Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 23. august 2023 blev i sag nr. 98306:

XXOOXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod

PensionDanmark

Langelinie Allé 41
2100 Kgbenhavn @

Afsagt

kendelse:

Forsikringstageren har arbejdsmarkedspension. Selskabet har under sagens behandling ved
naevnet anerkendt, at klageren fgrst blev optaget i arbejdsmarkedspensionen ved sin ansattel-
se i ordinaer beskaeftigelse den 25/11 2018. Korrespondancen gengives i uddrag. | klageskemaer
af 27/5 og 30/5 2022 samt i vedlagte bilag har klageren bl.a. anfgrt:

"Den 10. juli 2020 om eftermiddagen far jeg en blodprop i hjernen. Jeg bliver senere samme dag
indlagt pa ..., hvor der konstateres blodprop i hjernen der har ramt talecentret og jeg har afasi. Jeg
far pa baggrund af scanningsbillede senere udbetalt belgb ved kritisk sygdom. Den 1. november
2021 far jeg tilkendt fgrtidspension som en direkte fglge af min blodprop, tilkendelsen sker uden
arbejdsprgvning og direkte ud fra laegelige beskrivelser. Jeg ansgger PensionDanmark om belgb
ved fgrtidspension og far den 25. november 2021 afslag pa ansggningen med begrundelse i, at
mine symptomer var til stede forud for mit medlemskab af PensionDanmark og der henvises til §
16 stk. 18. Jeg klager den 29. november 2021 over afslaget og de fejlagtige og forkerte begrundel-
ser derfor. Den 23. december 2021 far jeg endnu et afslag, denne gang med henvisning til § 16
stk. 3 idet der angiveligt i fgrste afslag var henvist til forkert §. Den 23. december 2021 klager jeg
over afggrelsen og over, at der ikke bliver givet forklaring pa de skiftende § henvisninger. Den
29.04.2022 far jeg endeligt afslag fra PensionDanmark, hvilket jeg hermed klager over. | afslaget af
den 29.04.2022 henvises nu til, at jeg i perioden fra den 07.11.2018 til den 25.11.... var i virksom-
hedspraktik hos [virksomhed]. Det er en helt misvisende begrundelse PensionDanmark nu i 3. af-
slag henviser til. ... Kommune er kendt for den taette kontakt med kommunens virksomheder,
man bliver henvist til virksomhedspraktik straks, modsat hvis man er bosiddende i f.eks. [nabo-
kommune].
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Virksomhedspraktikken i [virksomhed] har ikke sammenhaeng med nedsat funktionsniveau eller
pa anden vis med min senere hjerneskade. Min hjerneskade og deraf afledte fgrtidspension har
udelukkende og direkte fglge af min blodprop den 10. juli 2020. Lige nu er jeg sa hardt ramt, at jeg
midlertidigt er blevet ngdsaget til at flytte hjem til [familie], der i denne sammenhang agerer som
min sagsrepraesentant og hjaelper mig med at skrive ogsa denne klage. Jeg haber meget p3, at | vil
kigge pa sagen og bemaerke de skiftende begrundelser og skiftende § henvisninger. Det tyder pa
at der sgges afslag ligegyldigt med hvilken begrundelse.

Jeg henviser ligeledes til, at der pa min side i PensionDanmark star tydeligt, at jeg er omfattet af
reglerne for engangsbelgb ved fgrtidspension samt reglerne for supplerende fgrtids- eller senior-
pension. Det er misvisende at jeg bade er omfattet og samtidigt far afslag.

Jeg haber meget p3, at | vil traeffe en rigtig afggrelse.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?
Berettiget udbetaling af de ydelser, jeg er omfattet af: engangsbelgb ved fgrtidspension og sup-
plerende fgrtids- eller seniorpension.

Klage sendt til Ankenaevnet for Forsikring den 27. maj 2022, hermed supplerende oplysninger da
selve klagen ikke blev vedhaeftet.

Jeg har den 25. november 2021, den 23. december 2021 og den 29. april 2022 modtaget afggrelse
fra PensionDanmark med afslag pa ansggning om udbetaling af belgb efter at jeg den 1. novem-
ber 2021 er tilkendt fgrtidspension pa baggrund af blodprop i hjernen. Jeg klager hermed til An-
kenaevnet for Forsikring over afggrelserne.

Begrundelserne for PensionDanmarks afslag er skiftende og misvisende, savel som der ikke be-
grundes for skiftende §§ henvisning og for, at der pa mit overblik pa PensionDanmarks hjemme-
side fremgar med al tydelighed, at jeg er omfattet af forsikring ved senior- eller fgrtidspension
samt engangsbelgb ved fgrtidspension.

Baggrunden for min klage over afslaget af den 25. november 2021 er, at PensionDanmarks argu-
mentation for afslaget er ukorrekt og misvisende. | afslaget henviser PensionDanmark til § 16 stk.
18 og begrunder med, at mine symptomer startede fgr jeg blev medlem af PensionDanmark. Det
er ikke korrekt. Symptomerne pa min blodprop startede fgrst pa eftermiddagen den 10. juli 2020.
Jeg blev hentet af ambulance kl. 22 samme dag og bragt akut til ..., hvor scanninger paviste at jeg
havde en blodprop i hjernen, der havde ramt mit talecenter.

Den efterfglgende udredning har pavist hjerneskade i et omfang, der har givet varige og meget
indgribende mén. Jeg er ude af stand til at arbejde og jeg har brug for hjzlp til at varetage almin-
delige dagligdags ggremal, herunder posthandtering, indkgb og madlavning, renggring og tgjvask.
Min hjerneskade har medfgrt udpraeget hjernetreethed og er sa omfattende, at jeg er blevet til-
kendt fgrtidspension alene ud fra de laegelige udtalelser. Der er ved udredningen ikke fundet en
forklaring pa arsagen til min blodprop.

Forud for blodproppen var jeg sygemeldt med en forstuvet ankel efter en arbejdsskade og efter-
felgende en depression med udslag i [familiemaessige forhold]. Hverken fod eller depression er ar-
sag til eller har sammenhang med beslutningen om at tilkende mig f@rtidspension. Efter blod-
proppen er jeg ramt af stort set alle de kendte eftervirkninger: forvirring, tristhed, depressive tan-
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ker, hjernetreethed med mange flere. Det hele fremgar af den neuropsykologiske undersggelse,
der er sendt til PensionDanmark tillige med gvrige bilag. Tilkendelsen af fgrtidspension har alene
afseet i min blodprop.

Dermed er PensionDanmarks argumentation om, at mine symptomer startede fgr mit medlem-
skab ikke korrekt.

Yderligere begrundes afslaget af den 25. november 2021 med, at der er indbetalt pensionsbidrag i
mindre end 12 maneder inden for de sidste fire ar. Dog fremgar det med al tydelighed pa mit
overblik pa PensionDanmark, at jeg er omfattet af forsikring ved senior- eller fgrtidspension samt
engangsbelgb ved fgrtidspension. Argumentet hanger siledes heller ikke sammen her.

Sammenfattende fremgar det af forsikringsbetingelsernes § 16 stk. 18, at supplerende fgrtidspen-
sion og engangsbelgb ved fgrtidspension ikke udbetales, hvis der er indbetalt pensionsbidrag fra
arbejdsgiveren for mindre end 12 maneder inden for de sidste fire ar, nar symptomerne pa lidel-
serne, der fgrer til tilkendelse af fgrtidspension, er til stede allerede fgr medlemmet bliver opta-
get i PensionDanmark. Symptomerne pa min blodprop, der alene har fgrt til tilkendelse af min fgr-
tidspension, var ikke til stede da jeg blev optaget i PensionDanmark.

Alt i alt er afslaget truffet pa en forkert baggrund og argumenterne for afslaget er forkerte og
ukorrekte. Jeg klagede den 29. november 2021 over afggrelsen.

Jeg modtager den 23. december 2021 afggrelse fra PensionDanmark med fastholdelse af afslag af
den 25. november 2021 pa ansggning om udbetaling af belgb, efter at jeg den 1. november 2021
er tilkendt fgrtidspension pa baggrund af blodprop i hjernen. Jeg klager den 23. december 2021,
med uddybende begrundelser den 4. januar 2022, over afggrelsen om fastholdelse af afslaget.

Baggrunden for min klagen over afslaget af den 23. december 2021 er, at argumentationen for af-
slaget endnu en gang er ukorrekt og misvisende. Jeg giver i klagen udtryk for at jeg er dybt rystet
over, at PensionDanmark endnu en gang har sagsbehandlet og truffet afggrelse uden, at sagen er
blevet laest grundigt igennem.

| afslaget af den 25. november 2021 begrunder PensionDanmark med, at mine symptomer starte-
de for jeg blev medlem af PensionDanmark. | afggrelsen af den 23. december 2021 med fasthol-
delse af afslaget kommer PensionDanmark ikke naeermere ind pa, hvordan der i sagsbehandlingen
af afslaget af den 25. november 2021 kan blive fejlvurderet og benyttet ukorrekt og misvisende
begrundelser. Der bliver i fastholdelsen af den 23. december 2021 derimod nu henvist til en ny
paragraf, 16 stk. 3. Begrundelsen for fastholdelse af afslaget er igen ukorrekt og misvisende. Pen-
sionDanmark argumenterer ikke for skiftet i begrundelse fra § 16 stk. 18 til § 16 stk. 3.

Af paragraf 16 stk. 3 fremgar, at safremt et medlem er ansat i fleksjob ved optagelsen, eller bliver
ansat i fleksjob efter overgang til hvilende medlemskab, er medlemmet ikke omfattet af forsikrin-
gen ved fgrtidspension efter samme regler. Det fremgar endvidere, at medlemmer, der er ansat i
job med Igntilskud eller anden stgttet beskaeftigelse, herunder virksomhedsrevalidering, arbejds-
prevning, § 56-aftaler samt anden beskaeftigelse, der har karakter af stgttet beskaeftigelse, fordi
der tages szerlige hensyn til medlemmets helbredsforhold, er medlemmet heller ikke omfattet af
forsikringen efter samme regler.
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Jeg hverken er eller har vaeret ansat i fleksjob, i Igntilskud eller anden stgttet beskaftigelse,
virksomhedsrevalidering, paragraf 56 aftaler eller anden beskzeftigelse, der har karakter af stgt-
tet beskaeftigelse, hvor der tages szerlige hensyn.

Jeg har siden ...-ars alderen vaeret i job eller uddannelse. Jeg har aldrig veeret i et job, hvor der har
veeret taget seerlig hensyn til mig eller mine helbredsforhold, jeg har vaeret sund, rask og rgrig. Jeg
undrer mig over baggrunden for, at PensionDanmark har vurderet at jeg falder ind under denne
paragraf.

Forud for 1. oktober 2018 var jeg kortvarigt ledig. Der var ikke andet til hinder end ledighed og jeg
var jobsggende. ... Kommune kontakter mig og spgrger om jeg kunne veere interesseret i at arbej-
de for [virksomhed], hvortil jeg svarer bekraeftende. ... Kommune siger, at jeg skal starte med en
prgveperiode forud for ordinaer anszettelse. Der var i forbindelse med anszettelsen bestemt ingen
saerlige hensyn, blot en ordning hvor ... Kommune giver et tilskud til virksomheden, selvom der ik-
ke er hverken szerlige hensyn at tage til mig og selvom opstarten bestemt ikke havde karakter af
stgttet beskaeftigelse. Der var pa ingen vis tale om et afklarende forlgb. Jeg blev ansat og arbejde
pa samme vilkar som mine kolleger.

Jeg startede i [virksomhed] pa samme vilkar som de andre ansatte, der blev ikke taget saerlige
hensyn til mig, jeg blev ikke stgttet og der blev ikke pa anden vis taget hand om mig. Begrundel-
sen var at jeg ikke havde noget der skulle tages hensyn til, jeg var sund og rask og fuldt arbejds-
dygtig. Blot var jeg kortvarigt ledig og ... Kommune er hurtig til at tilbyde de sma og mindre virk-
somheder at fa en ledig med tilskud.

Virksomheder i mange andre kommuner, f.eks. [nabokommune], bliver ikke straks tilbudt en ledig
med et tilskud, nar der ikke er andet til hinder for at tage et arbejde end ledighed. Det er derfor
helt urimeligt at PensionDanmark har vurderet, at jeg falder ind under § 16 stk. 3 nar jeg pa ingen
vis har vaeret i stgttet beskeeftigelse.

Forud for blodproppen var jeg sygemeldt med en forstuvet ankel efter en arbejdsskade og efter-
fglgende en depression med udslag i [familiemaessige forhold]. Hverken fod eller depression har
veeret medvirkende arsag til min blodprop, og ingen af delene er arsag til eller har sas mmenhang
med beslutningen om at tilkende mig fgrtidspension.

Efter blodproppen er jeg, som beskrevet i min klage af den 29. november 2021, ramt af stort set
alle de kendte eftervirkninger: forvirring, tristhed, depressive tanker, hjernetreethed med mange
flere. Det hele fremgar af den neuropsykologiske undersggelse, der er fremsendt fra ... Kommune
tillige med sagens @vrige bilag. Tilkendelsen af fgrtidspension har alene afsaet i min blodprop.
Havde jeg veeret mindre skadet efter min blodprop kunne afklaring til fleks- eller stgttejob mulig-
vis have kommet pa tale. Desvaerre er jeg sa hardt ramt, at jeg ikke er i malgruppen for afklaring
til hverken fleks- eller stgttejob.

Jeg gav i min klage til PensionDanmark udtryk for gnske om en uddybning af, hvordan Pensi-
onDanmark kan ga fra den ene misvisende begrundelse via ny paragrafhenvisning til endnu en
misvisende begrundelse jeevnf@r ny paragraf. Jeg har hverken modtaget en forklaring eller rede-
gorelse for hverken begrundelser eller 2endring af paragraf.
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Det fremgar det af forsikringsbetingelsernes § 16 stk. 3, at hvis jeg som medlem er ansat i fleksjob
ved optagelsen, eller bliver ansat i fleksjob efter overgang til hvilende medlemskab, ikke er omfat-
tet af forsikringen ved fgrtidspension efter samme regler. Det fremgar endvidere, at medlemmer,
der er ansat i job med Igntilskud eller anden stgttet beskaeftigelse, herunder virksomhedsrevali-
dering, arbejdsprgvning, § 56- aftaler samt anden beskzftigelse, der har karakter af stgttet be-
skaeftigelse, fordi der tages seerlige hensyn til medlemmets helbredsforhold, heller ikke er omfatte
af forsikringen. Jeg er ikke og har ikke veeret i fleksjob, afklaringsforlgb eller anden form for stgt-
tet beskaeftigelse, hvor der er taget sarlige hensyn til mine helbredsmaessige forhold.

Jeg gav i min mail af den 23. december 2021 udtryk for, at det ikke er god sagsbehandlingsskik at
sende et afslag til en borger op til weekend eller helligdage, hvor der ikke er mulighed for at kon-
takte PensionDanmark for uddybende spgrgsmal. Isaer nar man, som jeg, har en hjerneskade, der
indebaerer en lav frustrationstaerskel og nar afslaget modtages lillejuleaften og frustrationen far
indflydelse pa trivslen hen over julen. PensionDanmark har ikke kommenteret eller svaret pa det-
te.

Yderligere fremgar det fortsat med al tydelighed pa mit overblik pa PensionDanmark, at jeg er
omfattet af forsikring ved senior- eller fgrtidspension samt engangsbelgb ved fgrtidspension. Pen-
sionDanmark har ikke svaret pa eller kommenteret dette. Argumenterne haenger saledes ikke
sammen.

Sammenfattet klages til Ankenavnet for Forsikring over PensionDanmarks afggrelser af den 25.
november 2021, den 23. december 2021 og den 29. april 2022 med afslag pa ansggning om udbe-
taling af belgb efter at jeg den 1. november 2021 er tilkendt fgrtidspension pa baggrund af blod-
prop i hjernen."

Selskabet har i brev af 30/6 2022 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Den 1. marts 2015 blev klager optaget i arbejdsmarkedspensionen pa grund af anseaettelse hos en
virksomhed med bidragspligt til PensionDanmark, jf. bilag 2a med velkomstbrev af 10. april 2015.

Den 31. januar 2016 ophgrte bidragsindbetalingen

Den 1. februar 2016 overgik klager til bidragsfri daekning, hvor forsikringerne blev opretholdt ved
betaling via pensionsopsparingen, hvilket vi oplyste i brev af 30. april 2016, jf. bilag 2b.

Den 1. februar 2017 overgik klager til hvilende medlemskab, hvor forsikringerne bortfaldt, hvilket
vi oplyste i brev af 31. december 2016, jf. bilag 2c.

Det hvilende medlemskab varede indtil 31. juli 2019.

Den 1. august 2019 blev der pa ny indbetalt pensionsbidrag til klagers arbejdsmarkedspension pa
grund af ansaettelse hos en anden virksomhed med bidragspligt til PensionDanmark.

Den 30. november 2019 ophgrte bidragsindbetalingen.
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Den 1. december 2020 overgik klager til bidragsfri deekning, hvor forsikringerne blev opretholdt
ved betaling via pensionsopsparingen, hvilket vi oplyste i brev af 29. februar 2020, jf. bilag 2d.

Den 11. december 2019 opfyldte arbejdsgiveren sin overenskomstmaessige forpligtelse og indbe-
talte de overenskomstaftalte pensionsbidrag for perioden 7. november 2018 til 31. juli 2019, jf. bi-

lag 2e.

Medlem valgte den 16. december 2020 at forleenge den bidragsfri deekning indtil 1. december
2024, jf. bilag 2f med selskabets kvitteringsbrev af 18. december 2020.

Den 14. oktober 2021 sggte klager om udbetaling af ydelser ved fgrtidspension, da klager var til-
kendt offentlig fgrtidspension fra 1. november 2021.

| den forbindelse indhentede vi — de meget omfangsrige — sagsakter fra kommunen, og vi vedlaeg-
ger et uddrag heraf som bilag 3.

Den 25. november 2021 meddelte vi afslag, da der var indbetalt pensionsbidrag i mindre end 12
maneder inden for de sidste fire ar, og da sygdommen debuterede fgr genoptagelsen, jf. bilag 4.
Alle nedennavnte klager og besvarelser af klagerne er vedlagt som bilag til klagers klageskema til
Ankenzvnet.

I mail af 29. november 2021 klagede partsrepraesentanten over afslaget.

I mail af 23. december 2021 fastholdt vi afslaget, fordi klager var i virksomhedspraktik pa genop-
tagelsestidspunktet.

I mail af 23. december 2021 klagedes der pa ny over afslaget.

I mail af 29. april 2021 fastholdt vi afslaget, da klager var i virksomhedspraktik pa genoptagelses-
tidspunktet.

Redeggrelse
Klager blev tilkendt offentlig fgrtidspension med virkning fra 1. november 2021.

Spgrgsmalet var herefter, om klager opfyldte betingelserne for at opna ret til udbetaling af ydel-
serne ved fgrtidspension og til afklaring heraf, indhentede selskabet sagsakter fra kommunen.

Det fremgik af sagsakterne, at klager blev ansat i virksomhedspraktik med virkning fra 7. novem-
ber 2018 hos [virksomhed], hvilket PensionDanmark ikke tidligere var blevet gjort bekendt med.

Klagers ovennaevnte arbejdsgiver var bidragspligtig efter tiltraedelsesoverenskomsten til ..., og
klager var dermed optagelsesberettiget i arbejdsmarkedspensionen i PensionDanmark allerede
fra 7. november 2018, fordi han havde veeret omfattet af en arbejdsmarkedspension fra tidligere
ansaettelsesforhold.

Arbejdsgiveren indbetalte imidlertid f@rst de overenskomstaftalte pensionsbidrag — for perioden
7. november 2018 til 31. juli 2019 — den 11. december 2019.
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Da klager var i virksomhedspraktik pa det tidspunkt, hvor klager skulle vaere genoptaget i ar-
bejdsmarkedspensionen i henhold til naevnte tiltraedelsesoverenskomst, var klager ikke omfattet
af forsikringen ved fgrtidspension, jf. PensionDanmarks forsikringsbetingelser § 16, stk. 3.

Den for sene indbetaling fra arbejdsgiveren kan ikke give klager bedre rettigheder end dem, han
ville have haft ved en rettidig indbetaling.

Af akterne fremgik endvidere, at klager ikke havde vaeret pa det ordinaere arbejdsmarked siden
2010, hvorefter klager havde veeret pa offentlig forsgrgelse, idet klager fx var i jobafkla-
ring/ressourceforlgb i 2017, i virksomhedspraktik i 2018, ligesom klager forinden havde veeret pa
sygedagpenge bl.a. i en leengerevarende periode fra december 2016 til juni 2017.

Klager havde altsa allerede forud for genoptagelsen i arbejdsmarkedspensionen i 2018 men ogsa
forud for blodproppen i hjernen i 2021 sa massive helbredsproblemer af savel fysisk som af psy-
kisk karakter, at klager heller ikke ved en individuel vurdering ville kunne blive omfattet af forsik-
ringen ved fgrtidspension ved genoptagelsen.

Det var saledes de eksisterende helbredsproblemer og ikke blodproppen i hjernen, der var arsag
til klagers ansaettelse i virksomhedspraktik bade hos den pagaldende arbejdsgiver men ogsa hos
andre tidligere arbejdsgivere.

Derfor fastholder selskabet, at klager ikke er berettiget til udbetaling af ydelser ved fgrtidspensi-
on, da klager var i virksomhedspraktik pa det tidspunkt, han var optagelsesberettiget i arbejds-
markedspensionen i PensionDanmark, og da en individuel vurdering ikke ville fgre til andet resul-
tat.

Det skal afslutningsvis bemaerkes, at der blev givet en anden begrundelse ved de fgrste afslag,
fordi de manglende pensionsbidrag blev indbetalt som et engangsindskud, hvorfor det blev vurde-
ret, at der ikke var indbetalt pensionsbidrag i mindst 12 maneder inden for de seneste fire ar."

Klageren har i besked af 12/7 2022 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg er helt og aldeles uenig i PensionDanmarks afsnit i sagsfremstillingen hvoraf fremgar:

'Klager havde altsa allerede forud for genoptagelsen i arbejdsmarkedspensionen i 2018 men ogsa
forud for blodproppen i hjernen i 2021 sa massive helbredsproblemer af savel fysisk som af psy-
kisk karakter, at klager heller ikke ved en individuel vurdering ville kunne blive omfattet af forsik-
ringen ved fgrtidspension ved genoptagelsen'

Da jeg fik min blodprop fremgik det af PensionDanmarks 'min side', at jeg var daekket af belgb i
forbindelse med fgrtidspension. Mine helbredsproblemer forud for blodproppen var ikke massive,
ville aldrig have fgrt til tilkendelse af fgrtidspension da de var forbigaende. En alvorlig forstuvning
af ankel og en depression .... Den eneste arsag til at jeg har faet tilkendt fgrtidspension er min
blodprop.

Jeg synes det tangerer unddragelse af rettigheder nar PensionDanmark forsgger at undvige at ud-
betale den forsikring, jeg er deekket af. Endvidere er det usmageligt nar de benytter sig af denne
nedsaettende beskrivelse af mig. Jeg var da jeg fik blodproppen en ung mand pa [i trediverne], der
har veeret tilknyttet arbejdsmarkedet siden 13 ars alderen.
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Jeg haber meget | vil huske p3, at PensionDanmark gerne modtager forsikringstagere — og deres
penge — fra alle samfundslag, men at de lader til ikke at ville udbetale til dem, der har haft lidt
modgang i livet, selvom man som jeg, har klaret mig godt endda. Pa nser da blodproppen ramte.
Det fgles som en ulige kamp jeg skal keempe."

Nzevnets sekretariat har den 22/9 2022, 29/11 2022 og 7/3 2023 bedt selskabet om yderligere

oplysninger og bemaerkninger. Selskabet har herefter i brev af 26/10 2022 til naevnet bl.a. an-

fort:

"Vi vedlaegger uddrag af de kommunale akter, hvoraf fremgar, at klager var i virksomhedspraktik i
perioden 1. november 2018 til 25. november 2018 hos [arbejdsgiver] med det formal at fremvise
kompetencer til efterfglgende ansattelse i ordinzer beskaftigelse, og at klagers anszettelsesfor-
hold varede til 30. november 2019, jf. bilag 5....

... det fremgar af sagsakterne fra kommunen, at klager over en meget lang arraekke har haft og
stadig har fysiske og psykiske helbredsproblemer, som bl.a. har betydet, at klager har vaeret i en
reekke virksomhedspraktikker, bade fgr, efter og ved ansettelsen ved ... og indtil blodproppen i
hjernen i juli 2020, jf. bilag 5.

Klagers helbredsproblemer fgr blodproppen er efter vores opfattelse for det fgrste en vaesentlig
arsag til, at genoptraeningen efter blodproppen ikke har fgrt til et bedre resultat, og for det andet
den vaesentligste arsag til, at klager far tilkendt offentlig f@rtidspension, idet fglgerne efter blod-
proppen i hjernen efter vores opfattelse hovedsageligt har medvirket til at fremskynde fgrtids-
pensionstilkendelsen.

Arbejdsgiver har telefonisk oplyst, at indbetalingen af indskuddet pa 19.403 kr. deekker perioden
26.11.18-01.07.19, jf. nedenstaende note fra medlemssystem.

Virk har d.d. oplyst, at indbetaling pd CPR ... /kr. 19.403,00 vedrgrer perioden 261118 — 010719 (...
bedt om denne info/mail 280422) ..."

Klageren har i brev af 16/11 2022 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det, der ryster mig mest er, at PensionDanmark i brevet til Ankenaevnet For Forsikring af den 26.
oktober 2022 skriver fglgende:

'Klagers helbredsproblemer fgr blodproppen er efter vores opfattelse for det fgrste en vaesentlig
arsag til, at genoptraeningen efter blodproppen ikke har fgrt til et bedre resultat, og for det andet
den vaesentligste arsag til, at klager far tilkendt offentlig f@rtidspension, idet fglgerne efter blod-
proppen i hjernen efter vores opfattelse hovedsageligt har medvirket til at fremskynde fgrtids-
pensionstilkendelsen.’

Det er en dybt rystende udtalelse! Jeg har aldrig vaeret syg eller uarbejdsdygtig i en grad, der har
tangeret fgrtidspension. Jeg har aldrig taenkt pa eller overvejet at vaere uden for arbejdsmarkedet.
Jeg har aldrig veeret i dialog med lzege eller Jobcenter om skanehensyn, flexjob eller fgrtidspensi-
on. Det kan undre, hvor PensionDanmark har de antagelser fra.

Forud for blodproppen var jeg sygemeldt med en forstuvet ankel efter en arbejdsskade og efter-
felgende en depression med udslag i [familiemaessige forhold]. Hverken fod eller depression har
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vaeret medvirkende arsag til min blodprop, og ingen af delene er arsag til eller har sammenhang
med beslutningen om at tilkende mig fgrtidspension. Efter blodproppen var jeg i [sygehus] regi
gennem en laengere udredning med henblik pa at afklare arsagen til min blodprop. Arsagen kunne
ikke findes. Mine helbredsproblemer forud for blodproppen har ikke sammenhaeng med, at min
genoptraening ikke forte til et bedre resultat. Arsagen er, at jeg blev ramt af en stor blodprop i
venstre side af hjernen med massive skader til fglge.

Efter blodproppen er jeg, som beskrevet i min klage af den 29. november 2021, ramt af stort set
alle de kendte eftervirkninger: forvirring, tristhed, depressive tanker, hjernetreethed med mange
flere. Det hele fremgar af den neuropsykologiske undersggelse, der er fremsendt til PensionDan-
mark fra ... Kommune tillige med sagens gvrige bilag. Tilkendelsen af fgrtidspension har alene af-
st i min blodprop. Havde jeg veeret mindre skadet efter min blodprop kunne afklaring til fleks-
eller stgttejob muligvis have kommet pa tale. Desvaerre er jeg sa hardt ramt, at jeg ikke er i mal-
gruppen for afklaring til hverken fleks- eller stgttejob.

Hvordan PensionDanmark kommer frem til, at mine helbredsproblemer fgr blodproppen efter de-
res opfattelse for det fgrste er en vaesentlig arsag til, at genoptraeningen efter blodproppen ikke
har fgrt til et bedre resultat, og for det andet er den vaesentligste arsag til, at jeg far tilkendt of-
fentlig fertidspension, idet fglgerne efter blodproppen i hjernen efter PensionDanmarks opfattel-
se hovedsageligt har medvirket til at fremskynde f@rtidspensionstilkendelsen, er en gade. Hvor-
dan kan mine helbredsproblemer fgr blodproppen vaere en vaesentlig arsag til, at genoptraeningen
efter blodproppen ikke har fgrt til et bedre resultat? Det er geetterier fra PensionDanmarks side
uden afsaet i laegelige oplysninger eller i Jobcentrets indstilling til f@rtidspension og uden sam-
menhang til afggrelsen om tilkendelse af fgrtidspension. Mine helbredsproblemer fgr blodprop-
pen ville aldrig have fgrt til en fgrtidspension eller et skanejob eller beskaeftigelse pa szerlige vil-
kar. Hvordan er PensionDanmark naet frem til, at fglgerne af blodproppen har medvirket til at
fremskynde fgrtidspensionstilkendelsen? Jeg er dybt rystet over at et pensionsselskab kan frem-
sezette pastande uden laegeligt og fagligt belaeg.

Selskabet har i brev af 13/1 2022 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi vedlaegger en oversigt over klagers forsgrgelseshistorik (side 1-4), som viser, at klager har haft
en sporadisk tilknytning til arbejdsmarkedet siden 2010, ligesom klager heller ikke vaeret ansat i
ordinzer beskaeftigelse siden da, idet klager har veeret ansat i job med Igntilskud, har vaeret ansat i
flere virksomhedspraktikker og har faet bevilget et ressourceforlgb.

Som det fremgar af alle ovennavnte anseaettelser, herunder ansaettelsen ved [virksomhed], var
formalet med disse, at klager efterfglgende skulle anszttes i ordinzer beskaftigelse ...

Vi vedlaegger for god ordens skyld relevante sagsakter fra kommunen.

| store dele af sagsakterne finder vi subjektive ikke-laegefaglige udtalelser fra klager, som i flere til-
feelde synes at blive lagt til grund ved nogle af de behandlende sundhedspersoners vurdering. Det
er endvidere vores vurdering efter en gennemgang af sagsakterne, at de reelle fglgevirkninger af
blodproppen i hjernen fremstar som uafklarede, men pa grund af tilkendelsen af offentlig fgrtids-
pension vil der tilsyneladende ikke ske yderligere udredning.



Ankenaevnet for Forsikring

10.

98306

Ved vores vurdering har vi lagt veegt pa nedenstaende oplysninger og har derfor vurderet, at det
iseer af klagers bestaende psykiske lidelse — personlighedsstruktur med dyssociale traek — men og-
sa de bestaende fysiske lidelser i knae og ryg, der har veeret medvirkende til klagers langvarige for-
Igb i offentligt regi, ligesom det er vores vurdering, at det er klagers bestaende psykiske lidelse,
der er i overvejende grad er medvirkende til, at klager ikke har veeret i stand til at gennemfgre
den ngdvendige behandling /genoptraening af fglgerne efter blodproppen i hjernen. Efter vores
vurdering har blodproppen i hjernen derfor alene medfgrt, at kommunen har kunnet stoppe den
langvarige udredning af klager og herefter lade klager overga til andet forsgrgelsesgrundlag (= of-
fentlig fgrtidspension).

Den 30. juni 2020 sygemeldes klager pa grund af stress.

Den 9. juli 2020 fik klager blodprop i talecentret i hjernen. Der er behov for genoptraening gennem
leengere tid.

Ved telefonsamtale den 28. august 2020 er noteret, at klager taler fint i telefonen.

| Status i Traening af 28. august 2020 fremgar, at klager er plaget af gamle skader ift. knaeet og
ryggen.

| statusattest af 10. september 2020 star, at der ved sidste bes@gg pa neurologisk afdeling den 25.
august 2020 ikke blev observeret ordfindingsbesveer.

| statusattest af 12. november 2020 fremgar, at klager har restitueret sig fint efter blodproppen.
Derudover fremgar, at klager inden blodproppen blev henvist til psykolog.

| referat fra mgde i hjerneskadeteamet den 25. november 2020 fremgar, at klager har det psykisk
darligt men ikke udelukkende pa grund af blodproppen.

Af journal af 2. marts 2021 fra [sygehus] star i uddrag:

e Henvist til neuropsykologisk vurdering

e | 2011 set i psykiatrien pa grund af vanskeligheder med temperamentet og er beskrevet med
personlighedsstruktur med dyssociale traek

e (delagde tidligere sit knae pa grund sport

e Har haft et betydeligt alkohol- og stofmisbrug

e Den9.juliindlagt pa grund af blodprop i hjernen

e Den 13. juli 2020 tilset af logopeaed, der fandt stor sproglig fremgang, let flydende afasi, let
verbal apraksi samt leese- og skrivevanskeligheder. Ordforrdd og abstraktionsniveau er upa-
faldende

| udtalelse fra neuropsykologisk klinik i ... af 8. juli 2021 vurderer psykologen pa baggrund af 'den
endnu sparsomme kontakt med klager', at klagers aktuelle psykiske tilstand er praeget af massiv
hjernetraethed som fglge af blodproppen.

| VUM udredning og samlet faglig vurdering af klager fra 19. maj 2021 fremgar fglgende (i ud-

drag):

e Har darlig knae, har tennisalbue og rygsmerter, som svaekker klagers fysiske funktionsevne
(skader fgr blodproppen).
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e Klagers psykiske funktionsevne er svaekket som fglge af personlighedsstruktur med dyssociale
treek og mulig depression (f@r blodprop i hjernen).

e Opsummeret er det vurderet, at klagers samlede funktionsevne er betydeligt nedsat som fgl-
ge af erhvervede vanskeligheder efter blodprop, opvaekstbetingelser samt personligheds-
struktur."

Klageren har i besked af 6/2 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Forst vil jeg understrege, at jeg har arbejdet siden jeg var 13 ar gammel. Jeg har altid mgdt til ti-
den og udfgrt de opgaver, jeg er blevet sat til, og har faet ros for udfgrelsen. Jeg har veeret til-
meldt flere uddannelser, herunder [erhvervsuddannelser], men har af flere arsager ikke gennem-
fgrt uddannelserne. Det jeg har gennemfgrt er [erhvervsuddannelse], hvorefter jeg var ansat pa
[arbejdsgiver 1] i 2% ar, jeg har arbejdede pa [arbejdsgiver 2] gennem 1 ar og 8 maneder, hvor jeg
bl.a. tog hygiejnebeviset og havde ansvaret for lageret, jeg har af to omgange vaeret i militaeret.
Fgrst som ... pa ..., jeg fik skinnebensbetaendelse og var sa hardt ramt, at jeg matte fratraede frivil-
ligt for at komme mig og derefter genansgge. Derefter ved ... i ..., hvor jeg var indtil jeg fik en knae-
skade i forbindelse med traeningen - jeg landede pa en traestub med mit hgjre knae og var derefter
ude af stand til at Ipbe, cykle og ga pa stiger gennem flere ar. Jeg har efterfglgende haft flere for-
skellige jobs, herunder som ansat ved et vikarbureau hvor mine ydelser blev efterspurgt, tillige
som [praktiske fag]. Jeg arbejdede som ufagleert og det er sket en del gange, at nar jeg s@gte job
bad arbejdsgiver mig om at spgrge efter et tilskud til gengzeld for et job. Det er kendt som kamu-
fleret arbejdsgivertilskud og alle ufaglaerte der har vaeret i 'systemet' kender til det. Det er saledes
disse kamuflerede arbejdsgivertilskud PensionDanmark klandrer mig for og i deres seneste udta-
lelser understreger med gult. Der er ikke fokus pa alle succeserne, hvor jeg har knoklet og veaeret
vellidt. Det undrer at PensionDanmark har et sa udpraeget fejlfinder fokus. Det er ellers ikke et kri-
terie for medlemskab, at man er uddannet og kun har laengerevarende anszettelser. Husk at jeg
fortsat star registreret som veerende daekket af ydelse ved tabt arbejdsevne!

Jeg vil til slut igen papege, hvor rystet jeg er over, at PensionDanmark udtaler sig om fglgerne af
min blodprop i hjernen, det lader til at PensionDanmark ikke har leest op pa beskrivelserne af de
senfglger, jeg er ramt af, bl.a. beskrevet i den neuropsykologiske rapport. PensionDanmark henvi-
ser flere gange i deres gule understregninger til, at jeg har talt upafaldende. Maske de ikke har
naerlaest forlgbsbeskrivelsen? Jeg mistede i forbindelse med min blodprop evnen til at tale, lzeese,
stave. Jeg genvandt efter 4 dage delvis evnen til at tale, hvilket personalet pa neurologisk afdeling
fortalte var forunderligt, at de af og til oplevede patienter komme sig spontant. Desvaerre kom jeg
mig ikke, jeg genfandt talens brug i et vist omfang men har aldrig genvundet det fulde omfang.
Den neuropsykolog jeg senere konsulterede mente, at jeg skulle have vaeret henvist til [rehabilite-
ringssted], da jeg var sa hardt ramt. Fgr blodproppen havde jeg rigtig gode talegaver og et keempe
ordforrad. Efter blodproppen s@ger jeg ofte efter ordene og bliver frustreret nar jeg ikke kan for-
mulere mig. Jeg formulerer mig bedre end mange men meget darligere end fgr blodproppen. Men
at blive ramt i talecentret er en ting, at miste og til en vis grad genfinde talens brug er kun en lille
del af den hjerneskade, de senfglger, jeg har padraget mig. Jeg har hjernetraethed, manglende ev-
ner i forhold til struktur og overblik, jeg har ikke energi og kan ikke overskue og planleegge opga-
ver, laegge strategier eller overholde strukturen i min hverdag. Jeg er ude af stand til at fglge pla-
ner, har faet bevilliget en stgtteperson jf. Servicelovens § 85, har brug for hjalp til struktur og
overblik, at huske aftaler og hverdagsopgaver. Jeg har brug for hjalp fra min familie og vil ikke
kunne varetage et arbejde, hverken pa nedsat tid eller uden kompleksitet. Jeg er blevet handicap-
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pet. Og PensionDanmark understreger med gult at jeg taler upafaldende... Det fremgar, at de neg-
ligerer de fglger der har ramt mig efter min blodprop.

Jeg haber pa at jeg i det mindste vil fa den forsikring jeg pa 'min side' i PensionDanmark star som
berettiget til, idet jeg aldrig igen vil kunne varetage et job. Jeg er udmattet efter denne langvarige
proces med pastande og beskyldninger fra PensionDanmark om, at jeg sikkert alligevel ville have
endt pa en fgrtidspension(!) og antydninger (pastande) om, at jeg ma have overdrevet fglgerne af
blodproppen idet jeg har kunnet tale upafaldende. Jeg vil slutteligt tilfgje, at jeg aldrig ville have
kunnet skrive mine partsindleeg uden hjzelp, at jeg er heldig at [pargrende] har kunnet vaere mig
behjalpelig. Teenk en gang pa de personer, der bade er ramt og uden relevant netvaerk til at assi-
stere gennem et langt udslidende forlgb med fornedrelser og udokumenterede pastande."

Selskabet har i brev af 27/3 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Under henvisning til Ankenavnets henvendelse af 7. marts 2023 kan vi oplyse, at vi er enige i, at
klager forst er optagelsesberettiget den 25. november 2018.

Der er herefter indbetalt pensionsbidrag for perioden 28. november 2018 til 10. november 2019.
Da bidragsperioden herefter er mindre end 12 maneder, er klager ikke berettiget til udbetaling af
ydelser ved fgrtidspension, da klagers symptomer debuterede leenge for, klager blev optaget i ar-
bejdsmarkedspensionen.

Vi henviser omkring det laegefaglige til vores tidligere redeggrelser."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen. Uddrag af bilagene gengives nedenfor.

Af klagerens forsgrgelseshistorik fra de kommunale akter fremgar bl.a.:

"Forsgrgelse Periode
Kontanthjzelp jan. 2020 — ikke afsluttet
Dagpenge nov. 2019 - jan. 2020
Dagpenge april 2019 —jul. 2019
Dagpenge sep. 2017 — dec. 2018
Ressourceforlgbsydelse sep. 2017 —sep. 2017
Sygedagpenge sep. 2017 —sep. 2017
Dagpenge jun. 2017 —sep. 2017
Sygedagpenge dec. 2016 —jun. 2017
Dagpenge sep. 2016 — dec. 2016
Dagpenge jun. 2016 —jun. 2016
Sygedagpenge maj 2016 —jun. 2016
Dagpenge jan. 2016 — maj 2016
Uddannelseshjalp dec. 2013 —jan. 2015
Kontanthjaelp feb. 2013 — dec. 2013

Kontanthjaelp nov. 2010 — nov. 2011"
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Af LE 125 Statusattest af 10/9 2020 fra sygehus fremgar bl.a.:

Ved gennemgang af journalen ses fglgende forhold:

Der er tale om en [i trediverne] herre der om aftenen d. 09.07.20 udviklede symptomer pa blod-
prop i hjernen i form af ordfindingsbesvaer.

Han veelger fgrst at se an og indkommer fgrst til sygehuset uden for behandlingsvinduet. hvorfor
der ikke har vaeret mulighed for at tilbyde akut behandling.

Talebesvaeret har initielt under indleeggelsen veaeret persisterende.

Billeddiagnostisk er der ved MR-scanning af cerebrum pavist en blodpropslaesion svarende til ven-
stre pandelap, godt foreneligt med symptomatikken.

Patienten er opstartet i profylaktisk behandling, der anbefales livslang.

Der blev under indlaeggelsen i forbindelse med vurdering ved taleterapeut, fysioterapeut og ergo-
terapeut pavist ordfindingsbesvaer samt mere diffuse kognitive gener, og der blev udarbejdet ta-
leterapeutisk, fysioterapeutisk og ergoterapeutisk genoptraeningsplan.

Patienten blev endvidere henvist til neuropsykolog for bedre at afdaekke de kognitive gener. Han
har ikke veere til den neuropsykologiske vurdering endnu.

Patienten er sidst set pa Neurologisk Afdeling d. 25.08.20, hvor der ikke er observeret udtalt ord-
findingsbesvaer. Dog har patienten oplyst, at han kan have svaert ved at leese tekster, og at han
sporadisk skal lede efter ord."

Af LE 125 Statusattest af 12/11 2020 fra egen laege fremgar bl.a.:

"“[Klageren] havde en blodprop i hjernen i sommer med pavirkning af talen.
Har restitueret sig fint, men fortsat traet og ked af det.

Behandlingen er foregdet pa neurologisk afd. [sygehus]

[Klageren] er fuldt sygemeldt til min januar.

Derudover har der vaeret en del udfordringer [familiemaessigt].

Blev inden han fik sin blodprop henvist til psykolog, men naede ikke at komme i samtaleforlgb
Siden fra [sygehus] henvist til neuropsykolog grundet blodproppen, sa der er lidt at arbejde med
psykisk.

Prognosen er god, men har brug for at komme psykisk ovenpa inden han kan raskmeldes.

Det vurderes for tidligt med virksomhedspraktik eller anden beskzftigelsesfremmende foran-
staltninger.
Dette vil tidligst kunne startes op i januar-februar."

Af referat af m@de i hjerneskadeteamet den 25/11 2020 fremgar bl.a.:

"[Klageren] har det psykisk darligt. Dels grundet hjerneskade, dels grundet personlige forhold
samt jobsituation. Jobcenter pataenker praktik, men er i tvivl om dette er det rette at ggre. Hjer-
neskadekoordinator oplyser, at [klageren] har det sa darligt psykisk, at han har sveert ved at
komme ud af dgren, og har sveert ved at opretholde hans genoptraening, derfor vurderes det at
praktik pa nuveerende tidspunkt ikke er realistisk. Sagsbehandler har anmodet egen laege om en
status. Hjerneskadekoordinator oplyser, at ... er meget utilfreds med kommunikationen med Job-
centret og de krav der stilles til ham, da han har rigtig sveert ved at overskue dem. [Klageren] er
blevet orienteret om de lovgivningsmaessige krav ift. at vaere pa kontant hjzalp, og hjerneskade-
koordinator oplyser, at dette har sldet ham helt ud, da han ikke kan rumme det.
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[Klageren] kan ikke overskue genoptraeningen pt. og han er derfor ikke i gang.

Egen laege samt psykolog hjelper ham pt. videre. Det kunne give mening at der bliver etableret en
form for fast struktur, evt. gennem bostgtte, dog er det fortsat uvist hvilken indsats der vil give
mening for [klageren], da det er uvist om han vil tage imod denne hjzlp.

[Klageren] er udfordret emotionelt som fglge af hjerneskaden."

Af neuropsykologisk undersggelse fremgar bl.a.:

"NEUROPSYKOLOGISK UNDERS@GELSE DEN 04.01.21 (ANAMNESE), 23.02.21 (TESTNING) OG
25.02.21 (TESTNING).

Anamnese

Indikation for psykolog

2011 tilset i psykiatrien pga. vanskeligheder med sit temperament, som han fik hjalp til at hand-
tere. Beskrevet med personlighedsstruktur med dyssociale traek.

Dispositioner

Somatisk

Pa ... side har der veeret blodpropper hos flere

Psykisk

Ingen kendte, men pt. har selv haft en depression i 2015, der blev behandlet med medicin og
samtaler hos e.l.

Undersggelse

Klinisk indtryk

Samtalen den 04.01 .21 gennemfgres telefonisk grundet Covid-19. Pt. er orienteret i tid, sted og
personlige data.

Under optagelse af anamnese bemaeerkes, at pt. har svaert ved at redeggre kronologisk for sit ar-
bejdsliv.

Sprogligt hgres over tid snublen over ord og utydelig udtale og det vurderes at vaere treethedsbe-
tinget. Talehastigheden er forholdsvis hgjt og pt. har meget pa hjerte.

Ordforrad og abstraktionsniveau er upafaldende.

Den emotionelle kontaktevne vurderes kendetegnet ved, at pt. hurtigt kan omstille sig og lytte sig
ind pa sin samtalepartner og har en bevidsthed om sit temperament. Der hgres ikke tegn pa en
&ngstelig eller depressiv tilstand.

Der vurderes at ske en udtraetning efter ca. 30-45 minutters samtale.

Testresultater
Pa baggrund af anamnesen og den formelle neuropsykologiske undersggelse vurderes, at pt.
praemoibide begavelsesniveau er omkring gennemsnittet for normalomradet.

Det ses at det basale visuomotoriske tempo er let til moderat nedsat. Der ses ingen klare vanske-
ligheder ved delt opmaerksomhed, men moderate til sveere vanskeligheder med skiftende op-
marksomhed. Den auditive koncentrationsspaendvidde er let nedsat for tal og upafaldende for
szetninger. Evnen til at fastholde og bearbejde information i arbejdshukommelsen er let til mode-
rat nedsat.
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Der ses moderate vanskeligheder med at mobilisere ord i sdvel semantisk som fonemisk kategori.
Der ses en let nedsat evne til at forklare ords betydning og let nedsat verbalt abstraktionsniveau.

Visuelt ses kvalitativt svaere vanskeligheder med. visuel afsggning. Der ses en lidt langsommelig
overbliksdannelse over en kompleks figur. Der ses gode visuokonstruktive evner og upafaldende
evne til visuelt abstrakt analyse. Der ses en god evne til sekventiel analyse af visuelt materiale
med socialt Indhold.

Der ses en traeg og nedsat evne til at indlaere verbalt materiale. Desuden ses en diskret nedsat ev-
ne til at genkalde det verbale materiale. Der ses en nedsat evne til at lagre en kompleks visuel fi-
gur, hvorimod genkaldelsesfunktionen er intakt. Der opnas indtryk af, at vanskelighederne pa det
visuelle omrade bl.a. skyldtes mangden af informationer.

Konklusion og plan

Det drejer sig om en nu [i trediverne] mand, der har haft en lidt sveer opveekst, haft vanskelighe-
der med sit temperament, haft misbrug af stoffer og alkohol samt har haft lidt sveaert ved at finde
sig til rette i skole- men ikke i arbejdslivet.

Den 09.07.20 blev pt indlagt efter han tidligere pa dagen havde oplevet pludselig opstaet ekspres-
siv afasi, synkebesvaer og to gange opkastninger. MRC den 10.07.20 viste frisk infarkt pa venstre
side frontalt praecentralt sv.t Broca-omradet. Tilset af ergoterapeut den 10.07.20, der vurderede
at pt. havde brug for neurorehabilitering under sin indlaeggelse. Den 10.07.20 tilset af logopaed,
der fandt Broca afasi, svaer verbal apraksi, sveert nedsat sprogfunktion, god sprogforstaelse samt
leese- og skrivevanskeligheder. Den 13.07.20 tilset af logopaed, der fandt stor sproglig fremgang
dermed let flydende afasi, let verbal apraksi samt laese- og skrivevanskeligheder. Blev udskrevet
den 13.07.20 under diagnosen Hjerneinfarkt og med henvisning til neuropsykolog.

Ved samtalen den 04.01.21 fortezeller pt. om vanskeligheder med udtraetning, nedsat mentalt
tempo, koncentrations- og hukommelsesbesvaer, overbliks- og planlaegningsbesveer, nedsat initia-
tiv, sproglige vanskeligheder (ordfindingsbesvaer, bytter rundt pa ord og flere stavefejl), gget tem-
perament, mere angst og tristhed, mere gradlabil og mere rastlgs.

Testningen den 23 og 25.02.21 tegner et billede af en normalt begavet mand med tilkomne van-
skeligheder men ogsa en del ressourcer i behold. Det ses at det grundleeggende tempo, nar han
skal udfgre en simpel tegneopgave, er let til moderat nedsat. Der ses ikke klare vanskeligheder
med at have fokus pa to ting ad gangen, men nar pt. skal skifte mellem opgaver han brug for vae-
sentlig leengere tid bl.a. til at omstille sig. De ses at pt. har lidt svaert ved at fastholde brudstykker
af informationer i hovedet, hvorimod han upafaldende kan hgre og fastholde en saetning. Der er
saledes tegn pa, at pt fungerer bedst, nar han ikke selv skal finde en sammenhang men i stedet
far den givet. Der ses ogsa en let til moderat nedsat evne til at have flere bolde i luften ad gangen.
Sprogligt har pt betydeligt sveaert ved at finde ord og kan derfor have sveert ved at forklare sig sa
praecist og skarpt som vanligt. Det medfgrer, at han fx vil have mere vanskeligt ved at indga i en
diskussion pa vanligt niveau. Visuelt har pt. rigtigt sveert ved at finde det han ser efter og har lidt
sveert ved at danne et overblik over det han ser. Ud over det har pt. gode evner pa det visuelle
omrade; herunder

handveerksmaessige faerdigheder. Dog har pt. ogsa sveert ved at handtere mange visuelle informa-
tioner pa en gang. Mht. indlzaering og hukommelse sa er pt. lidt nedsat mht. over tid at huske det
han laeser og hgrer; hvorimod han umiddelbart efter at have laest eller hgrt noget ikke vanske-
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ligheder med at huske det. Det samme billede tegner sig for noget han ser. Her ses isar, at det er
svaerere for pt. at fa lagret informationer, nar han skal forholde sig til mange pa en gang.

Der er ikke foretaget entydige eksekutive test (bl.a. til analyse af evnen til at Igse problemstillin-
ger), men ud fra skadelokalisationen vil pt. formodentlig have svaerere end de fleste med at skabe
struktur og overblik og dermed Igse en ukendt opgave. Dertil kommer ovennaevnte vanskelighe-
der samt massiv traethedsproblematik, der vil give pt. vanskeligheder ift. at kunne varetage selv
hverdagens kendte og mere rutinepraegede aktiviteter. Det bgr bemaerkes, at der er tale om en
traethed, hvor pt. pa en god dag har en treethed, som personer, der ikke har haft en hjerneskade,
ikke har oplevet styrken af. Dette er en traethed, der ikke kan reguleres vaesentligt med kost eller
fysisk aktivitet.

Eftersom der nu er gdet mere end et halvt ar siden erhvervelsen af vanskelighederne vurderes, at
der fremadrettet kun vil komme sparsom spontan bedring. Yderligere bedring af funktionsniveau
vil saledes primaert komme via tilegnelse af kompenserende strategier. Desuden vurderes, at pt.
star i en saerdeles svaer situation, hvor han grundet sin personlighedsstruktur har brug for at have
kontrol. Den tilkomne hjerneskade forhindrer ham i at opna denne kontrol. Dette medfgrer en ak-
tivering af en massiv og grundleeggende angst, der let viser sig som vrede/aggression.

En tilbagevenden til arbejdsmarkedet pa nuvaerende tidspunkt vurderes derfor saerdeles risikabelt
og vil let forsteerke uadreagerende adfeerd hos pt. Derfor anbefales, at pt. fgrst skal laere at forsta
hvad der er sket med ham og hvordan han kan overkomme de tilkomne vanskeligheder | hverda-
gen fgr han afprgves pa arbejdsmarkedet.

Da der ses et seerdeles vanskeligt samspil mellem pts. traethed, kognitive vanskeligheder og sarba-
re psyke med tendens til udadreagerende adfaerd vurderes, at der er behov for specialiseret neu-
ropsykologisk viden for at opna klarleeggelse og implementering af kompenserende strategier. Pa
denne baggrund anbefales et intensivt tveerfagligt rehabiliteringsindsat hvor pt. er fast tilknyttet
en neuropsykolog og i et vist omfang skaermes i fx gruppesammenhange."

Af VUM og samlet faglig vurdering af klageren af 19/5 2021 fremgar bl.a.:

"Fysisk funktionsnedszettelse (A)

Oplysninger fra borgeren (A)

Megde d. 4. marts 21:

[Klageren] forteeller, at han har darligt knee, kan ikke cykle, er undersggt, har ikke smerter, men
har behov for hvile, da kan hzeve. [Klageren] fortzller, at han har tennisalbue grundet overbelast-
ning. Ryg: smerter i periodevis, kan komme ud af det bl3, ikke undersggt, gar i sig selv.

Sagsbehandlers bemaerkninger (A)

Det vurderes, at [klagerens] fysiske funktionsevne er svaekket grundet smerter i knze, albue, ryg.
Det medtages i vurderingen, at [klageren] ved hvile kan reducere smerter ligesom smerter i ryg
spontant kan ga i sig selv. Det vurderes, at [klagerens] mobilitet ikke er pavirket i en grad der krae-
ver kompensation ud over hvile.

Fysisk funktionsnedszettelse
1=Let problem (en smule, lidt)
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Behandlede temaer (A)
mobilitetsnedsaettelse

Psykisk funktionsnedszettelse (B)

Oplysninger fra borgeren (B)

Mgde d. 4. marts 21:

[Klageren] fortzeller, at han har veeret indlagt pa afd. P, og har tbl. Truxal til at berolige sine tan-
ker. [Klageren] forteaeller, at han har sveert ved at tage medicin, da han far tgr mund, og synes, at
han efter indtag af medicin er tung i hovedet som om han havde rgget joints.

[Klageren] oplyser, at han har ubearbejdede problematikker omkring dgdsfald i sin familie, egen
sygdom med blodprop i hjerne og evt. depression. [Klageren] fortzeller, at han skal genanvises til
psykolog, men ikke kommer op om morgenen i tide til at fa bestilt tid

Oplysninger fra andre (B)

Mgde d. 4. marts 21:

Hjerneskadekoordinator oplyser, at [klageren] er i forlgb hos psykolog.

Fra uddrag af neuropsykologisk undersggelse d. 4. jan. 21: 2011 tilset i psykiatrien pga. af vanske-
ligheder med sit temperament, som han fik hjaelp til at handtere. Beskrevet med personligheds-
struktur med dyssociale traek

Sagsbehandlers bemaerkninger (B)

Det vurderes, at [klagerens] psykiske funktionsevne er sveekket som fglge af mulig personligheds-
struktur med dyssociale treek, samt ubearbejdede problematikker i form af dgdsfald i familien og
egen sygdom, herunder blodprop i hjernen og mulig depression. Det medtages i vurderingen, at
[klageren] er ordineret medicin for at berolige tanker, men ikke tager disse kontinuerligt.

Psykisk funktionsnedsaettelse
2 = Moderat problem (middel, noget)

Behandlede temaer
mulig depression, blodprop i hjernen

Socialt problem (C)

Oplysning fra borgerne (C)

Mgde d. 4. marts 21:

[Klageren] fortzeller, har tidligere taget stoffer, intet indtag nu.

Oplysninger fra andre (C)

Sagsbehandlers bemaerkninger (C)

Det vurderes, at [klageren] ikke er i risiko for tilbagefald i misbrug og ligeledes ikke er i risiko for at

udvikle szerlige sociale problemer

Socialt problem
0= Intet problem (ingen, fraveerende, ubetydeligt)
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Samlet faglig vurdering
Faglig vurdering — Beskrivelse

Det er vurderet, at [klagerens] samlede livssituation er kompleks som fglge af erhvervede vanske-
ligheder efter blodprop i hjernen

Det er fremkommet i voksenudredningen, at [klageren] i teorien kan varetage de fleste relevante
almindelige dagligdags opgaver der er forbundet med at leve et selvstaendigt voksenliv pa egne
premisser, men ikke udfgrer opgaverne i praksis grundet treethed og manglende overskud og
overblik

Opsummeret sa er det vurderet, at [klagerens] samlede funktionsevne er betydeligt nedsat som
folge af erhvervet vanskeligheder efter blodprop i hjernen, opvaekstbetingelser samt person-
lighedsstruktur. Det vurderes, at [klagerens] vanskeligheder bgr understgttes af laegefaglig samt
neuropsykologisk indsats, som i kombination med leegefaglig udredning vurderes at kunne stabili-
sere [klagerens] samlede funktionsevne, sa han pa sigt tillaerer sig kompenserende strategier, og
accepterer sin situation, sa han i videst muligt omfang kan veaere sa selvhjulpen som muligt. Det er
vurderet, at [klageren] har behov for rehabiliterende socialpsedagogisk stgtte jf. § 85 for at under-
stptte iveerksat behandlingsforlgb."

Det er vurderet, at [klageren] er i personkredsen der kan tilbydes rehabiliterende socialpaedago-
gisk stgtte jf. § 85 i Lov om Social Service, da hans samlede funktionsevne vurderes betydeligt
nedsat."

Af mail af 20/5 2021 fra fysioterapeut til jobcentret om status pa treening fremgar bl.a.:

"[Klageren) har veeret i traening siden 28.08.20

| treening har der vaeret fokus pa energi forvaltning og rad og vejledning ift. struktur af hans hver-
dag.

Det har veeret sveert at komme igennem til [klageren]. Da han mentalt har vaeret fyldt grundet pa-
rallel kgrende forlgb [familiemaessigt]. Der har vaeret perioder hvor [klageren] har vaeret pauseret
grundet han ikke har haft det mentale overskud.

[Klageren] fornemmes at have et stort stress niveau igennem hele forlgbet. Der skal p.t. ikke
mange ting til fgr at [klagerens] overskud bliver opbrugt. Han fortzeller at han er plaget meget af
hjernetraethed og at han fgler sig ofte stresset og draenet over sma eller store kontroverser med
'systemet’.

Der har veeret forsggt at fa [klageren] til at vaere mere opsggende pa hverdags aktiviteter. Blandt
andet at komme ud at ga ture pa ugentlig basis. [Klageren] oplever ikke at traening giver fornyet
energi, men i stedet er dreenende ift. energiniveauet.

[Klageren] er plaget af gamle skader ift. knaeet og ryggen og har vaere meget begraensende ift.
hvad [klageren] kan deltage i. Det er lykkes at bedre [klagerens] konditionering og udholdenhed i
nogen grad, igennem ugentlige gature.

Det vurderes at [klageren] pa nuveerende tidspunkt ikke er stand til at fortszette i traening."

Af udtalelse af 8/7 2021 fra klagerens psykolog til jobcentret fremgar bl.a.:
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" [Klageren] er en nu [i trediverne] mand, som juli 2020 padrog sig en hjerneskade p.g.a. en blod-
prop i hjernen. [Klageren] er i den forbindelse sygemeldt, og [klageren] er derefter matchet aktivi-
tetsparat kontanthjaelpsmodtager.

[Klageren] har grundet hjerneskaden faet fysiske og psykiske vanskeligheder, hvor [klageren],
hjerneskadekoordinator, praktiserende lszege samt neuropsykolog fra [sygehus] vurderer, en tilba-
gevenden til arbejdsmarkedet er usandsynligt bade nu og pa sigt. Samtidig er det blevet anbefa-
let, at [klageren] far tilknyttet en neuropsykolog.

Da [klagerens] sag pateenkes at blive forelagt rehabiliteringsteamet med henblik pa vurdering af,
om [klageren] kan vaere malgruppe pa andet forsgrgelsesgrundlag, gnskes en beskrivelse af hans
aktuelle psykiske tilstand.

[Klageren] blev af egen laege henvist til mig marts 2021 via regionens sygesikringsaftale under ka-
tegorien: Personer ramt af alvorlig invaliderende sygdom. Jeg har set [klageren] 2 gange - hen-
holdsvis 06.05. + 03.06.21.

Det er min vurdering pa baggrund af den endnu sparsomme kontakt med [klageren], at [klage-
rens] aktuelle psykiske tilstand er praeget af massiv hjernetraethed som fglge af blodproppen.”

Af sagsbeskrivelse af 19/8 2021 pa baggrund af 4 punkter i skemaet for dbenbart formalslgse

sager fremgar bl.a.:

"“[Klageren] har i juli 2020 padraget sig en hjerneskade og er i den forbindelse blevet sygemeldt og
derefter matchet aktivitetsparat kontanthjaelpsmodtager. Trods tilknytning til hjerneskadekoordi-
nator, genoptraeningsprogram, tilknytning til neuropsykolog og senest §85 stgtte er der ikke sket
en udvikling i [klagerens] udfordringer der har bragt ham taettere pa arbejdsmarkedet siden juli
2020. Det er praktiserende leege, neuropsykolog og hjerneskadekoordinators vurdering at pgl.
grundet sit fysiske og mentale helbred ikke kan fa en tilknytning til arbejdsmarkedet og deltage i
beskaeftigelsesfremmende foranstaltninger i en ukendt og langvarig periode. Det er af klar over-
bevisning af pgl.'s udfordringer er varige og tidsperspektivet samt omfanget af tilbagevenden pa
arbejdsmarkedet er ukendt. Pgl. har massive udfordringer som fglge af den hjerneskade han pa-
drog sig i sommeren 2020, og hjerneskadekoordinator vurderer at der vil veere behov for stgtte
resten af hans liv.

1. Borgerens evne til at varetage almindelig dagligdags aktiviteter er meget svaert nedsat i et om-
fang, hvor stgtteforanstaltninger af praktisk, social eller plejekarakter allerede er ivaerksat i forng-
dent omfang. Det vurderes, at yderligere stgtte ikke kan forbedre borgerens funktionsevne.

Pgl. har siden blodproppen massive udfordringer med at udfgre almindelig dagligdags aktiviteter
og far hjeaelp af [pargrende] til disse. Det er [pargrende] der sgrger for at han far mad, gar i bad og
far klaedt sig pa.

Der har veeret forsggt med genoptraening i perioden 28-08-2020 til 31-05-2021 som matte afbry-
des

da det blev vurderet at [klageren] ikke er i stand til at forsaette i traening.

Det blev vurderet at han ikke har overskud til at deltage aktivt i traeningen, dette grundet den
manglende struktur i dagligdagen som 'larmer' for meget. Det blev ligeledes vurderet at der er
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behov for stgtte i hjemmet til at fa implementeret strategier omkring daglige hvil, dagligdags
struktur og almindelig aktiv deltagelse i hverdagslivet.

| forbindelse med anbefalinger om stgtte i hjemmet dels fra hjerneskadekoordinator, neuropsyko-
log og fysioterapeut har pgl. faet bevilget §85 stgtte.

Formalet med den rehabiliterende socialpaedagogisk indsats er at understgtte den neuropsykolo-
giske behandling, samt stgtte [klageren] i at leve et selvstaendigt voksenliv pa egen praemisser.
Malene for § 85 stgtten er i hovedtraek, at [klageren] fglger behandlingsmaessige tiltag, far stgtte i
eget hjem til strukturering af hverdagen og energiforvaltning, samt stgtte til hensigtsmaessige
kompensations strategier. Derudover skal [klageren] ved hjeelp af samtaler fa en stgrre forstaelse
og accept af hans situation.

2. Helbredsforholdene er i sig selv tilstraekkelige til at forklare borgerens nedsatte funktionsevne.

[Klageren] har faet en hjerneskade efter blodproppen han padrog sig i juli 2020. [Klageren] fysiske
og kognitive udfordringer som fglge af blodproppen herunder hjerneskaden vil vaere tilstraekkeligt
til at forklare hans nedsatte funktionsevne. Praktiserende lzege og neuropsykolog vurderer begge
at en tilbagevenden til arbejdsmarkedet nu eller pa sigt er usandsynlig. (Kildehenvisning — [klage-
ren] LE265 maj 2021 - samt — PSYK125 juli 2021)

3. Der foreligger en klar diagnose, relevant behandling er gennemfgrt, og prognosen er sikker.

[Klageren] har faet en hjerneskade som fglge af en blodprop i hjernen (Kildehenvisning — L£125
september 2020 — samt - neuropsykologisk undersggelse)

4. Prognosen indebarer, at funktionsevnen og dermed arbejdsevnen ikke kan udvikles gennem
behandling eller traening.

Der har vaeret forsggt med genoptraening i ca. 9 maneder som matte afbrydes da man vurderet at
[klageren] ikke var i stand til at deltage i treeningen. De 9 maneders treening har ikke bragt [klage-
ren] teettere pa arbejdsmarkedet.

Jf. praktiserende laege er der ingen yderligere behandlingsmuligheder. Der ses ikke nogen skane-
hensyn som vil kunne ggre at [klageren] kan varetage et arbejde, hverken nu eller pa leengere sigt
(kildehenvisning — LE265 maj 2021).

Umiddelbart vil funktionsevnen og dermed arbejdsevnen ikke udvikles i sadan en grad gennem
behandling eller traening til at kunne varetage et arbejde, da praktiserende laege og neuropsyko-
log vurderer tilbagevenden til arbejdsmarkedet nu eller pa sigt er usandsynlig."

Af indstilling af 6/9 2021 til fgrtidspension fremgar bl.a.:

"Indstilling ved abenbar formalsigs jf. Lov om social pension § 18, stk. 2 nr. 1 vedr. [klageren]
Der indstilles til, at sagen overgar til behandling efter reglerne om fgrtidspension efter lov om so-
cial pension.

Det vurderes, at [klagerens] arbejdsevne er varigt nedsat, og at nedsaettelsen er af et sadant om-
fang, at han uanset mulighederne for stgtte efter geeldende lovgivning ikke vil blive i stand til at
blive selvforsgrgende ved indtaegtsgivende arbejde.
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Sagen sendes til behandling i Pensionstilkendelse, uden at den forud har veeret behandlet i reha-
biliteringsteamet, idet det ud fra den samlede sag vurderes for helt abenbart, at arbejdsevnen ik-
ke kan forbedres. Sagen har den 23.08.2021 vaeret ved sundhedskoordinator, der vurderer at kri-
terierne for dbenbar formalslgs er opfyldte.

Beskrivelse af hvilke helbredsmazessige forhold der er veegtet:

| forhold til vurderingen af indstilling efter betingelserne for dbenbart formalslgs er det vaegtet fra
sundhedskoordinator, at der er tale om fglgende diagnoser; fglger efter blgdning eller blodprop i
hjernen.

Der foreligger fglgende helbredsmaessige oplysninger; LE265 af den 26.05.2021, LE125 af den
12.11.2020 samt neuropsykologisk vurdering fra [sygehus] af den 04.01.2021.

Samlet set fremgar det, at der er tale om [klageren] [i trediverne] som har fglger efter en blod-
prop i hjernen i juli 2020. Der har vaeret ivaerksat genoptraening af bade fysisk og psykisk karakter.
Det fremgar af psyk 125 af den 08.07.2021 samt status fra genoptraening af den 20.05.2021, at
[klageren] kun har haft sparsom effekt af genoptraeningen.

[Klagerens] psykiske funktionsniveau er beskrevet massivt pavirket som fglge af blodprop. Laege-
fagligt vurderes det at prognosen for bedring er darlig.

Beskrivelse at hvilke beskaftigelses- og uddannelsesmaessige forhold der er vaegtet:
[Klageren] seneste job var som ufagleert ... i perioden 01.11.2018-30.11.2019.

[Klageren] er ufaglaert, men har kursus fra ... inden for ... Derudover har [klageren] ogsa erfaring
som [praktiske fag].

Af forsgrgelseshistorikken ses det, at [klageren] siden 2010 har haft sporadisk tilknytning til ar-
bejdsmarkedet. Han har Isbende modtaget dagpenge, sygedagpenge og kontanthjzelp.

[Klageren] modtager aktuelt kontanthjzelp.
Beskrivelse af hvilke sociale forhold der er vaegtet:
Der er beskrevet tidligere misbrug, men aktuelt intet.

[Klageren] er, som fglge af sit funktionsniveau og fglger efter blodprop, bevilget socialpaedagogisk
stgtte efter Lov om social service. Malet er at stgtte [klageren] i energiforvaltning i forhold til
praktiske opgaver, alle almindelige dagligdagsaktiviteter, struktur og overblik. Dertil at stgtte [kla-
geren] i at benytte kompenserende strategier.

[Klageren] har desuden stor hjelp og st@tte fra [pargrende].

Beskrivelse af at relevante indsatser i den beskzaeftigelsesrettede indsats, herunder deltagelse i
ressourceforlgb, er forsggt eller udtgmte:

Der har efter blodprop i juli 2020 ikke vaeret iveerksat beskaeftigelsesrettet tiltag, grundet de hel-
bredsmaessige oplysninger og beskrivelser af funktionsniveauet. Der blev vaegtet at veere fokus pa

genoptraening.
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Samlet set vurderes det, at sagens oplysninger giver en fyldestggrende beskrivelse og dokumenta-
tion for, at muligheder for at udvikle [klagerens] funktionsniveau og arbejdsevne er udtgmte, som
felge af de helbredsmaessige forhold.

Det er saerligt vaegtet, at sundhedskoordinator har vurderet, at sagen pa de foreliggende hel-
bredsmaessige oplysninger kan behandles i pensionsteamet uden foreleeggelse for rehabiliterings-
teamet.

Begrundelse, hvorfor arbejdsevnen anses for varigt nedsat, og hvorfor en eventuel arbejdsevne
ikke lader sig anvende til selvforsgrgelse uanset mulighederne for stgtte efter den sociale eller
anden lovgivning:

Det vurderes samlet set at mulighederne for udvikling af arbejdsevnen er formalslgs grundet syg-
dommens karakter og indvirkning pa [klagerens] funktionsniveau.

[Klageren] er diagnosticeret med fglger efter blodprop.

Den helbredsmaessige prognose i forhold til bedring af funktionsniveauet, er laegefagligt vurderet
darlig.

Det vurderes pa baggrund af den samlede situation, at [klagerens] arbejdsevne anses for vaesent-
ligt og varigt nedsat. Det vurderes, at der ingen arbejdsevne er, som ville kunne bringes i spil og
opna en grad af selvforsgrgelse, uanset stgtte efter den sociale eller beskaeftigelsesrettet lovgiv-
ning. Der vurderes e]j heller at veere indsatser efter gaeldende lovgivning, der vil kunne udvikle
[klagerens] arbejdsevne i en grad, hvor han vil kunne opna tilknytning til arbejdsmarkedet, heller
ikke med stgtte. Dette begrundet med de helbredsmaessige forholds indvirkning pa funktionsev-
nen samt de leegefaglige vurderinger. [Klageren] er beskrevet med massiv hjernetraethed, nedsat
hukommelse, koncentrationsbesvaer, overblik og meget nedsat mentalt tempo.

Diagnosekode:
DI 694 Fglger efter blgdning eller blodprop i hjernen."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"§ 16. Forsikringen ved fgrtidspension, herunder tidlig udbetaling ved ressourceforlgb
Stk. 1. Dette afsnit indeholder de seerlige regler, der gaelder for forsikringen ved fgrtidspension,
sammen med de generelle forsikringsbetingelser. ...

Stk. 18. Den supplerende fgrtidspension, engangsbelgbet ved fgrtidspension og opsparingssikrin-
gen udbetales ikke, hvis der er indbetalt pensionsbidrag fra arbejdsgiveren for mindre end
12 maneder inden for de sidste fire ar, nar symptomerne pa lidelserne, der fgrer til tilken-
delse af offentlig fgrtidspension, er til stede, allerede fgr medlemmet bliver optaget i Pen-
sionDanmark.

Ved fastseettelse af indbetalingsperioden medregnes ikke pensionsbidrag fra arbejdsgive-
ren for perioder med Ign under sygdom, sygedagpenge fra arbejdsgiveren og lignende."
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Naevnet udtaler:

Klageren, der er i trediverne, fik en blodprop i hjernen i juli 2020 og fik hjerneskade. Han mod-
tog fysisk og psykisk genoptraening ved fysioterapeut, hjerneskadekoordinator og neuropsyko-
log. Han blev bevilliget rehabiliterende socialpadagogisk stgtte efter § 85 i lov om social ser-
vice. Han havde kun sparsom effekt af genoptraeningen og blev indstillet til fgrtidspension uden
forudgaende arbejdsprgvning. Han fik tilkendt fgrtidspension pr. 1/11 2021 og ansggte selska-

bet om dakning fra forsikringen ved fgrtidspension.

Selskabet har under sagens behandling ved naevnet anerkendt, at klageren var i ordinzer be-
skaeftigelse ved genoptagelse i arbejdsmarkedspensionen. Selskabet har afvist deekning med
henvisning til, at der ikke var indbetalt pensionsbidrag i mindst tolv maneder inden for de sene-
ste fire ar, og at symptomerne pa de lidelser, der fgrte til tilkendelse af offentlig fgrtidspension,
var til stede, fgr klageren blev genoptaget i arbejdsmarkedspensionsordningen, jf. forsikrings-

betingelsernes § 16, stk. 18.

Klageren gnsker udbetaling af engangsbelgbet ved fgrtidspension og supplerende fgrtidspensi-
on. Han har henvist til "Min side" hos selskabet, hvor der star, at han er omfattet af reglerne for
engangsbelgb ved fgrtidspension og reglerne for supplerende fgrtids- eller seniorpension. Det

er misvisende, at han bade er omfattet og samtidig far afslag.

Klageren har anfgrt, at symptomerne efter blodproppen alene har fgrt til tilkendelse af fgrtids-
pension og ikke var til stede, da han blev optaget i selskabet. Hans hjerneskade har medfgrt
udpraeget hjernetraethed og er sa omfattende, at han er blevet tilkendt fgrtidspension alene ud

fra de laegelige udtalelser.

Han har videre anfgrt, at han fgr blodproppen har vaeret sygemeldt med en forstuvet ankel

efter en arbejdsskade og med en depression grundet familiemaessige forhold. Han har aldrig
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vaeret i et job med saerlige skanehensyn. Kommunen er kendt for den tzette kontakt med virk-

somheder i kommunen og henviser straks ledige til virksomhedspraktik.

Selskabet har anfgrt, at bidragsperioden har vaeret mindre end tolv maneder inden for de sidste
fire ar. Selskabet har fremlagt dokumentation for bidragsbetalinger fra arbejdsgiveren fra 5/8
2019 til 10/11 2019 og en engangsindbetaling, som ifglge arbejdsgiveren vedrgrte perioden
26/11 2018 til 1/7 2019. Bidragsbetalinger fra et tidligere ansaettelsesforhold ophgrte den 31/1
2016.

Selskabet har anfgrt, at klageren allerede f@r genoptagelsen i arbejdsmarkedspensionen havde
massive helbredsproblemer af savel fysisk som psykisk karakter. Klagerens forsgrgelseshistorik
viser, at han har haft en sporadisk tilknytning til arbejdsmarkedet siden 2010, ligesom han ikke
har vaeret ansat i ordinzer beskeeftigelse siden da, idet han har veeret ansat i job med Igntilskud i
flere virksomhedspraktikker og har faet bevilget et ressourceforlgb. | store dele af sagsakterne
er der subjektive ikke-lzegefaglige udtalelser fra klageren, som i flere tilfelde synes at blive lagt
til grund. Selskabet har vurderet, "at det iseer er klagers bestdaende psykiske lidelse — person-
lighedsstruktur med dyssociale traek — men ogsa de bestaende fysiske lidelser i knae og ryg, der
har veeret medvirkende til klagers langvarige forlgb i offentligt regi, ligesom det er [selskabets]
vurdering, at det er klagers bestaende psykiske lidelse, der er i overvejende grad er medvirken-
de til, at klager ikke har veeret i stand til at gennemfgre den ngdvendige behandling
/genoptraening af fglgerne efter blodproppen i hjernen. Efter [selskabets] vurdering har blod-
proppen i hjernen derfor alene medfgrt, at kommunen har kunnet stoppe den langvarige ud-
redning af klager og herefter lade klager overga til andet forsgrgelsesgrundlag (= offentlig for-

tidspension)".

Af en neuropsykologisk undersggelse og testning fremgar det, at klageren i 2011 blev "tilset i
psykiatrien pga vanskeligheder med sit temperament, som han fik hjzelp til at handtere. Be-

skrevet med personlighedsstruktur med dyssociale traek". Han havde en depression i 2015, der
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blev behandlet med medicin og samtaler hos egen laege. Det fremgar videre, at "Ved samtalen
den 04.01.21 forteeller pt. om vanskeligheder med udtreetning, nedsat mentalt tempo, koncen-
trations- og hukommelsesbesvaer, overbliks- og planleegningsbesvaer, nedsat initiativ, sproglige
vanskeligheder (ordfindingsbesvaer, bytter rundt pa ord og flere stavefejl), gget temperament,
mere angst og tristhed, mere gradlabil og mere rastlgs. Testningen den 23 og 25.02.21 tegner
et billede af en normalt begavet mand med tilkomne vanskeligheder men ogsa en del ressour-
cer i behold ... Dertil kommer ... massiv traethedsproblematik, der vil give pt. vanskeligheder ift.
at kunne varetage selv hverdagens kendte og mere rutinepreaegede aktiviteter. Det bgr bemaer-
kes, at der er tale om en traethed, hvor pt. pa en god dag har en traethed, som personer, der
ikke har haft en hjerneskade, ikke har oplevet styrken af. Dette er en traethed, der ikke kan re-
guleres vaesentligt med kost eller fysisk aktivitet ... Eftersom der nu er gdet mere end et halvt ar
siden erhvervelsen af vanskelighederne vurderes, at der fremadrettet kun vil komme sparsom
spontan bedring. Yderligere bedring af funktionsniveau vil sdledes primeaert komme via tilegnel-
se af kompenserende strategier. Desuden vurderes, at pt. star i en saerdeles svaer situation,
hvor han grundet sin personlighedsstruktur har brug for at have kontrol. Den tilkomne hjerne-
skade forhindrer ham i at opna denne kontrol. Dette medfgrer en aktivering af en massiv og

grundlaeggende angst, der let viser sig som vrede/aggression".

Af VUM-vurdering af klageren af 19/5 2021 fremgar det, at klagerens "samlede funktionsevne
er betydeligt nedsat som fglge af erhvervet vanskeligheder efter blodprop i hjernen, opvakst-

betingelser samt personlighedsstruktur".

Af indstilling til fertidspension fremgar det, at "[Klagerens] seneste job var som ufagleaert ... i
perioden 01.11.2018-30.11.2019 ... Af forsgrgelseshistorikken ses det, at [klageren] siden 2010
har haft sporadisk tilknytning til arbejdsmarkedet. Han har Igbende modtaget dagpenge, syge-
dagpenge og kontanthjzelp. [Klageren] modtager aktuelt kontanthjaelp ... Der har efter blodprop
i juli 2020 ikke veeret iveerksat beskzeftigelsesrettet tiltag, grundet de helbredsmaessige oplys-
ninger og beskrivelser af funktionsniveauet. Der blev vaegtet at veere fokus pa genoptraening ...

Det vurderes samlet set at mulighederne for udvikling af arbejdsevnen er formalslgs grundet
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sygdommens karakter og indvirkning pa [klagerens] funktionsniveau. [Klageren] er diagnostice-
ret med fglger efter blodprop. Det vurderes pa baggrund af den samlede situation, at [klage-
rens] arbejdsevne anses for vaesentligt og varigt nedsat ... [Klageren] er beskrevet med massiv
hjernetraethed, nedsat hukommelse, koncentrationsbesvaer, overblik og meget nedsat mentalt

tempo".

Naevnet bemaerker, at klagerens pensionsordning er reguleret af "Forsikringsbetingelser for
pensionsordninger i PensionDanmark A/S". Det fremgar af forsikringsbetingelsernes § 16, stk.
18, at "Den supplerende fgrtids- og seniorpension, engangsbelgbet ved fgrtidspension og op-
sparingssikringen udbetales ikke, hvis der er indbetalt pensionsbidrag fra arbejdsgiveren for
mindre end 12 maneder inden for de sidste fire ar, nar symptomerne pa lidelserne, der fgrer til
tilkendelse af offentlig fgrtids- eller seniorpension, er til stede, allerede fgr medlemmet bliver

optaget i PensionDanmark".

Nzaevnet bemaerker videre, at der inden for de seneste fire ar — forud for at klageren pr. 1/11

2021 fik tilkendt fgrtidspension — ikke er indbetalt pensionsbidrag for tolv maneder.

Naevnets flertal udtaler herefter:

Efter en gennemgang af sagen finder flertallet, at selskabet ikke har bevist, at symptomerne pa
de lidelser (blodproppen), der har fort til tilkkendelse af offentlig fgrtidspension, var til stede,

allerede fgr klageren blev genoptaget i arbejdsmarkedspensionen.

Flertallet har blandt andet lagt veegt pa, at der ikke er grundlag for at statuere, at klagerens
personlighedsstruktur — som bestod forud for blodproppen i hjernen — er hovedarsagen til, at

klageren fik tilkendt fgrtidspension pr. 1/11 2021.

Flertallet finder, at selskabet herefter ikke har vaeret berettiget til at afvise at yde klageren

dakning fra forsikringen ved fgrtidspension. Selskabet skal derfor genoptage sagsbehandlingen
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med henblik pa at udbetale ydelser til klageren i overensstemmelse med forsikringsbetingel-

serne.

Der er blandt andet lagt vaegt pa, at klagerens blodprop og hjerneskade fgrst er opstdet efter
hans genoptagelse i arbejdsmarkedspensionen. Der er videre lagt vaegt pa, at klagerens be-
skrevne gener i form af blandt andet hjernetraethed, nedsat mentalt tempo, koncentrationsbe-
sveer og ordfindingsbesvaer er almindelig kendte fglgevirkninger efter en blodprop i hjernen.

Flertallet har ogsa lagt vaegt p3, at klageren er vurderet af en neuropsykolog, at han er bevilliget
rehabiliterende socialpaedagogisk st@tte efter § 85 i lov om social service, og at han alene ses at

veere blevet indstillet til fgrtidspension med henvisning til felgerne efter blodproppen i hjernen.

Mindretallet (et haevnsmedlem) udtaler:

Efter en gennemgang af sagen finder mindretallet, at selskabet har veeret berettiget til at give
afslag med henvisning til, at symptomerne pa de lidelser — der har fgrt til tilkkendelse af offentlig

fgrtidspension — var til stede, allerede f@r klageren blev genoptaget i pensionsordningen.

Mindretallet har lagt vaegt pa, at det fremgar af sagens akter, at der forud for blodproppen i juli
2021 var konstateret en raekke vaesentlige fysiske og psykiske helbredsproblemer, og at disse
forhold er baggrunden for og hovedarsagen til, at klageren siden 2010 kun sporadisk har haft
tilknytning til arbejdsmarkedet og i st@rstedelen af denne periode har vaeret pa offentlig forsgr-

gelse — herunder veeret i forlgb med jobafklaring/ressourceforlgb og virksomhedspraktik.

Der treeffes afggrelse efter stemmeflertallet.

Som fglge heraf

bestemmes:
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Selskabet, PensionDanmark, skal anerkende, at det ikke har vaeret berettiget til at afvise at yde
klageren daekning fra forsikringen ved f@rtidspension. Selskabet skal genoptage sagsbehandlin-
gen med henblik pa at udbetale ydelser til klageren i overensstemmelse med forsikringsbetin-

gelserne. Allerede forfaldne krav forrentes efter forsikringsaftalelovens § 24.

Klagegebyret tilbagebetales.

Svend Bjerg Hansen



