsen for at foretage
beskrivelse af om der er tiltag vi kan ggre herfra for at hjaelpe [klageren] retur til sit selvstaendige
erhverv. [Klageren] far hjeelp af en anden [...] til [arbejdsopgaver]... [Klageren] oplyser at han ikke
er interesseret i at ansaette en i virksomheden som kunne hjalpe ham. Har 2 biler, hvor der er god
og darlig komfort men det opvejes af bilens k@reevne (affjedring, koblingspunkt mm)

Det er umiddelbart sveaert at pege pa kompenserende tiltag herfra.

Der er fglgende skanebehov Nedsat arbejdstid. Undgar for meget karsel, da det pavirker nakke-
problematikken. Kgre fortsat med nakkestgtte nar han kgre bil.

Det er min vurdering, at [klageren] fortsat er delvis uarbejdsdygtig pa grund af egen sygdom, Nak-
keproblematik efter pakgrsel samt psykisk pavirkning efterfglgende, fordi der er opstaet mange
smerter som pavirker funktions niveau. Oplever nedsat livskvalitet."

Af statusbedgmmelse af 25/9 2019 fra egen laege fremgar bl.a.:

"Der gnskes en statusattest med vurdering af:- Er tilstanden stationeer? - 24 maneder efter og ud
fra skadens art, betragter jeg klinisk tilstanden som stationzer.

Hvis nej, hvilken tidshorisont kan der forventes ift. stationaer tilstand? - 24 maneder
Kan der peges pad yderligere behandlingstiltag? - Formindske [kgrselsarbejde].

Vil [klageren] kunne @gge arbejdstiden til mere end de 16 timer i ugen uden at det forveerre tilstan-
den? - Tror jeg ikke, hvis arbejdet indebaerer kgrsel.

Andre forhold som kan vaere relevante for vores videre sagsbehandling? -Det tror jeg ikke."

Af kommunal vurdering af 26/9 2019 fremgar bl.a.:

"Arbejdstid: [Klageren] beskriver sin nuvaerende uge:

e [Teoretiske undervisningsopgaver]; ca. 3 timer pr. uge i gennemsnit, (fgr ulykken var det
mindst 6 timer pr uge).

e [Praktiske undervisningsopgaver] ca. 12 timer pr. uge, (Fgr ulykken var det mindst 40 timer pr
uge).

e Den samlede arbejdstid; er ca. 15/16 timer pr uge. (For ulykken var den pa ca. 60 timer pr uge
i gennemsnit).

Vurdering
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1. Efter min bedste vurdering giver ovenstaende beskrivelse et retvisende billede af [klagerens]
arbejdssituation: Han er i gjeblikket ikke i stand til at arbejde mere end 14/15 timer ugentligt. Han
ville neppe overlade stgrstedelen af de gkonomisk mest lukrative [...] til andre, hvis han selv var i
stand til at udfgre dem."

Af kommunalt journalnotat af 5/11 2019 fremgar bl.a.:

"[Klageren] spgrgers ind til om han har gjort sig overvejelser nar han ikke driver selvsteendig virk-
somhed mere, hvad der sa skal ske. [Klageren] teenker at da det er sa hardt for ham som det er nu
og de mange smerter han har, at sa skal han fuld syge meldes. [Klageren] oplyses om at det umid-
delbart ikke er min vurdering, da egen laege vurdere i en statusattest af den 25.09.2019 at han
teenker at arbejdstiden kan gges, hvis ikke det indebaere kgrsel. [Klageren] kan arbejde op til 16
timer i ugen, det kan ses pa arbejdstids sedler, hvorfor det ma formodes at nar [Klageren] ophgre
selvstaendig virksomhed, vil han kunne finde et arbejde, som kan tilgodese alle skanehensyn. [Kla-
geren] opfordres til at overveje jobmuligheder fra 01.01.2020. Herfra italeszettes der jobmulighe-
der sasom [...].

Der er fglgende skanebehov Nedsat arbejdstid, da kgrsel pavirker ham undga kersel, da det pavir-
ker nakkeproblematikken. Kgre fortsat med nakkestgtte nar han kgre bil, men har den ogsa pa
ved samtaler. Vil fremadrettet kunne skane sig selv for bil kgrsel som belaster ham.

Det er min vurdering, at [klageren] fortsat er delvis uarbejdsdygtig pa grund af egen sygdom, Nak-
keproblematik efter pakgrsel samt psykisk pavirkning efterfglgende, fordi der er opstaet mange
smerter som pavirker funktions niveau. Oplever nedsat livskvalitet. [Klageren] ophgre med selv-
steendig virksomhed fra den 01.01.2020, hvorfor det vurderes at for nuvaerende at [klageren] vil
kunne stille sig til radighed for andet arbejde som ikke indebzere kgrsel og derved gge arbejdsti-
den mere end de 16 timer som han har nu.

Vurderingen er foretaget efter lov om sygedagpenge § 7, stk. 3, bred vurdering, fordi der er tale
om mere end tre maneders sygemelding. Uarbejdsdygtigheden er gaeldende indenfor det brede
arbejdsomrade, men efter modtagelse af statusattest, hvor egen laege vurdere at hvis han kan
undga bil kersel, vil det kunne skane ham yderligere. Det skal vurderes om [klageren] kan sta
bredt til radighed, [Klageren] vil blive indkaldt til en personlig samtale."

Af neurologisk speciallaegeerklzaering af 17/1 2020 fremgar bl.a.:

"Nuvzaerende klager:

1. Nakkesmerter der er daglig og konstant tilstede. Smerter der er overvejende er lokaliseret
mod venstre i nakken og er af sveer intensitet. Kan forvaerres ved hurtige bevaegelser eller ryk
af hovedet og intens koncentration, medens de lindres af fysioterapi.

2. Hovedpine der tidsmaessig er tilstede simultant med nakkesmerter som naevnt ovenfor. Ho-
vedpinen er af middelsvaer til sveer intensitet og lokaliseret bifrontalt. Smertekarakteren er
dunkende.

3. Ubehagelig prikken i venstre handflade inklusiv finger 2.-5. Dette er daglig og konstant tilste-
de. Fglesansen angives intakt, men kraften maske let afsvaekket i handen.

4. Hukommelses- og koncentrationsbesveer.

5. Nedsat energi og lystfglelse.
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6. Stgjoverfglsomhed.
7. Sgvnbesveer.

Nuveaerende funktionsniveau:

Arbejdsmaessigt har skadelidte siden UT som anfgrt kun arbejdet ca. 25 % af hvad han gjorde fgr
dette. Iszer oplever han, at nakkesmerterne er hindrende for arbejdets udfgrelse. Har dog ikke
forsggt et hgjere timeantal. | den hjemlige husgerning er aktiviteterne uandrede. Skadelidte var
ikke sa aktiv fgr UT, idet han arbejdede szerdeles meget. | fritidslivet er skadelidte ophgrt med at
motionslgbe, og han er mindre aktiv med socialt samvaer. Kan ikke laengere samle sig om at se
fodbold i tv.

Medicin:

Panodil 1330 mg x 3

Treo og Kodimagnyl ind imellem
Atorvastatin

Stofskiftetablet

Pantoprazol 2 tabletter dagligt.

Objektivt:

... BT: 157/100. Pulsen 74 regelmaessig. AT er god. ET er middel. Hals: Ingen struma, adenit eller
halsvenestase. Hjertelungestetoskopi: normale forhold. Abdomen: blgdt og ugmt uden organfor-
stgrrelser eller udfyldninger. Ekstremiteter: ingen gdemer.

Objektivt neurologisk:

Hgjrehandet. Klar og orienteret. Psykisk upafaldende. | neutralt stemningsleje. Normalt psykomo-
torisk tempo. Redeggr struktureret for sygehistorie og egne forhold. Ydre kranium: gmhed af de
perikranielle muskler i tindinger og i venstre side af nakke og i venstre skulderag. Kranienerver:
normale forhold. Hals: den aktive bevaegelighed er reduceret med 50 % i alle retninger, dog med
2/3 ved rotation mod venstre. Overekstremiteter: strakt armtest er naturlig. Normal muskeltrofik
og tonus. Ved kraftundersggelsen er der eftergiven ved undersggelse af fingrene pa venstre hand,
men ved gentagelse af undersggelse konstateres ikke egentlig parese. Biceps-, triceps- og brachio-
radialisreflekserne er middellivlige egale. Ved FNF konstateres funktionelt praeget forbipegning,
men ingen egentlig ataksi. Ingen dysdiadokokinese. Sensorisk angives handskeformet reduceret
folelse for stik pa venstre hand. Ryg: normale krumninger. Baekkenstanden er lige. Den aktive be-
vaegelighed ved sidebgjning og bagudbgjning er reduceret med 50 %, medens foroverbgjningsev-
nen er normal til finger-gulv-afstand 10 cm. Underekstremiteter: Lasegue -/-. Normal trofik, kraft
og koordination. Patellar- og achillesreflekser er middellivlige egale. Plantarreflekser er naturlige.
Udvidet knaehzel- forsgg er veludfgrt. Normal sensibilitet for stik og bergring. Romberg er negativ.
Gangen er naturlig inklusiv hael-, ta- og linjegang.

/Folger efter nakkedistorsion/

Resume og konklusion:

[...] der frem til for et par ar siden har haft flere nakkehold, behandlet med fysioterapi, men som
ikke fgrte til sygemeldinger. Derudover i det vaesentlig rask. Ved UT den 26.04.18 var skadelidte
fgrer af en bil, der blev frontalt ramt af en anden bil. Airbags udlgstes. Skadelidte kunne selv
komme ud af bilen og havde ikke padraget sig direkte hovedtraume. Ved modtagelsen pa sygehu-
set klager over nakkesmerter og fgleforstyrrelser i venstre hand. Udskrevet efter et dggns obser-
vation. Hjemme fortsat nakkesmerter, hovedpine og fgleforstyrrelser, hvilket fgrte til fornyet sy-
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gehusundersggelse i neurologisk regi, hvor man ved MR-skanning af nakken konstaterede dege-
nerative forandringer med blandt andet foraminale stenoser, men ikke klare traumefglger. Skade-
lidte er blevet behandlet med psykologsamtaler og fysioterapi, genoptraning og er i gang med
smerteklinik forlgb [...]. Hidtil har der ikke veeret nogen effekt af behandlingerne, og skadelidte
klager i undret omfang over daglige konstante svaere nakkesmerter, middelsvaer til sveer hoved-
pine, ubehagelig prikken i venstre handflade fra finger 2.-5., koncentrations- og hukommelses-
svaekkelse, nedsat energi og lystfglelse, stgjoverfglsomhed og sgvnbesvaer. Objektivt findes gm-
hed af perikranielle muskler, nakkesmerter, reduktion af den aktive bevaegelighed i halshvirvelsgj-
len med 50 %, dog med 2/3 ved rotation mod venstre, reduktion af den aktive bevaegelighed i
lenderyggen med 50 %, dog med normal bevaegelighed ved foroverbgjning. Ved undersggelse af
overekstremiteterne konstateres der let eftergiven i muskulaturen til venstre hands fingre, men
ingen pareser samt funktionelt praeget forbipegning ved finger-naese-forsgg. Der angives handske-
formet reduceret sensibilitet for stik og bergring pa hele venstre hand. Skadelidte har efter UT
genoptaget sit arbejde som selvstaendig [...], dog kun i et omfang pa 25 % af omfanget fgr UT.
Konklusivt har skadelidte mén efter UT i form af fglger efter nakkedistorsion med svaere lokale
smerter og indskraenket bevaegelighed i halshvirvelsgjlen i middelsveert omfang. Dertil sensoriske
symptomer af ikke radikulaert art i venstre arm samt symptomer, der delvist imiterer postkommo-
tionelt syndrom. Skadelidte har fortsat ikke afsluttet et pagaende tvaerfagligt smerteklinik be-
handlingsforlgb, idet han resterer at feerdigggre psykologiske og fysioterapeut moduler. Med bag-
grund i fravaer af effekt af ret omfattende forudgaende behandlinger skgnnes det ikke sandsynligt
at skadelidte i det pagaende forlgb vil opna en veaesentlig reduktion i omfanget af hans sympto-

mer.

Af legeattest af 23/10 2020 fra klagerens egen laege fremgar bl.a.:

"2.2 Relevante helbredsforhold

Han har veeret udsat for en bilulykke som [...] i 2018, og igen i 2019, hvor han padrog sig en nakke-
forstuvning (piskesmaeld). Diagnosen bekraeftes pa Neurofysiologisk afdeling i [...], som er specia-
lister i langvarige fglger af piskesmeaeld.

Praeget af nakkesmerter, udtraetning, og koncentrationsbesvaer, forvaerret af pagaende stress og
sgvnlgshed, udlgst af gkonomiske vanskeligheder, da han har matte stoppe som [...].

Trods intensive behandlinger, inklusiv forlgb pa smerteklinikken, lider patienten stadig af symp-
tomer som forvaerres af de psykiske og fysiske aktiviteter, som han ikke er vant til. Arbejder hidtil
8-10 timer om ugen.

Er fortsat glad for sin stilling, og pr@ver at veere til radighed, nar arbejdsgiveren har behov for det-
te, men ggning af arbejdstimer, er ikke lykkedes pga forvaerring af symptomer.

2.3 Saerlige hensyn
Som ovenfor naevnt, er det isaer nakkesmerter som medvirker til nedsat koncentrationsevne.

Han kan godt Igfte lettere ting op i hoftehgjde. Men hovedpine og nakke/skuldre symptomer be-
grenser arbejdsevne i den omfang, hvor han er ngdt til, at fritages for opgaver der kraever tung-
baere |gft, og gentagende bevaegelser med armene.
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Det vaesentligste for [klageren] er psyken, svaert at fastholde sig selv i en beskaeftigelse flere timer
ad gangen, fordi smertetaersklen pavirkes af lyde, hgjt tempo og arbejdspres.

2.4 Legens kommentarer til patientens opfattelse af eget helbred
Hans adfeerd, initiativ, og mestringsevne beskrives som over middel.

Desuden synes jeg, at der er meget fremgang i hans indstilling til stationser nakketilstand, samti-
dig er det en stor omvaeltning, at skulle handtere et karriereskift og virksomhedsophgr. Progno-
stisk set, forventes det, at hans funktionsevne vil forbedre sig over tid.

Anbefaling at gge funktionsevne:

Psyken: lykkepiller i gjemed sgvnforstyrrelse samt smertebehandling har ikke hjulpet. Derfor bgr
han fortsette samtaleterapi med psykolog. Sgvnlgshed: skyldes blanding af nakkesmer-
ter/hovedpine og stress. Fortsaette intensiv fysioterapi.

2.5 Andre forhold end de helbredsmaessige
[£gtefaellen] er hjemgaende og lider selv af [...], og er ikke den, der hjalper ret meget til i forhold
til fremtiden, hverken i forbindelse med ..."

Af rehabiliteringsteamets indstilling til fleksjob af 9/12 2020 fremgar bl.a.:

"Rehabiliteringsteamet laegger vaegt pa, at det drejer sig om en [...], har veeret selvsteendig [...] si-
den 2007, sygemeldes maj 2018 efter trafikulykke samme ar, og overgar til Jobafklaringsforlgb.
Virksomheden er nu ophgrt efter en periode med delvis raskmelding pa 15-16 timer ugentligt. Er
atter i 2019 ude for et trafikuheld.

Egen leege: 2018 og igen i 2019 bilulykke som [...], padrog sig en nakkeforstuvning (piskesmaeld).
Diagnosen bekraeftes pa Neurofysiologisk afdeling [...]. Praeget af nakkesmerter, hovedpine, ud-
treetning, lydfglsomhed og koncentrationsbesvaer, forvaerret af pagaende stress og s@vnlgshed.
Desuden funktionssymptomer —angst, bekymring som forvaerres af darlig nattesgvn. Trods inten-
sive behandlinger, inklusiv forlgb pa smerteklinikken med medicin, psykologsamtaler og fysiote-
rapi, samt sovemedicin, stadig symptomer som forveerres af psykiske og fysiske aktiviteter. Der
sk@nnes ikke at veere yderligere behandlingsmuligheder.

Rygcenter vurdering 2019: MR nakken viste aldersrelaterede forandringer med forsnavringer
(stenose) bade i sider og centralt C4-C6 niveau, kirurgisk vurdering fandt ikke indikation for opera-
tion. Anbefalet udstraekningsgvelser for nakken.

Neurologisk vurdering januar 2020: Fglger efter ulykkestilfeelde, pga. manglende effekt af omfat-
tende forudgaende behandling sksnnes det ikke sandsynligt at der vil opnas vaesentlig bedring i
symptomerne.

[Klageren] fortzeller han har hovedpine og har mange smerter i nakken. Smerterne er der hele ti-
den, uanset hvad han laver. [Klageren] fgler sig nedtrykt, fordi han ikke kan det samme laengere
og har sveert ved, at acceptere hans situation. [Klageren] giver udtryk for, at han ikke oplever &n-
dring i sin tilstand, men at han oplever det fungerer bedst for ham nar han holder mange hvil i |g-
bet af dagen, det giver ham mere mentalt overskud til at kunne holde sine smerter ud. [Klageren]
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gar til fysioterapeut og har ogsa haft gavn det. [Klageren] forteeller han stadig bruger sin halskrave
til stgtte nar han kgre bil, da han kan have sveert ved at holde hovedet oppe.

[Klageren] forteeller, at han fgrhen ikke brugte sa meget tid derhjemme som han ggr nu. Det er
overvaeldende for ham, og han far dagen til at gd med at se tv, hviler i Igbet af dagen, og kommer
ud en gang imellem.

[Klageren] er i praktik i et [...] og er glad for stedet. Arbejder 6 timer i ugen med en effektivitet pa
30-40%. Han [...]. Der har vaeret forsggt at gge timerne, men dette lykkedes ikke, da [Klageren] fik
det veerre med flere smerter og hovedpine. Han kunne ikke holde til det, derfor har det ikke vaeret
muligt at gge [Klageren] i arbejdstid. [Klageren] arbejder mandag, onsdag og fredag 2 timer om
dagen. [Klageren] forteeller, at for ham har det haft stor betydning, at det har veaeret et kendt sted,
hvor han fra fgrste dag, har kunne fgle sig tryg og har haft mulighed for at holde pauser igennem
dagen. Praktikstedet vil gerne anszette [Klageren].

Rehabiliteringsteamet indstiller til:

Repraesentant fra beskaeftigelsen fortaeller, at der er mulighed for udvikling i et andet fagend i et
[...], da [Klageren] har nogle gode ressourcer i at han har vaeret [...], derfor anbefales det, at [Kla-
geren] evt. sgger [...], i forhold til at han kan have en undervisningsposition. [Klageren] kan f.eks.

[...]

Repraesentant fra Social og Tilbud anbefaler, at [Klageren] kan henvende sig til Kontakten, for at fa
stptte til hans psykiske funktionsnedsaettelse og de udfordringer han har i hans hverdag.

Samlet set vurderer Rehabiliteringsteamet, at der er tale om gode kompetencer til gavn for ar-
bejdsmarkedet hvor der er set udfgrelse af reelle arbejdsfunktioner. Modsat vurderer teamet og-
sa at det er dokumenteret bade via de helbredsmaessige oplysninger og de iveerksatte foranstalt-
ninger at arbejdsevnen er varigt og veesentligt nedsat.

Det vurderes ikke, at du via iveerksaettelse af personlig assistance, § 56-aftale eller de sociale ka-
pitler i gvrigt kan komme tilbage til ordinaert ustgttet beskaeftigelse da arbejdsevnen er nedsat i
en sadan grad som ikke kan kompenseres gennem disse ordninger.

Uddannelse anses ikke for realistisk da din arbejdsevne aktuelt ikke ses at kunne udvikles yderli-
gere uagtet faglig baggrund eller opkvalificering af samme.

De gennemfgrte erhvervsrettede tiltag har ikke vist mulighed for tilbagevenden til det ordinzere
arbejdsmarked.

Rehabiliteringsteamet indstiller, at der i medfgr af lov om en aktiv om beskaftigelsesindsats §
116, sker visitation til fleksjob, idet teamet vurderer, at alle relevante tilbud med henblik pa udvik-
ling af arbejdsevnen har veeret tilbudt jaevnfgr lov om en aktiv om beskaeftigelsesindsats.

Rehabiliteringsteamet vurderer, at der i starten vil veere tale om arbejde i fa timer om ugen men
med mulighed for udvikling af arbejdstiden nar der kommer ro pa den forsgrgelsesmaessige situa-
tion, opnas rutiner og erfaringer i arbejdsopgaverne, samt nar der indtankes at bringe [Klageren]
faglige kompetencer i spil, dette jeevnfgr lov om en aktiv om beskaeftigelsesindsats § 116 stk. 2."
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Af daekningsoversigt gaeldende pr. 1/7 2018 fremgar bl.a.:

"Hvis du mister din erhvervsevne

Arlig udbetaling

Hvis din erhvervsevne bliver nedsat med mindst halvdelen som fglge af sygdom eller ulykke, ud-
betaler vi maksimalt arligt 430.000.

Udbetalingen begynder tidligst 3 maneder efter, at erhvervsevnen er sat ned, og varer laengst til
[...] (65 ar).

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

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"Nar den forsikrede har et midlertidigt tab af erhvervsevne

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

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

Vurdering af om tabet af erhvervsevne er leengerevarende

Nar vi skgnner, at den forsikredes tilstand er blevet tilstreekkelig stabil, vurderer vi, om tabet af
erhvervsevnen fremover skal betragtes som langerevarende. 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 vaelge at udskyde vurderingen i et begraen-
set tidsrum en eller flere gange. | sa fald fortszetter udbetalingen efter reglerne om midlertidigt
tab af erhvervsevne.

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



Ankenaevnet for Forsikring

44. 96618

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

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

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

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

Naevnet udtaler:

Klageren — som er fgdt i 1960'erne og har arbejdet som selvsteendig — var den 26/4 2018 invol-
veret i en trafikulykke, hvor han blev pakegrt frontalt. Han fik fysiske og psykiske gener i form af
nakkesmerter, nedsat kraft i venstre arm, udtraetning, koncentrationsbesvaer og angstanfald.
Den 4/5 2018 blev han sygemeldt pa deltid med en ugentlig arbejdstid pa 15-16 timer. Den
30/5 2018 var han involveret i en ny trafikulykke, som dog ikke pavirkede symptomerne efter
det fgrste trafikuheld. | perioden 31/8 2020 til 29/9 2020 gennemfgrte han et praktikforlgb
med lettere fysiske og administrative opgaver og en ugentlig arbejdstid pa 6 timer. | august
2020 afhaendede han sin virksomhed, og den 11/12 2020 fik han tilkendt fleksjob. Selskabet har
udbetalt midlertidige ydelser i perioden 4/8 2018 til 1/11 2019.

Klageren gnsker at fa helbredsbetingede ydelser efter den 30/9 2019, idet hans midlertidige
erhvervsevne fortsat er nedsat med mindst halvdelen. Han har anfgrt, at hans generelle er-
hvervsevne tidligst kan vurderes fra den 26/4 2020, og at den generelle erhvervsevne fra dette

tidspunkt er nedsat i daekningsberettigende grad. Safremt den generelle erhvervsevne kan vur-
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deres pa et tidligere tidspunkt, ggr han gaeldende, at hans generelle erhvervsevne var nedsat

med mindst halvdelen den 7/10 2019.

Selskabet har anfgrt, at klagerens tilstand har vaeret stabiliseret i en sadan grad, at selskabet
har veeret berettiget til at overga til en generel vurdering. Selskabet har anfgrt, at klagerens
tilstand i betydelig grad beror pa egne subjektive tilkendegivelser, og at de objektive fund med
muskulzer gmhed og nedsat bevaegelighed ikke er af en sadan karakter, at klageren er forhin-
dret i at varetage et arbejde pa mere end halv tid, hvis der tages hensyn til nakkegenerne. Sel-
skabet har anfgrt, at klageren i halvandet ar har vaeret i stand til at arbejde 15-16 timer om
ugen, hvor hans skanehensyn ikke blev overholdt. Selskabet har anfgrt, at klageren alene har
gennemgaet ét praktikforlgb, at klageren ikke er afprgvet i forhold til det brede arbejdsmarked,

og at praktikforlgbet ikke er retvisende for klagerens erhvervsevne.

Af legeattest af 25/5 2018 fremgar det, at klageren "lider af nakkesmerter, udtraetning, kon-
centrationsbesvaer og nedsat kraft i venstre arm efter ulykken, hvor han padrog sig en kraftig
nakkeforstuvning ... Han har kunne varetage sit arbejde, men kan maerke at hans smerter, tem-
po og funktionsevne er vaesentlig nedsat i forbindelse med arbejdet som [...]. Nar hans arbejds-
funktion belastes, pavirker det hans smerter, og der er risiko for at udvikle permanente muskel-
spandinger, som gger risikoen for laengerevarende piskesmaldssymptomer. Han har lige ansat

aflgser og vil skrue ned pa arbejdstimer fremover".

Af journalnotat af 1/2 2019 fra rygcenter fremgar det, at "MR-skanning viser ikke tegn pa trau-
merelaterede forandringer i nakkeregionen. Der ses aldersmaessige strukturelle forandringer
med snaevre pladsforhold i rodkanalerne, dominerende pa C4/C5-niveau. Klinisk findes ikke

klare tegn pa rodpavirkning i relation pagseldende niveau".

Af journalnotat af 7/2 2019 fremgar det, at "Det vurderes ikke, at patientens symptombillede er
forenelig med paviste forandringer i nakkeregionen. Der er ikke indikationer for vurdering i

neurokirurgisk regi".
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Af kommunalt journalnotat af 20/9 2019 fremgar det, at "Ift. den helbredsmaessige tilstand op-
leves der ingen andring hverken til det bedre eller darligere. Afventer forlgbet ved fysiotera-
peuten, men den umiddelbare vurdering er at [klageren] desvaerre ingen effekt far af behand-
lingen... Det er umiddelbart sveert at pege pa kompenserende tiltag herfra... Der er fglgende
skanebehov: Nedsat arbejdstid. Undgar for meget kgrsel, da det pavirker nakkeproblematikken.
Kgre fortsat med nakkestgtte nar han kegrer bil... Det er min vurdering, at [klageren] fortsat er
delvis uarbejdsdygtig pa grund af egen sygdom, Nakkeproblematik efter pakgrsel samt psykisk
pavirkning efterfglgende, fordi der er opstaet mange smerter som pavirker funktions niveau."

Af statusbedgmmelse af 25/9 2019 fra egen laege fremgar det, at klageren ikke ville kunne gge
arbejdstiden til mere end 16 timer om ugen, hvis arbejdet indebaerer kgrsel, og at yderligere

behandlingstiltag kunne veaere at mindske kgrselsopgaverne.

Af kommunalt journalnotat af 5/11 2019 fremgar det, at klageren "kan arbejde op til 16 timer i
ugen... hvorfor det ma formodes at nar [Klageren] ophgre selvstaendig virksomhed, vil han kun-
ne finde et arbejde, som kan tilgodese alle skanehensyn... Det er min vurdering, at [klageren]
fortsat er delvis uarbejdsdygtig pa grund af egen sygdom, Nakkeproblematik efter pakersel
samt psykisk pavirkning efterfglgende, fordi der er opstaet mange smerter som pavirker funkti-
ons niveau. Oplever nedsat livskvalitet. [Klageren] ophgre med selvstaendig virksomhed fra den
01.01.2020, hvorfor det vurderes at for nuvaerende at [klageren] vil kunne stille sig til radighed
for andet arbejde som ikke indebzere kgrsel og derved gge arbejdstiden mere end de 16 timer

som han har nu".

Af neurologisk specialleegeerklaering af 17/1 2020 fremgar det, at "skadelidte klager i usendret
omfang over daglige konstante svaere nakkesmerter, middelsvaer til svaer hovedpine, ubehage-
lig prikken i venstre handflade fra finger 2.-5., koncentrations- og hukommelsessvaekkelse, ned-
sat energi og lystfglelse, stgjoverfglsomhed og sgvnbesvaer. Objektivt findes gmhed af perikra-
nielle muskler, nakkesmerter, reduktion af den aktive bevaegelighed i halshvirvelsgjlen med 50

%, dog med 2/3 ved rotation mod venstre, reduktion af den aktive bevaegelighed i laenderyggen
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med 50 %, dog med normal bevagelighed ved foroverbgjning. Ved undersggelse af overeks-
tremiteterne konstateres der let eftergiven i muskulaturen til venstre hands fingre, men ingen
pareser samt funktionelt praeget forbipegning ved finger-naese-forsgg. Der angives handske-
formet reduceret sensibilitet for stik og bergring pa hele venstre hand. Skadelidte har efter UT

genoptaget sit arbejde som selvstaendig [...], dog kun i et omfang pa 25 % af omfanget fgr UT".

Af legeattest af 23/10 2020 fra egen leege fremgar det, at "Praeget af nakkesmerter, udtreet-
ning, og koncentrationsbesvaer, forvaerret af pagaende stress og sgvnlgshed, udlgst af gkono-
miske vanskeligheder, da han har matte stoppe som [...]. Trods intensive behandlinger, inklusiv
forlgb pa smerteklinikken, lider patienten stadig af symptomer som forvaerres af de psykiske og
fysiske aktiviteter, som han ikke er vant til. Arbejder hidtil 8-10 timer om ugen. Er fortsat glad
for sin stilling, og prgver at veere til radighed, nar arbejdsgiveren har behov for dette, men gg-

ning af arbejdstimer, er ikke lykkedes pga forveerring af symptomer".

Af rehabiliteringsteamets indstilling til fleksjob af 9/12 2020 fremgar det, at "Praeget af nakke-
smerter, hovedpine, udtraetning, lydfglsomhed og koncentrationsbesvaer, forvaerret af pagaen-
de stress og s@gvnlgshed. Desuden funktionssymptomer —angst, bekymring som forveerres af
darlig nattesgvn... Der skgnnes ikke at veere yderligere behandlingsmuligheder... [Klageren] er i
praktik i et [...] og er glad for stedet. Arbejder 6 timer i ugen med en effektivitet pa 30-40%. Han
[...]. Der har veeret forsggt at gge timerne, men dette lykkedes ikke, da [Klageren] fik det vaerre
med flere smerter og hovedpine... Repraesentant fra beskaeftigelsen fortzller, at der er mulig-
hed for udvikling i et andet fag end i et [...], da [Klageren] har nogle gode ressourcer i at han har
veeret [...], derfor anbefales det, at [Klageren] evt. sgger [...], i forhold til at han kan have en
undervisningsposition ... Samlet set vurderer Rehabiliteringsteamet, at der er tale om gode
kompetencer til gavn for arbejdsmarkedet hvor der er set udfgrelse af reelle arbejdsfunktioner.
Modsat vurderer teamet ogsa at det er dokumenteret bade via de helbredsmaessige oplysnin-
ger og de ivaerksatte foranstaltninger at arbejdsevnen er varigt og vaesentligt nedsat. Rehabili-
teringsteamet vurderer, at der i starten vil vaere tale om arbejde i fa timer om ugen men med

mulighed for udvikling af arbejdstiden nar der kommer ro pa den forsgrgelsesmaessige situati-
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on, opnas rutiner og erfaringer i arbejdsopgaverne, samt nar der indteenkes at bringe [Klageren]

faglige kompetencer i spil".

Forsikringen giver ret til udbetaling af erhvervsevnetabsydelser og praemiefritagelse, hvis klage-
rens generelle erhvervsevne som fglge af sygdom eller ulykkestilfeelde er nedsat med mindst

halvdelen.

Naevnet finder, at der ikke er grundlag for at kritisere, at selskabet pr. 1/11 2019 er overgaet til
en vurdering af klagerens generelle erhvervsevne, idet klagerens helbredstilstand har stabilise-
ret sig i en sadan grad, at der kan foretages en vurdering af, om klageren har et laengerevaren-

de erhvervsevnetab.

Nzevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at det af kommunalt journalnotat af 20/9 2019 fremgar,
at der ikke opleves sndring i den helbredsmaessige tilstand hverken til det bedre eller darligere,
og at der umiddelbart ikke kan peges pa kommunale tiltag, der kan forbedre klagerens er-

hvervsevne i hidtidige erhverv.

Nzevnet har ogsa lagt veegt pa, at det af journalnotat af 14/3 2019 fremgar, at klageren har ud-
viklet en kronisk smertetilstand, og at det af journalnotat af 19/9 2019 fremgar, at de medicin-
ske muligheder er udtgmte, sa laenge klageren opretholder sit hidtidige erhverv, og at fortsat

forlgb hos psykolog og fysioterapeut ikke vurderes at give nogen erhvervsmaessig forbedring.

Naevnet bemaerker, at det efter almindelige forsikringsretlige principper er klageren, som skal

bevise rigtigheden og stgrrelsen af sit krav.

Efter en gennemgang af sagen finder navnet, at klageren ikke har bevist, at hans generelle er-
hvervsevne efter den 1/11 2019 er varigt nedsat med mindst halvdelen, og at han med de rette
skanehensyn ikke vil vaere i stand til at tjene mere end halvdelen af, hvad en fuldt erhvervsdyg-

tig person med tilsvarende uddannelse og alder kan tjene.
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Naevnet har blandt andet lagt veegt pa de laegelige oplysninger, hvori der efter naevnets vurde-
ring ikke beskrives helbredsgener, der er uforenelige med varetagelsen af et erhverv pa det
brede arbejdsmarked med mere end 50 %, hvis der tages behgrigt hensyn til klagerens skane-
behov. Af journalnotat af 1/2 2019 fremgar det, at MR-skanning ikke viser tegn pa traumerela-
terede forandringer i nakkeregionen, at der ses aldersmaessige strukturelle forandringer, og at
der ikke findes tegn pa rodpavirkning. Af journalnotat af 7/2 2019 fremgar det, at klagerens
symptombillede ikke er forenelig med de paviste forandringer i nakkeregionen. Af neurologisk
speciallaegeerklaering af 17/1 2020 fremgar det, at der objektivt findes gmhed af perikranielle
muskler, nakkesmerter og reduktion af den aktive bevaegelighed i halshvirvelsgjlen.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at klageren fra maj 2018 til august 2020 var i stand til at arbejde
15-16 timer om ugen i egen virksomhed, selv om dette involverede en del kgrsel, som ikke ses
at imgdekomme klagerens skanebehov. Af statusbedgmmelse af 25/9 2019 fremgar det, at
yderligere behandlingstiltag kunne veere at mindske kgrselsopgaverne. Af kommunalt journal-
notat af 5/11 2019 fremgar det, at klageren vil kunne stille sig til radighed for andet arbejde,

som ikke indebaerer kgrsel, og derved gge arbejdstiden mere end de 16 timer om ugen.

At klageren i virksomhedspraktikken alene kunne arbejde 6 timer om ugen kan ikke fgre til an-
det resultat. Naevnet har blandt andet lagt veegt p3, at klageren alene er blevet arbejdsprgvet i
én jobfunktion, og at det af rehabiliteringsteamets indstilling til fleksjob fremgar, at der er mu-
lighed for udvikling i andet fag, og at der vil vaere mulighed for udvikling af arbejdstiden, nar der
kommer ro pa den forsgrgelsesmaessige situation, opnas rutiner og erfaringer og indtaenkes at

bringe klagerens faglige kompetencer i spil.
Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan ikke fgre til andet resultat.
Som fglge heraf

bestemmes:




Ankenaevnet for Forsikring

50.

Klageren far ikke medhold.

S = 1
) .\Jj ? {)' ;’A
VAT
SN o e

Svend Bjerg Hansen

96618



