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afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klage af 7/9 2022 til naevnet har
klagerens advokat bl.a. anfgrt:

"Som advokat for [klageren], skal jeg herved indgive klage over PFA Pension A/S i forbindelse
med, at selskabet den 15. december 2021 (bilag 1), har meddelt min kunde afslag vedrgrende ud-
betaling ved tab af erhvervsevne pa min kundes erhvervsudygtighedsforsikring i forbindelse med
et ulykkestilfaelde den 20. marts 2020, hvor min kunde padrog sig en arbejdsskade. Selskabet har
revurderet sagen den 16. februar 2022 (bilag 2) og senest den 19. juli 2022 (bilag 3) med fortsat
afslag.

Min kunde har hos PFA Pension tegnet en erhvervsudygtighedsforsikring. Der er tale om en toled-
det forsikringsbetingelse for sa vidt angar vurderingen af min kundes erhvervsevne; for det fgrste
tages der stilling til, om min kundes generelle helbredsmaessige erhvervsevne er nedsat med
mindst halvdelen og for det andet tages der stilling til, om min kundes gkonomiske erhvervsevne,
dvs. den faktiske indtjening, er nedsat med mindst 10 %.

Sagens naermere omstaendigheder er, at PFA Pension ikke vil deekke min kundes erhvervsevnetab,
idet det er selskabets opfattelse, at min kundes erhvervsevne ikke er nedsat til halvdelen eller
derunder, som berettiger til fulde forsikringsydelser. Selskabet vurderer dog, at min kunde opfyl-
der sidstnaevnte betingelse, altsa indtjeningskriteriet, i henhold til forsikringsvilkarene.

PFA Pension begrunder bl.a. sit afslag med, at min kunde skulle veere tilkendt fgrtidspension pa
baggrund af vaesentlige sociale faktorer. Selskabet mener saledes ikke, at min kundes erhvervsev-
ne er nedsat med mindst halvdelen pga. helbredsmaessige arsager.
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Det er min opfattelse, at der ikke er belaeg for selskabets afvisning med henvisning til oplysnin-
gerne i sagen, herunder primaert de lzegelige oplysninger.

Det fremgar af LE 125 Statusattest af 8. september 2020 (bilag 4), at MR-scanning viste diskus-
prolaps mellem 6. og 7. ryghvirvel. Endvidere fremgar det at:
'[Klagerens] aktuelle problem haemmer ham i det daglige. SG snart der kommer belastnin-
ger pd ryggen far han smerter mellem skulderbladene. Alle former for rygbelastende ar-
bejde i form af leg, vrid og drejning samt tunge Igft vaek fra kroppen bgr undgds'.

Af notat fra journal fra Det Aktive Traeningsforlgb (bilag 5) anfgres det at:
'Han har ikke oplevet nogen bedring i tilstanden. Ifm. diverse behandlinger hos kiropraktor
og fysioterapeut har han enten ikke haft effekt eller har oplevet forveerring af smerterne.
Symptomer/smerter: Har en konstant let murrende smerte og intermitterende en staerk
smerte mellem skulderbladene nederste del, der 'kommer som en kniv' eller 'sma stgd' ved
bevaegelser. Har desuden en 'lidt underlig smerte/falelse’ i venstre side ud over venstre
skulder og i venstre hands fingre.
(...)
Forvaerrende faktorer: al aktivitet og brug af venstre arm og hdnd, Igfte [barn], skifte ble,
bgje sig, vrid i kroppen, vende sig i seng, ind og ud af bil, Igfte arm over hovedet, sidde
over tid, ligge pd maven, og pad siderne, ga over 3-4 km giver 'stgd' i brystryggen, kigge
over venstre skulder ved bilkgrsel f.eks.".

Det fremgar af speciallaegeerklaering af 12. februar 2021 (bilag 6), at min kundes tilstand indebae-
rer, at han ikke i fremtiden vil kunne patage sig et arbejde med samme belastningsgrad som hidtil,
ligesom det anfgres, at mulighederne for at skaffe arbejde med samme Ign som fgr skaden er for-
ringede.

Af LE 145 Generel Helbredsattest af 26. april 2021 (bilag 7) fremgar bl.a.:
'Der er intakte dybe reflekser bilat af over- og underekstremiteter. Efterforlgbet for [klage-
ren] efter hans arbejdsskade har veeret frustrerende for [klageren], men ogsd for under-
tegnede. Jeg kender [klageren] som en pligtopfyldende og haederlig mand der efter mit
indtryk, altid har passet sit arbejde. Efter hans ulykke pa arbejdet har han konstant haft
symptomer fra ryggen i form af smerter midt thorakalt mellem skulderbladene’.

Fra psykologisk undersggelse af 23. november 2021 (bilag 8) fremgar bl.a. fglgende:

'Neerveerende undersggelse finder, at der er tale om en person, der har veeret udsat for en
arbejdsulykke og i den forbindelse har pddraget sig en kronisk smertetilstand, der ikke har
kunnet behandles og som fra laegelig side ikke vurderes at skulle opereres. Den pdgaelden-
de smertemeaessige tilstand vurderes at kunne forklare en del af [klagerens] symptomer i
form af mindsket energi og besveeret koncentrationsevne og det medfglgende tab af ar-
bejdsidentitet, mindskede udfoldelsesmuligheder og tab af dagligdagsfunktioner, samt de
gkonomiske konsekvenser, vurderes at vaere drsagen til de psykiske symptomer i form af
lejlighedsvis tristhed og bekymringer. Disse psykiske symptomer vurderes dog at vaere
normale reaktioner pa sadanne livsomveeltende forhold, og der vurderes sdledes ikke at
vaere nogen psykopatologi forbundet med symptomerne. Dette betyder, at der ikke er no-
gen behandlingskraevende psykisk lidelse'.

Af LE 125 Statusattest af 3. december 2021 (bilag 9) anfgrer egen laege bl.a. fglgende:
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'Mit indtryk af [klageren] har aldrig géet i retn. af at han skulle vaere belastet af oplevelser
under ... Han virker psykisk robust. [Klageren] har aldrig virket ustabil eller psykisk pdfal-
dende. Altid passet sit arbejde ved ... kun afbrudt af sygeperiode hvor han fik ny hofte og
aktuelt med sin arbejdsskade fra ryggen. [Klageren] har et staerkt gnske om at hans sag
bliver afsluttet sG hurtig som mulig. Det er blevet tiltagende belastende for ham at sagen
ikke far en afslutning’.

Rehabiliteringsteamet vurderede sagen den 13. januar 2022 (bilag 10). Et enigt rehabiliterings-
team vurderede, at min kundes funktions- og arbejdsevne ikke kan udvikles gennem behandling,
traening eller andre beskaeftigelsesrettede tiltag, hvorfor der sdledes blev indstillet til fgrtidspen-
sion.

Rehabiliteringstemaet laegger desuden i sin indstilling veegt pa, at sagen er veldokumenteret, bade
leegeligt, psykologisk, beskaeftigelsesmaessigt og socialt.

Konklusivt anfgres det derfor, at det dbenlyst dokumenteret, at arbejdsevnen er nedsat som fglge
af gener efter arbejdsskaden den 20. marts 2020, og at arbejdsevnen ikke er omsaettelig pa ar-
bejdsmarkedet, ej heller i fleksjob.

Seerligt for sa vidt angar spgrgsmalet om, hvorvidt andre vasentlige sociale faktorer pavirker min
kundes arbejdsevne, anfgrer rehabiliteringsteamet i sin afggrelse fglgende:
‘Teamet havde heaftet sig ved, at der ved det nylige rehabiliteringsteammgde havde veeret
stillet spgrgsmalstegn ved, om der ogsd var bagvedliggende psykiske faktorer der pavir-
kede funktionsniveauet det er i mellemtiden afdaekket og helt afkraeftet, det er saledes
udelukkende de fysiske gener efter arbejdsskaden der umuligggr tilknytning til arbejds-
markedet'.

Den 14. januar 2022 blev min kunde tilkendt fgrtidspension med virkning fra den 1. februar 2022
(bilag 11). Fglgende fremgar bl.a. af begrundelsen:
'Der er efterfglgende modtaget svar, der fastsldr, at der ikke er bagvedliggende psykologi-
ske faktorer, men at [klageren] har en naturlig reaktion pd, at hans liv er omveaeltet grun-
det arbejdsskade’.

Pa baggrund af ovenstaende er det saledes min opfattelse, at det ud fra sagens akter er veldoku-
menteret, at den primaere arsag til at min kunde er tilkendt fgrtidspension skyldes de gener, som
han padrog sig ved arbejdsskaden den 20. marts 2020. Det er derfor min opfattelse, at min kunde
opfylder forsikringsbetingelserne, idet min kundes erhvervsevne er nedsat i deekningsberettiget
grad pga. helbredsmaessige arsager — ikke vaesentlige sociale faktorer.

Pa baggrund af ovenstaende ggres det derfor gaeldende, at min kunde er berettiget til udbetaling
og preemiefritagelse pa den tegnede pensionsordning.

Ankenaevnet for Forsikring bedes tage stilling til, hvorvidt min kunde er berettiget til forsikrings-
daekning."

Selskabet har i brev af 19/11 2022 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:
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"Forsikredes ordning er tegnet pr. 1. juni 2014 via tidligere arbejdsgiver.
Daekningen omfatter indbetalingssikring og Igbende ydelser ved tab af erhvervsevne pa mindst
50% og et indtaegtstab pa mindst 10 %. Der er en karensperiode pa tre maneder.

Pensionsbevis og betingelser af 5. juni 2019 fremlaegges som bilag a og bilag b.

Forsikredes ordning er den 1. april 2022 overgaet til en PFA Plus Privat ordning. Ved overgangen
til den nye ordning blev deekningskriterierne andret, hvorefter deekningen omfatter ret til udbe-
taling af Igbende invalideydelse og indbetalingssikring, nar erhvervsevnen er nedsat til en tredje-
del eller derunder og indtjeningsevnen er nedsat tilsvarende. Der er en karensperiode pa 3 mane-
der.

Pensionsbevis og betingelser af 20. april 2022 fremlaegges som bilag c og bilag d.

Hvad handler tvisten om? — parternes overordnede synspunkter

Forsikrede er utilfreds med, at PFA har afvist at udbetale invalideydelser fra den 1. januar 2022.
Selskabet har afvist udbetaling med henvisning til, at forsikrede ikke har godtgjort, at hans gene-
relle erhvervsevne er nedsat i deekningsberettigende grad efter den 31. december 2021.

PFA har i overensstemmelse med forsikringsbetingelserne udbetalt midlertidig Igbende erhvervs-
evneforsikring i perioden fra den 1. oktober 2020 og frem til den 31. december 2021.

Sagsfremstilling
Forsikrede er fgdt i [1970'erne]. Han har arbejdet i den pensionsgivende stilling siden 2003 frem
til sin sygemelding — hvor han arbejdede som ...

PFA modtog den 5. oktober 2020 en anmeldelse ved tab af erhvervsevne (Bilag E). Det fremgar
heraf, at forsikrede havde fgrste sygedag den 31. marts 2020 grundet rygsmerter opstaet den 20.
marts 2020 i forbindelse med en haendelse pa hans arbejde. Forsikrede var blevet opsagt med
Isnophgr den 18. september 2020.

Det fremgar af akterne fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring og den heri fremlagte anmeldelse af
27. maj 2020, at forsikrede forklarede haendelsen sdledes, at han pa ulykkesdagen den 20. marts
2020 stod pa en el-hest ved siden af en printer, idet hans kollega pa en truck kom bakkende rundt
om et hjgrne (Bilag F). Kollegaen ramte med den bagerste del af trucken de bagerste gafler pa den
el-hest forsikrede stod pa, hvorved el-hesten blev skubbet frem. Forsikrede forklarede endvidere,
at skubbet gav et ryk i den gverste del af ryggen (mellem skulderbladene), og at han var for gm i
ryggen til at fortsaette arbejdet. Forsikredes kollega forklarede handelsen saledes, at han allerede
holdt rundt om hjgrnet, da han sa en anden kollega pa vej rundt om hjgrnet, hvorfor han i refleks
kgrte stille baglaens for at give plads, hvilket gav et stille, glidende tryk pa den el-hest forsikrede
stod pa.

Efter haendelsen konsulterede forsikrede sin egen leege den 31. marts 2020, hvortil fremgar (Bilag
F,s. 11 af 64):
'[...] OBJ: Kommer gdende ubesvaeret og updfaldende ind i klinikken. Ryg: intet synlig.
Ingen bev.indskr. ved sidedrejn. eller sidebgjning til siderne.
lkke perkussionsgm langs columna. ingen paravertebral muskuleer gmhed. God og egal
kraft over alle led i UE og OE bilat.'
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Grundet fortsatte rygsmerter fik forsikrede den 15. juli 2020 foretaget en MR-skanning af colum-
na thoracalis (gvre ryg). Af MR-beskrivelsen fremgar blandt andet (Bilag F, s. 15 af 64).:
'[...] PG niveau Th6/Th7 ses mindre bredbaset median og venstresidig paramedian dis-
cusprolaps som tangerer medulla i venstre side. Der er ikke signifikant spinal — eller fora-
minal stenose. Der ses normale forhold i resten af columna thoracalis. Medulla ses normal
dimensioneret og normalt signalerende.
Konklusion: Lille median og venstresidig paramedian discusprolaps Th6/Th7'

Forsikrede var den 17. august 2020 til undersggelse ved speciallaege i anaestesi. Af specialleege-
epikrisen fremgar (Bilag F, s. 13 af 64):
'Pt. har veaeret henvist grundet tre mdneders anamnese med smerter i brystryggen efter
mindre traume. Ved fagrste konsultation d. 23.6.2020 fandt vi god funktion af columna to-
talis og generelt kun lette muskelspaendinger i nakke og skulderdg, samt ikke betydelige
gmme triggerpunkter. Der var palpatorisk @mhed af paravertebral muskulatur samt liga-
mentum interspinosum lokalt.

Vi forsggte behandling med elektroakupunktur, men pt. oplevede tiltagende forveerring,
hvorfor vi henviste til MR-skanning af columna thoracalis. Svaret der pé viste normale for-
hold, fraset mindre median og venstresidig discusprolaps pG Th6fTh7-niveau. Billederne
blev vurderet af neurokirurgerne, der ikke fandt sammenhang mellem billeddiagnostiske
fund samt pt.'s symptomer, og der var ikke kirurgisk behandlingstilbud.

Pt. blev tilbudt fortsat forssg med elektroakupunktur her, men han mener, at han fdr det
veerre af disse behandlinger, hvorfor pt. afsluttes. Der er desveerre ikke fundet en struktur,
der kunne have gavn af blokadeanlaeggelse.'

Af helbredsattest fra egen laege til kommunal sagsbehandling den 8. september 2020 fremgar
(Forsikredes bilag 4):
'[...] Forelgbig har de forsk. beh. tilbud ikke haft den gnskede effekt. Sdledes at [forsikrede]
kan se sig i arbejde. [Forsikredes] aktuelle problem heemmer ham i det daglige. SG snart
der kommer belastninger pa ryggen far han smerter mellem skulderbladene. Alle former
for rygbelastende arbejde i form af bgj, vrid og drejning samt tunge Igft vaek fra kroppen
bgr undgds.

Det er sveert at sige noget om sygemeldingens varighed og derfor ogsa tidsperspektiv for
raskmelding. Han har tilsyneladende ikke faet det bedre. Han mener at han bliver fyret
hvis han ikke kan honorere tilbagevenden til fuldtidsarbejde inden kort tid. Mdske bgr
[forsikrede] kunne klare at vende tilbage til arbejdet pa nedsat tid med langsom optrap-
ning, hvor han skdnes for de mest rygbelastende arb. opgaver.'

Pa foranledning af Arbejdsmarkedets Erhvervssikring var forsikrede til undersggelse den 12. fe-
bruar 2021 ved speciallaege i neurologi (Forsikredes bilag 6). Af erklaeringen fremgar, at forsikrede
beskrev sine aktuelle symptomer med vekslende ryg- og nakkesmerter samt nedsat evne til ho-
veddrejning iszer til venstre. Smerterne blev forvaerret ved alment husarbejde.

Til rgntgenbillederne taget i forbindelse med MR-skanning af columna vertebralis i sommeren
2020 skrev leegen, at der fandtes 'protrusion/lille prolaps pa Th6/Th7 niveau'.
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Til den objektivt undersggelse blev beskrevet, at forsikrede ikke var akut pavirket, men kronisk
praeget af tilstande. Der fandtes nedsat bevaegelighed i halshvirvisgjlen og gmhed svarende til
venstre trapeziusmuskel (ogsa kaldet kappemusklen, en muskel, der straekker sig fra bagkant af
kraniet, over nakke til gvre brystregion, Igfter skulderbladet). Der fandtes endvidere let kraftned-
seettelse over alle led pa venstre arm og relativt god bevaegelighed af leenden ved foroverbgjning
med finger/gulvafstand pa 15 cm.

Neurologen skrev diagnosen 'Dolores dorsi/Kroniske rygsmerter' og vurderede slutteligt, at til-
standen indebar, at forsikrede i fremtiden ikke ville kunne patage sig et arbejde med samme be-
lastningsgrad som hidtil, men skgnnede, at tilstanden ville kunne bedres f.eks. via hjeelp fra ryg-
center.

Ved udarbejdelse af helbredsattest fra egen laege til kommunal sagsbehandling den 26. april 2021
vurderede forsikredes laege, at forsikrede med sin aktuelle tilstand ikke burde/ikke kunne deltage
i arbejdsopgaver hvor han skulle vride/bgje i midterste og gverste del af ryggen (Forsikredes bilag
7). Til den objektive undersggelse blev der beskrevet:
'[...] smertebetinget beveegeindskraenkning i ryggen med sidedrejning og sidebgjning til
venstre. Der er perkussionsgrnhed over prccessus spinosus T6 og T7. Endvidere bemaerkes
nedsat venstresidig handtrykskraft samt nedsat kraft i venstre arm ved flexion, extension,
abduktion og adduktlicn.
[Forsikrede] angiver aéendret/svaekket falesans i venstre side af kroppen fra skulder, over-
krop, venstre arm og ned til venstre fod.
Der er intakte dybe reflekser bilat af over- og underekstermiteter.
Med hensyn til arbejdsmaessig fremtid har [forsikrede] udtrykt at han eksempelvis kunne
teenke sig at veere medhjeelper i en bgrnehave. Han skal undgd alle former for fysisk ar-
bejde hvor han skal bruge venstre hand og arm. [Forsikrede] mener ikke han kan klare 37
timer/arbejdsuge pa grund af de aktuelle rygsmerter og ogsd smerter fra venstre hofte.

[.]'

Forsikrede pabegyndte den 14. juli 2021 et praktikforlgb (Bilag G). Forsikrede havde faet praktik i
en ..., hvor opgaverne var karakteriseret ved overvejende lette pakke- og montageopgaver. Opga-
verne kunne udfgres savel siddende som staende. Ved den samlede vurdering af virksomheds-
praktikken blev det beskrevet, at en arbejdstid pa 8 timer om ugen matchede forsikredes aktuelle
ressourcer. Der kunne muligvis over tid veere udviklingsmuligheder ift. ggning i arbejdstid, safremt
den rette arbejdsplads og de rette arbejdsopgaver kunne findes.

Forsikrede blev af kommunen henvist til psykologisk undersggelse med henblik pa at afklare, om
der var bagvedliggende psykiske faktorer, der pavirkede hans funktionsevne. Forsikrede var pa
den baggrund til psykologisk undersggelse pa Socialmedicinsk Enhed/Klinisk Funktion den 23. no-
vember 2021 (Forsikredes bilag 8). Psykologen vurderede, at der ikke var nogen psykopatologi
forbundet med forsikredes smerte symptomer og fandt ikke, at forsikrede havde en behandlings-
kraevende psykisk lidelse.

Forsikrede blev tilkendt fgrtidspension med virkning den 1. februar 2022 (Forsikredes bilag 11).
Baggrunden for tilkendelsen fremkom af resultatet af mgde i rehabiliteringsteam den 13. januar
2022, hvoraf blandt andet fremgar (Forsikredes bilag 10):
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'[...] Rehabiliteringsteamet startede med at sige, at de jo kunne se, at [forsikredes] sag for
ganske nyligt har veeret pa rehabiliteringsteammgde, fordi der var tvivl om bagvedliggen-
de ogsd psykologiske faktorer, hvilket er afkreeftet. [Forsikrede] blev dernaest spurgt ind
til, hvad hans eget gnske var til udfaldet af mgdet. [Forsikrede] fortalte, at efter to Gr med
smerter og alt det andet fysiske, sG kunne han ikke laengere se sig selv pG arbejdsmarke-
det, ogsd fordi han ogsd havde to sma bgrn, han skulle have overskud til, samtidig arbej-
der hans kone ogsd om natten, sd der er dage, hvor han star alene med bgrnene, samtidig
sover han ikke sG godt om natten.

Begrundelse: Et enigt rehabiliteringsteam indstillede herefter til en fgrtidspension.

Teamet begrundede det med, at de vaegtede hvor [klageren] ogsa kunne fa det gode liv,
og at arbejdsliv var forbundet med en lang reekke bekymringer af helbredsmeessig karak-
ter. Der blev seerligt veegtet: Der havde veaeret en beskaeftigelsesrettet indsats, hvor der var
vist en meget begrzenset arbejdsevne. Der var derved dokumentation for en nedsat ar-
bejdsevne, hvilket ogsG hang sammen med de fysiske begraensninger, sG praktik sammen-
holdt med de helbredsmaessige oplysninger, var det dokumenteret at den nedsatte ar-
bejdsevne ikke er omseettelig pG arbejdsmarkedet, heller ikke i et fleksjob. [...]. Teamet
havde ogsd i deres vurdering vaegtet, at [klageren] havde haft en flot arbejdstilknytning
frem til arbejdsskaden. Han havde gjort en stor indsats da han ... og havde haft langvarige
ansaettelser, sa de var ikke i tvivl om, at han havde en staerk arbejdsidentitet. Endelig kun-
ne teamet ikke pege pd yderligere behandlingsmaessige, beskaftigelsesmaessige eller @v-
rige tiltag der kan aendre pd funktionsniveauet og deraf indstilles der til fgrtidspension.

[.]'

Begrundelse for PFA's 'afggrelse’

PFA anerkender, at forsikredes erhvervsevne har vaeret nedsat i et vist omfang og har i overens-
stemmelse hermed udbetalt midlertidigt Ipbende erhvervsevneforsikring og ydet indbetalingssik-
ring i perioden fra den 1. oktober 2020 til den 31. december 2021. Fra den 1. januar 2022 er sel-
skabet overgaet til en vurdering af forsikredes generelle erhvervsevne, hvorefter det er selskabets
opfattelse, at forsikrede ikke har godtgjort, at hans erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen.

PFA har i sin vurdering af forsikredes generelle erhvervsevne lagt veegt pa, at forsikrede lider af
rygsmerter efter et mindre traume i forbindelse med en handelse pa sit arbejde. Ved konsultati-
on hos speciallaege i anaestesi den 23. juni 2020 findes god funktion af gvre ryg og generelt kun
lette muskelspaendinger i nakke og skulderag.

Ved MR-skanning den 15. juli 2020 pavises normale forhold fraset en mindre discusprolaps pa
Th6/Th7 niveau. Scanningen er efterfglgende vurderet af neurokirurgerne, som ikke finder sam-
menhang mellem de billeddiagnostiske fund og forsikredes symptomer. De finder endvidere ikke,
at der er behov for kirurgisk behandlingstilbud. Der ses i gvrigt ikke oplysninger om nervetryk eller
rodtryk.

Det er herefter PFA's opfattelse, at forsikredes paviste diskusprolaps ikke kan forklare forsikredes
smerter.

Ved undersggelse hos speciallaege i neurologi den 12. februar 2021 pavises muskulaer gmhed,
nedsat bevaegelighed i nakken og let kraftnedsaettelse over led pa venstre arm. Fund, som PFA
bemaerker, ikke umiddelbart er forenelige med en symptomgivende diskusprolaps eller anden
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neurologisk lidelse. PFA bemarker samtidigt, at der ligeledes ikke er oplysninger om smerteud-
bredning grundet nervepavirkning, hvilket typisk vil forventes ved en symptomgivende diskuspro-
laps. Speciallaegen vurderer endvidere, at tilstanden muligvis kan bedres med hjzelp via eksempel-
vis rygcenter, men at tilstanden dog indebzerer, at forsikrede ikke ville kunne patage sig et arbejde
med samme belastningsgrad som hidtil. PFA henviser ligeledes til, at lsegen angiver diagnosen
'Dolores dorsi'/kroniske rygsmerter. Safremt laegen ved sin undersggelse havde haft mistanke om
symptomgivende diskusprolaps, ma det forventes, at han havde noteret dette i sin konklusion el-
ler som diagnose.

PFA har i gvrigt ikke kendskab til, at forsikrede skulle have s@gt hjlp via rygcenter og bemaerker
endvidere, at laegen alene angiver, at forsikrede ikke vil kunne patage sig et arbejde med samme
belastningsgrad, som forinden de tilkomne rygsmerter.

PFA er bevidste om, at den samlede vurdering efter forsikredes praktikforlgb er, at en arbejdstid
pa 8 timer om ugen matcher forsikredes aktuelle ressourcer, og at han sidenhen den 1. februar
2022 er tilkendt fgrtidspension. Uagtet dette finder PFA — ud fra ovenstaende lsegeudtalelser og -
undersggelser — at forsikrede burde vaere i stand til at varetage et lettere fysisk arbejde over halv
tid, hvor han blandt andet skanes for rygbelastende opgaver.

Samtidigt bemaerkes, uagtet at rehabiliteringsteamet i sin afggrelse laegger stor vaegt pa forsikre-
des helbredsmaessige forhold, sa er det selskabets opfattelse, at forsikredes eget gnske til udfal-
det og dertil sociale forhold har haft en indflydelse.

Konklusion

PFA fastholder, at selskabet har vaeret berettiget til at give afslag pa udbetaling af Igbende er-
hvervsevneforsikring og indbetalingssikring, da forsikrede ikke har Igftet sin bevisbyrde for, at
hans generelle erhvervsevne er nedsat i daekningsberettigende grad efter den 31. december
2021."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af journalnotat af
31/3 2020 fra klagerens egen laege fremgar bl.a.:

"OBJ: Kommer gdende ubesveaeret og upafaldende ind i klinikken. Ryg: intet synlig. Ingen
bev.indskr. ved sidedrejn. eller sidebgjning til siderne.

Ikke perlcussionsgm langs columna. Ingen paravertebral muskuleer gmhed. God og egal kraft over
alle led i UE og OE bilat."

Af statusattest af 8/9 2020 fra klagerens egen laege fremgar bl.a.:

"Diagnose: Dolores dorsi thoracalis
Smerter i ryggen i brystkassedelen
Protrusion/lille prolabs pa TH6/TH7 — niva

Forelgbig har de forsk. beh. tilbud ikke haft den gnskede effekt. Saledes at [klageren] kan se sig i
arbejde. [Klagerens] aktuelle problem hammer ham i det daglige. Sa snart der kommer belastnin-
ger pa ryggen far han smerter mellem skulderbladene. Alle former for rygbelastende arbejde i
form af bgj, vrid og drejning samt tunge Igft vaek fra kroppen bgr undgas. Det er svaert at sige no-
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get om sygemeldingens varighed og derfor ogsa tidsperspektiv for raskmelding. Han har tilsynela-
dende ikke faet det bedre. Han mener at han bliver fyret hvis han ikke kan honorere tilbageven-
den til fuldtidsarbejde inden kort tid. Maske bgr [klageren] kunne klare at vende tilbage til arbej-
det pa nedsat tid med langsom optrapning, hvor han skanes for de mest rygbelastende arb. opga-
ver."

Af MR-scanning af columna thoracalis af 15/7 2020 fremgar bl.a.:

"P3 oversigtsoptagelse ses let udrettet krumning pa torakolumbale overgang, ingen skoliose.
Nummerering ikke muligt cervikalt. Nummerering foretaget nedefra. Der ses normal hgjde og
form af corpora. Ingen olistese. Ingen tegn pa fraktur. Som bifund ses enkelte fedtholdige hae-
mangiomer, stgrst anteriort i corpus Th3. Alle uden tegn pa destruktion. | @vrigt ses normale
marvsignaler. P& niveau Th6/Th7 ses mindre bredbaset median og venstresidig paramedian dis-
cusprolaps som tangerer medulla i venstre side. Der er ikke signifikant spinal — eller foraminal ste-
nose. Der ses normale forhold i resten af columna thoracalis. Medulla ses normal dimensioneret
og normalt signalerende.

Konklusion:
Lille median og venstresidig paramedian discusprolaps Th6/Th7."

Af speciallaegeepikrise af 17/8 2020 fra speciallaege i anaestesi fremgar bl.a.:

"Pt. har vaeret henvist grundet tre maneders anamnese med smerter i brystryggen efter mindre
traume. Ved fgrste konsultation d. 23.6.2020 fandt vi god funktion af columna totalis og generelt
kun lette muskelspaendinger i nakke og skulderag, samt ikke betydelige gmme triggerpunkter. Der
var palpatorisk gmhed af paravertebral muskulatur samt ligamentum interspinosum lokalt.

Vi forsggte behandling med elektroakupunktur, men pt. oplevede tiltagende forvaerring, hvorfor
vi henviste til MR-skanning af columna thoracalis. Svaret der pa viste normale forhold, fraset min-
dre median og venstresidig discusprolaps pa Th6/Th7-niveau. Billederne blev vurderet af neuroki-
rurgerne, der ikke fandt sammenhaeng mellem billeddiagnostiske fund samt pt.'s symptomer, og
der var ikke kirurgisk behandlingstilbud.

Pt. blev tilbudt fortsat forsgg med elektroakupunktur her, men han mener, at han far det vaerre af
disse behandlinger, hvorfor pt. afsluttes.
Der er desvaerre ikke fundet en struktur, der kunne have gavn af blokadeanlaeggelse."

Af notat fra kommunens treeningsenhed fremgar bl.a.:

"Konklusion og fremtidig plan:

Hans smerter og funktionsniveau er useendrede. Han traener flittigt hjemme med gvelserne, hvoraf
han kender flere fra tidligere forlgb med hofte og ryg. Er anspaendt og meget bekymret for sin
fremtid. Hans aktivitetsniveau er stort set pa samme niveau, som ved start af forlgbet. Det lindrer
at benytte hensigtsmaessige arbejdsstillinger, men ikke meget, og aktiviteter der provokerer hans
smerter er svaere at undga, iseer de dage hvor hans hustru er pa arbejde, og han er alene med
bgrnene.
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Kroppens funktioner og anatomi ved start:

[Klageren] forteeller, han i 2017 fik isat ny hofte pa venstre side gr. slidgigt. Sequelae i form af in-
termitterende hoftesmerter, som kan traekke ned i laret og benlaengde forskel pa 7-8 mm, venstre
leengst. Har indlaeg i skoen. Han har ogsa smerter i hgjre hofte og har faet at vide, at han ogsa skal
forvente at han skal have en ny hofte der pga. slidgigt.

Vedr. ryggen blev han 20.4.20 under sit arbejde pakgrt bagfra af en truck, mens han stod pa en
el.hest. Fik med det samme stzerke smerter mellem skulderbladene, egen laege beskriver det ifl.
borger som en whiplashtraume. Fik tiltagende smerter og blev sygemeldt 30.3. og er fyret efter-
fglgende. Har intermitterende smerter i nakken/venstre skulder, isaer nar han kigger over venstre
skulder.

Han har ikke oplevet nogen bedring i tilstanden. Ifm. diverse behandlinger hos kiropraktor og fy-
sioterapeut har han enten ikke haft effekt eller har oplevet forvaerring af smerterne.
Symptomer/smerter: Har en konstant let murrende smerte og intermitterende en staerk smerte
mellem skulderbladene nederste del, der 'kommer som en kniv' eller 'sma stgd' ved bevaegelser.
Har desuden en 'lidt underlig smerte/fglelse' i venstre side ud over venstre skulder og i venstre
hands fingre.

Har gode og darlige dage, adspurgt er der flest darlige.
Angiver NRS veaerst 5-7, bedst 1-2.

Forveerrende faktorer: al aktivitet og brug af venstre arm og hand, Igfte [barn], skifte ble, bgje sig,
vrid i kroppen, vende sig i seng, ind og ud af bil, Igfte arme over hovedet, sidde over tid, ligge pa
maven, og pa siderne, ga over 3- 4 km giver 'stgd' i brystryggen, kigge over venstre skulder ved
bilkgrsel f.eks.

Lindrende faktorer: hvile, sidde, nedsaette aktivitet.

Sevn: darlig gr. smerter og indimellem ogsa gr. mareridt sfa. ...
Medicin: Panodil 2-3 x dgl. suppleret med Ibuprofen indimellem. Har nogen effekt.
MR-scanning af ryggen har pavist profusion/prolaps pa TH6/TH7 niv.

Undersggelse: paen gang, let nedsat i tempo, oprettet i ryggen, anspandt i overkrop.

Sidder med rundet laend og overkrop.

Staende: venstre baekkenkant star lidt hgjere, let affladede krumninger.

Grimasserer og ser smertepraeget ud ved bevaegelser i nakke, brystryg og arme, ved forflytninger
pa lejet. Bruger enblot-teknik ved forflytninger pa lejet.

Beveaegelighed:

OE: flexion/abduktion: 170 grader bibat., smerter pa venstre side ved 110 grader, nar armen san-
kes, forsigtige bevaegelser.

Funktionsus.: smerter venstre arm nar arm til hoved, bag nakke, modsatte skulder. Kan fa arme til
lpnd. hgjre i.a.

Nakke: Minimum nedsat bevaegelser i alle retninger, forsigtige bevaegelser gr. let smerteforvaer-
ring i brystryg og venstre skulderag ved extension, sideflexion bibat. og venstre rotation.

Brystryg: normal flexion, extension markant nedsat, rotation bibat. 1/3 nedsat med smerter i
yderstilling.
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Leend: normal bevaegelighed i alle retninger.

Hofte: flexion bibat. 100 grader, abduktion 40 grader bibat., nedsat indadrotation bibat. let smer-
te hgjre side.

Fglesans truncus, OE: ndret venstre arm og hand, ikke dermatomspecifikt.

Funktionstest UE: kan ga og sta pa teeer og haele, normal et — bevisstand bibat., normal knaebgj-
ning, dog smerteprovokation i brystryg.

SLR: normal bibat.

Palpation nakke og brystryg: spaendt muskulatur og let gmhed svt. nakke, -hals - skulder -og mu-
skulaturen i brystryg.

Bankepmhed svt. TH 5-8.

Springingtest ryg: gmhed svt. Brystryg.

Kroppens funktioner og anatomi ved slut:

Overordnet set er der ikke sket eendringer ift. funktion og smerter i brystryggen, nakke og venstre
arm. Der er gode og darlige dage, det svinger afhaengig af hvad [klageren] laver hjemme og hvor-
dan sgvnen har vaeret. Angiver ueendret NRScorer. Har i forlgbet haft 2 perioder, hvor han havde
flere smerter end vanligt. Der er diskret bedring i smerten svt. brystryggen, men fortsat en kon-
stant murrende smerte, det steerke jag forekommer iszer ifm. madlavning og nar venstre arm
hand bruges mere. Han har faerre smerter i hoften, han vurderer, det er fordi han har mindre be-
lastning pa hoften, da han ikke arbejder og star og gar hele dagen. [Klageren] giver udtryk for, han
er meget bekymret for sin fremtid, og han har svaert ved at se, han kan arbejde fuld tid. Fortsat
forveerring i brystryg og nogle gange ud i venstre arm og hand ved aktiviteter, laengere tids sid-
dende stilling, madlavning og ved gang, ved gang ogsa smerte i hejrehefte. Oplever ogsa forvaer-
ring hvis han ligger mere vaegt pa gvelserne eller flere gentagelser. Lindring nar han er varm i
kroppen, lette gvelser, hvile i liggende og ved varmepude.

Us. Ift. start:

Der er ikke objektive andringer, dog ses gangen mindre anspeendt i overkroppen. Bevaeger sig
forsigtigt og grimasserer ved bevaegelser med armen, nakke og brystryg. Har sveert ved at slappe
af i kroppen.

Deltagelse ved slut:

For at [klageren], pa nuvaerende tidspunkt, vil kunne yde mest muligt pa et arbejde, vurderer vi at
han skal have mulighed for at skifte stilling (sidde, sta og ga) efter behov, undga tunge lgft, undga
gentagende lgft, og begraense Igft fra gulvet. Vaere helt teet pa de emner han skal arbejde med og
arbejde med armene ind til kroppen. Begraense knaesiddende arbejde og arbejdsopgaver hvor han
skal bruge venstre hand meget."

Af speciallaegeerklaering af 12/2 2021 fra specialleege i neurologi fremgar bl.a.:

"Objektiv undersggelse:
Almentilstanden ikke akut pavirket, men kronisk praeget af tilstanden.

Diagnose:
Dolores dorsi/kroniske rygsmerter.
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Konklusion:

... Der er vekslende rygsmerter, der typisk aggraveres ved enhver fysisk belastning som beskrevet.
Der er nedsat evne til hoveddrejning til venstre og i mindre grad til hgjre, hvilket generer ved bil-
kersel. Rygsmerterne aggraveres ved dagligt husarbejde, hvilket undersggte ma tage i sma etaper.
Underspgte oplever selv nedsat kraft i venstre arm i nogen grad, men der har ikke vaeret elektive
pareser. Undersggte er ADL selvhjulpen, kan udrette lidt i hjemmet, men bruger f.eks. kun hgjre
hand ved stgvsugning, og alt arbejde tager leengere tid end fgr. Undersggte ma dagen igennem
skifte stilling fra siddende, stdende, gaende etc. Der er ogsa smerter liggende, navnlig nar under-
sggte vender sig. Han har f.eks. svaert ved at |gfte sin 11 kg tunge [barn].

Ved den objektive undersggelse er fundet nedsat mobilitet af halshvirvelsgjlen som beskrevet.
Der er palpationsgmhed af venstre muse. trapezius.

Der er eftergiven/let kraftnedsaettelse over alle led pa venstre OE, og der angives spredt hypaeste-
si for bergring, vibration og stik pa venstre OE. Dybe reflekser egale, generelt til den svage side. Pa
UE findes generelt let nedsat kraftudfoldelse over alle led pa venstre UE (muligvis seq. efter tidli-
gere hoftealloplastik operation). Dybe reflekser relativt svage, egale. Der angives let diffus hypae-
stesi og hypalgesi pa venstre UE uden radikulaert mgnster.

Relativ god mobilitet af columna lumbalis ved foroverbgjning med finger/gulvafstand pa 15 cm.
Ingen distinkt palpationsgmhed over processus spinosi i noget afsnit.

Gangen forsigtig, lidt langsom.

Tilstanden indebeerer, at undersggte ikke i fremtiden vil kunne patage sig et arbejde med samme
belastningsgrad som hidtil. Han er motiveret for arbejdsprgvning inden for mindre belastende ar-
bejdsfunktion.

Prognosen kan ikke stilles eksakt, men der skgnnes at veere mulighed for, at tilstanden vil kunne
bedres f.eks. med hjzelp fra rygcenter.

Mulighederne for at skaffe arbejde med samme Ign som for skaden er forringede."

Af generel helbredsattest af 26/4 2021 fra klagerens egen laege fremgar bl.a.:

"1. Sygehistorie

Efterforlgbet for [klageren] efter hans arbejdsskade har vaeret frustrerende for [klageren], men
ogsa for undertegnede. Jeg kender [klageren] som en pligtopfyldende og haederlig mand der efter
mit indtryk, altid har passet sit arbejde.

Prognostisk synes det sveert at udtale med overnaevnte historie, men undertegnede forstar [kla-
gerens] smerteproblematik da der er tale om en diskusprolaps. Umiddelbart ville jeg mene at ki-
rurgi ville kunne hjelpe, men der er en anden opfattelse hos speciallaegen- og den bgr man ikke
underkende.

Som [klageren] har det aktuelt bgr han ikke/kan han ikke deltage i arbejdsopgaver hvor han skal
vride/bgje i midterste og gverste del af ryggen..

2. Objektiv undersggelse, iseer med henblik pa de aktuelle helbredsklager

Der er smertebetinget bevaegeindskrankning i ryggen med sidedrejning og sidebgjning til venstre.
Der er perkussionsgmhed over processus spinosus T6 og T7. Endvidere bemaerkes nedsat venstre-
sidig handtrykskraft samt nedsat kraft i venstre arm ved flexion, extension, abduktion og addukti-
on.
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[Klageren] angiver @ndret/svaekket fglesans i venstre side af kroppen fra skulder, overkrop, ven-
stre arm og ned til venstre fod.

Der er intakte dybe reflekser bilat af over- og underekstermiteter.

Med hensyn til arbejdsmaessig fremtid har [klageren] udtrykt at han eksempelvis kunne taenke sig
at veere medhjaelper i en bgrnehave. Han skal undga alle former for fysisk arbejde hvor han skal
bruge venstre hand og arm. [Klageren] mener ikke han kan klare 37 timer/arbejdsuge pa grund af
de aktuelle rygsmerter og ogsa smerter fra venstre hofte.

Afventer arbejdsprgvning."

Af etablerings- og opf@lgningsnotat fra virksomhedsforlgb i kommunalt regi fremgar bl.a.:

"FAKTORER SOM HAR INDVIRKNING PA ARBEJDSEVNEN

06.08.2021:

Som fglge af [klagerens] helbredsmaessige forhold har der veeret taget fglgende hensyn under for-
Igbet:

- Undga fysisk tungt arbejde

- Undga vrid i ryggen

- Undga fysisk arbejde med venstre hand.

- Skiftende arbejdsstillinger (g3, sta og sidde)

[Veerkstedsassistent] forklarer, at hun godt kan se at [klageren] er praeget af smerter nar han er pa
vaerkstedet, men arbejder pa trods af det.

[Klageren] har ogsa hoftesmerter hvilket ggr, at han far ondt i sine knae hvis han star eller gar i
lengere tid ad gangen.

Der er taget kontakt til [virksomhedspraktikstedets] interne ergoterapeut ... ifm. at finde en god
stol med stgtte til siddende opgaver, samt hjelp til at finde hvilke arbejdsstillinger der er bedst ift.
[klagerens] smerter.

[Klageren] er meget glad for sine fridage, og beskriver at de hjzelper ift. at mindske smerterne en
smugle. Dog beskriver [klageren], at han ogsa derhjemme har smerter, da han ogsa der udfgrer
opgaver med sin venstre arm. [Klageren] fortaeller, at han i hjemmet ogsa far hjzelp af sin kone,
saledes at det er lettere for ham ikke at skulle varetage opgaver der giver smerter. [Klageren] be-
skriver dog, at han er lidt bekymret for nar ferien er ovre, og hans kone ikke er hjemme om mor-
genen til at hjeelpe med bgrnene.

[Klageren] er glad for at mgde pa [virksomhedspraktikstedet] kl. 09.00, da han beskriver, at krop-
pen er i gang efter at have staet op og taget sig af bgrnene om morgenen. [Klageren] forklarer, at
hvis han i stedet skulle mgde senere, og dermed have en pause efter at have sendt bgrnene af-
sted, ville det give flere smerter da kroppen dermed har faet lov at slappe af.

[Klageren] beskriver, at de sidste 30 minutter af hans arbejdstid er harde at komme igennem pga.
smerter. Pa baggrund af dette gges arbejdstiden ikke yderligere for nu.

[Klageren] forklarer, at hans nattesgvn ogsa er darlig, da han har svaert ved at sove pga. mareridt,
smerter og sin lille [barn].
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Arbejdsmarkedsperspektiv

[Klageren] er bergrt over sin situation, og forlgbet har indtil videre givet ham en erkendelse af, at
han ikke laengere kan det samme som tidligere, og at det er hardt for ham at udfgre opgaverne
pga. smerter. [Klageren] har sveert ved at teenke pa en fremtid pa arbejdsmarked, da han ser det
sveert ift. hvad han kan holde til at lave.

03.09.2021:

[Klageren] fortzeller, at hans smerter er meget praget af om hans kone er hjemme i Igbet af ugen
eller om hun arbejder. [Klageren] fortzeller, at hans kone arbejder i syv dage og har derefter fri i
syv dage. [Klageren] skal derfor i de uger hvor hans kone arbejder, tage sig mere af de huslige
pligter. [Klageren] fortzeller at hans smerter er forskellige fra dag til dag, og at han har flere smer-
ter i ugen hvor hans kone arbejder.

[Klageren] er meget opmaerksom pa hvilke opgaver han kan klare nar han er pa veerkstedet og si-
ger derfor ogsa fra, nar han oplever at en opgave ikke er god for ham at Igse pga. sine smerter.
[Klageren] beskriver derfor ogsa, at nar han skal drejer sit hoved mod venstre, far ham smerter i
nakken og ned i ryggen.

[Ergoterapeuten] har fundet specialstolen (Malm11) til [klageren] og vejledt ham i gode arbejds-
stillinger samt brugen af havesaenkebordet pa vaerkstedet. Stolen har et leengere saede, en hgj
ryg, armlaen og nakkestgtte. [Klageren] beskriver, at stolen har hjulpet ham lidt ift. at den giver
ham stgtte i ryg og nakke nar han sidder ned, samt mulighed for at hvile sine arme.

[Klageren] forklarer, at hans hoftesmerter sommetider ggr, at han har sveert ved at finde en god
siddende stilling pa stolen.

Efter aftale fra sidst har [klageren] afprgvet skrapladen, men har ikke oplevet at den hjalp ift.
smerterne i nakken nar han star op.

Arbejdsmarkedsperspektiv
[Klageren] fortaeller, at han gerne vil ud og arbejde i nogle fa timer om ugen. [Klageren] er aben
for at afprgve forskellige omrader, for at se hvilke opgaver han kan klare.

30.09.2021:

[Klageren] forklarer, at han derhjemme har to bgrn, som han skal passe, hvilket ogsa har en ind-
virkning pa de smerter han har pa [virksomhedspraktikstedet]. [Klageren] har en yngre [barn] og
en [andet barn]. [Klageren] vil gerne vaere der for sine bgrn pa bedste vis, hvilket betyder at han
sommetider laver ting derhjemme, som gger de generelle smerter som [klageren] har.

[Klageren] forklarer, at hans smerter kommer som jag, og at de fortseetter nar han skal lave gen-
tagende, ensartede og hurtige bevaegelser. [Klageren] beskriver at smerterne han har i skulderne,
gar ned i hans tommel, lange og ringfinger nar han arbejder med opgaverne pa vaerkstedet.

[Klageren] forklarer, at vejret ogsa er med til at pavirke smerterne, da hvis der er varmere uden-
for, er smerterne ikke sa slemme.

[Klageren] beskriver at nar han har veeret i gang pa veerkstedet og hans krop er varm, er smerter-
ne der stadig, men at nar han efterfglgende kommer hjem og slapper af, bliver smerterne veaerre.
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VIRKSOMHEDSKONSULENTENS SAMLEDE VURDERING

30.09.2021:

[Klageren] har i forlgbet pa [virksomhedspraktikstedet] vaeret positiv, motiveret og engageret
samt samarbejdet godt med ut. og ... som kontaktpersoner ift. at fa belyst sin sag. [Klageren] har
haft et godt og stabilt fremmgde og har meldt afbud ved fraveer efter geeldende regler.

Der har i forlgbet veeret drgfte [klagerens] fremtid pa arbejdsmarked, og [klageren] ser sig selv i et
job pa fa timer om ugen inden for arbejdsomrader med lettere monteringsarbejde, som paeda-
gogmedhjaelper pad eks. opholdssteder hvor der ingen fysiskkreevende opgaver et, og som med-
hjeelper pa et lager ift. at udliggere opgaver mv.

[Klageren] har udvist gode faglige og praktiske kompetencer ift. at Igse de stillede opgaver pa
veerkstedet, og har ved alle opgaverne udfgrt et godt stykke arbejde med god kvalitet. [Klageren]
har pa [virksomhedspraktiksted] veeret engageret og samarbejdsvillig ift. at afprgve nye og for-
skellige opgaver samt vaerksteder. [Klageren] er derudover ogsa god til at arbejde selvstaendigt
med sine opgaver.

[Klageren] har haft en gennemsnitlig effektiv ugentlig arbejdstid pa 3 timer om ugen.

Det vurderes, at de skanehensyn som er beskrevet under feltet 'Faktorer som har indvirkning pa
arbejdsevnen', har veeret opfyldt under forlgbet.

Ud fra forlgbet pa [virksomhedspraktikstedet] vurderes det, at en arbejdstid pa 8 timer om ugen
matcher [klagerens] aktuelle ressourcer. Der kan over tid muligvis vaere udviklingsmuligheder ift.
@gning i arbejdstid, safremt den rette arbejdsplads og de rette arbejdsopgaver findes."

Af psykologisk undersggelse af 23/11 2021 fremgar bl.a.:

"Naervaerende undersggelse finder, at der er tale om en person, der har varet udsat for en ar-
bejdsulykke og i den forbindelse har padraget sig en kronisk smertetilstand, der ikke har kunnet
behandles og som fra laegelig side ikke vurderes at skulle opereres. Den pagaeldende smertemaes-
sige tilstand vurderes at kunne forklare en del af [klagerens] symptomer i form af mindsket energi
og besvaeret koncentrationsevne og det medfglgende tab af arbejdsidentitet, mindskede udfol-
delsesmuligheder og tab af dagligdagsfunktioner, samt de gkonomiske konsekvenser, vurderes at
vaere arsagen til de psykiske symptomer i form af lejlighedsvis tristhed og bekymringer. Disse psy-
kiske symptomer vurderes dog at vaere normale reaktioner pa sadanne livsomvaeltende forhold,
og der vurderes saledes ikke at vaere nogen psykopatologi forbundet med symptomerne. Dette
betyder, at der ikke er nogen behandlingskravende psykisk lidelse.

Med baggrund i [klagerens] anamnese, den kognitive testning samt det kliniske indtryk vurderes
[klageren] at vaere normal begavet. Testresultaterne indikerer en normal til lidt mindsket forar-
bejdningshastighed, hvilket vurderes at haenge sammen med hans koncentrationsevne, der under
testningen er udfordret grundet smerterne. [Klageren] blev under en af testene omkring forar-
bejdningshastighed presset og forvirret i en grad, sa testen blev afbrudt af u.t. Dette tyder p3, at
han ved tidspres har svaert ved at bevare overblikket og koncentrationen, hvilket vurderes at vaere
noget tilkommet efter smertetilstanden, da han tidligere pa sit arbejde altid har kunnet arbejde
effektivt og hurtigt. [Klagerens] evner ift. planlaegning og udvikling af problemlgsningsstrategier
ligger hgjt i normalomradet.
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Af skanehensyn kan naevnes:

e God tid til eventuelle opgaver, grundet mindsket koncentration som fglge af smerterne, samt
generelt mindsket effektivitet og behov for hyppige pauser.

e Der kan ikke gives andre skanehensyn, da der ikke vurderes at vaere psykiske faktorer, der
mindsker hans funktionsevne betydeligt. @vrige skanehensyn er af fysisk karakter."

Af statusattest af 3/12 2021 fra klagerens egen laege fremgar bl.a.:

"Mit indtryk af [klageren] har aldrig gaet i retn. af at han skulle vaere belastet af oplevelser under
... Han virker psykisk robust. [Klageren] har aldrig virket ustabil eller psykisk pa faldende. Altid
passet sit arbejde ved ... kun afbrudt af sygeperiode hvor han fik ny hofte og aktuelt med sin ar-
bejdsskade fra ryggen.

[Klageren] har et staerkt gnske om at hans sag bliver afsluttet sa hurtig som mulig. Det er blevet til
tagende belastende for ham at sagen ikke far en afslutning. [Klageren] gnsker IKKE at blive henvist
til enten smertecenter eller ... ryg-/gigtcenter mhp. tvaerfaglig indsats ifht. smertehandtering da
det vil traekke hans sag i yderligere langdrag.

Hans gnsker i fht. FTP/mini flex-job er 50/50. Han vurderer det saledes:

FTP = nedsat indkomst, men feerrest rygsmerter.

Mini flex-job = hgjereindkomst (formentlig), men risiko for yderligere rygsmerter.

[Klageren] angiver at han fuldt ud accepterer den afggrelse Kommunen kommer frem til, og at der
snarligt traeffes en afggrelse. Det er ogsa ut.'s indtryk at en hurtig afggrelse er vigtigere og mest
korrekt for [klageren] end at han skal vente i ungdvendig lang tid pa et udrednings-/beh.forlgb
som sandsynligvis ikke vil forbedre hans situation vaesentlig."

Af rehabiliteringsteamets indstilling af 13/1 2022 fremgar bl.a.:

"Rehabiliteringsteamet startede med at sige, at de jo kunne se, at [klagerens] sag for ganske nyligt
har vaeret pa rehabiliteringsteammegde, fordi der var tvivl om bagvedliggende ogsa psykologiske
faktorer, hvilket er afkraeftet. [Klageren] blev dernaest spurgt ind til, hvad hans eget gnske var til
udfaldet af mgdet. [Klageren] fortalte, at efter to ar med smerter og alt det andet fysiske, sa kun-
ne han ikke laengere se sig selv pa arbejdsmarkedet, ogsa fordi han ogsa havde to sma bgrn, han
skulle have overskud til, samtidig arbejder hans kone ogsa om natten, sa der er dage, hvor han
star alene med bgrnene, samtidig sover han ikke sa godt om natten.

Han blev spurgt ind til, hvordan forlgbet ved [virksomhedspraktikstedet] havde veeret. Han be-
skrev at alle dage sadan set var darlige pga. smerter, men nogle var lidt mindre darlige, det afhang
af opgaven.

Der blev af teamet fremfgrt, at han bade havde overvejet fleksjob og f@rtidspension, sa hvilke
tanker gjorde, at han nu mere gnskede fgrtidspension. [Klageren] gav udtryk for, at han havde
haft hab om at kunne mere, fgr han kom pa [virksomhedspraktikstedet], men han kunne maerke
under forlgbet, at nar han brugte mere energi pga. arbejdet, med smerter til fglge sa var det
stressende at ogsa overskue det derhjemme, han var ogsa meget bekymret for, at han maske for-
sggte to maneder i et fleksjob, for sa at opdage at det ikke blev bedre og han ikke kunne holde til
det, og nervgs for om det kunne betyde endnu flere smerter, han havde ogsa sveert ved at se hvad
han mere konkret skulle arbejde med. Derudover sagde han at hans hofter er pavirkede, og han
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skal forvente endnu en hofteoperation pa et tidspunkt ude i fremtiden. Maske om 2-4-6 ar, det
vidste han ikke.

Herefter blev han spurgt om, hvordan han klarede det derhjemme. [Klageren] gav udtryk for, at
uanset smerter sa var han jo ngdt til at lave noget, iseer nar [barnet] er ... ar, men han brugte ty-
pisk 2-3 timer pa noget der plejer at tage en time, fordi han har brug for pauser.

Indstilling: Fgrtidspension

Begrundelse: Et enigt rehabiliteringsteam indstillede herefter til en fgrtidspension.

Teamet begrundede det med, at de veegtede hvor [klageren] ogsa kunne fa det gode liv, og at ar-
bejdsliv var forbundet med en lang raekke bekymringer af helbredsmaessig karakter.

Der blev szerligt veegtet:

Der havde veeret en beskaftigelsesrattet indsats, hvor der var vist en meget begraenset arbejds-
evne. Der var derved dokumentation for en nedsat arbejdsevne, hvilket ogsa hang sammen med
de fysiske begraensninger, sa praktik ssmmenholdt med de helbredsmaessige oplysninger, var det
dokumenteret at den nedsatte arbejdsevne ikke er omsaettelig pa arbejdsmarkedet, heller ikke i
et fleksjob.

Teamet havde haftet sig ved, at der ved det nylige rehabiliteringsteammgde havde veeret stillet
spergsmalstegn ved, om der ogsa var bagvedliggende psykiske faktorer der pavirkede funktionsni-
veauet det er i mellemtiden afdaekket og helt afkraeftet; det er saledes udelukkende de fysiske
gener efter arbejdsskaden der umuligggr tilknytning til arbejdsmarkedet.

Teamet havde ogsa i deres vurdering vaegtet, at [klageren] havde haft en flot arbejdstilknytning
frem til arbejdsskaden, han havde gjort en stor indsats da han ... og havde haft langvarige ansaet-
telser, sa de var ikke i tvivl om, at han havde en steerk arbejdsidentitet.

Endelig kunne teamet ikke pege pa yderligere behandlingsmaessige, beskeeftigelsesmaessige eller
gvrige tiltag der kan andre pa funktionsniveauet og deraf indstilles der til fgrtidspension. [Klage-
ren] blev oplyst om, hvis det over tid bliver muligt, sa skal han vide, af han gerne ma have lidt ar-
bejdstimer eller frivilligt arbejde."

Af kommunens afggrelse af 14/1 2022 fremgar bl.a.:

"Der er efterfglgende modtaget svar, der fastslar, at der ikke er bagvedliggende psykologiske fak-
torer, men at [klageren] har en naturlig reaktion p3, at hans liv er omvaeltet grundet arbejdsskade.
Dertil er er der modtaget svar fra egen laege, der ikke anbefaler smertecenter, men anbefaler at
[klageren] efter et langt forlgb har brug for en afggrelse, sa han kan komme videre med sit liv.

Vurdering af arbejdsevnen jf. PL § 19:

1) en rehabiliteringsplan, der indeholder dokumentation for, at personens ressourcer og udfor-
dringer er i forhold til uddannelse og beskaeftigelse er fuldt afklaret

Der er udarbejdet en rehabiliteringsplan den 14-12-2021, som dokumenterer [klagerens] ressour-
cer og udfordringer i forhold til uddannelse og beskaftigelse er fuldt afklaret. Rehabiliteringspla-
nen dokumenterer, at helbredstilstanden alene er afggrende for at [klageren] ikke ser sig selv i
stand til at vende tilbage til arbejdsmarkedet, e]j heller pa skdansomme vilkar.

2) dokumentation for, at alle relevante indsatser i den beskeeftigelsesrettede indsats, herunder
deltagelse i jobafklaringsforlgb eller ressourceforlgb er udtgmt

De laegelige oplysninger vurderes at vaere dokumentation for, at det ikke er relevant eller hen-
sigtsmaessigt at iveerksaette flere beskeeftigelsesrettede indsatser. Der er en klar diagnose og
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prognose som i sig selv forklarer det nedsatte funktionsniveau, herunder betones, at alle relevan-
te indsatser er udtgmte, samt at han har haft en god, stabil og langvarig tilknytning til arbejds-
markedet forud for arbejdsskaden og var positivt indstillet pa at deltage i virksomhedspraktik som
dog ikke viste den udvikling i hans arbejdsevne, som han havde habet forud, hvor hans hab bestod
i, at hvis han arbejdede med noget andet og med tilgodesete skanehensyn sa var der maske be-
stemte typer arbejdsopgaver han kunne holde til i l&engere tid, end hans vante fysisk turragere
arbejde, dette viste sig ikke at veere tilfeeldet. Behandlingsmuligheder ses ogsa udtgmt og der
vurderes ikke at vaere behov for et forudgaende ressourceforlgb, da der ikke ses grund til at ud-
vikle arbejdsevnen yderligere end det der allerede er forsggt i den forgange periode, idet rehabili-
teringsteamet vurderer, at det er dokumenteret at arbejdsevnen er nedsat pga. de fysiske fglger
efter arbejdsskaden.

3) den faglige forklaring pa hvorfor pagseldendes arbejdsevne anses for varigt nedsat

Der er tale om ganske omfattende fysiske fglger efter arbejdsskaden bade grundet de kroniske
smerter i ryggen med afsat i padraget diskusprolaps, men ogsa fordi funktionaliteten, kraften er
nedsat i hele venstre side. [Klageren] har desuden gennemgaet hofteoperation, men de skanebe-
hov der kom af hoften implementerede han i sit tidligere arbejde ved at have en stor del siddende
arbejde, stillesiddende position giver imidlertid ggning i rygsmerter nu, sa det der fungerer for
den ene kropsdel fungerer ikke for den anden. Behandlingsmuligheder ses udtgmte. Der har vae-
ret forsggt relevant udvikling af arbejdsevnen. Det fremgar af de samlede akter i sagen, at funkti-
onsevnen og dermed arbejdsevnen ikke kan udvikles gennem traening eller behandling eller lig-
nende, som det fremfgres af rehabiliteringsteamets indstilling, sa er det dokumenteret at hans
arbejdsevne er nedsat vaesentligt som fglge af diskusprolaps, kroniske smerter med traethed og
pavirkning af koncentration samt nedsat kraft i venstre side, hvor de leegelige udtalelser veegtes
sammen med de arbejdsrettede tiltag der har veeret forsggt. Dermed vurderes [klagerens] ar-
bejdsevne for varigt nedsat.

4) den faglige forklaring pa at arbejdsevnen ikke lader sig anvende til selvforsgrgelse uanset mu-
lighederne for stgtte efter den sociale eller anden lovgivning, eller

Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling at helbredsforholdene i sig selv er tilstraekkelige
til at forklare [klagerens] nedsatte funktionsevne. Det vurderes at den nedsatte funktionsevne ik-
ke kan anvendes til selvforsgrgelse uanset mulighederne for stgtte efter den sociale eller anden
lovgivning.

5) angivelse af en eller flere konkrete arbejdsfunktioner, den pageeldende med sin nedsatte ar-
bejdsevne anses for at kunne udfgre

Det vurderes ikke, at der er nogle arbejdsfunktioner som [klageren] kan udfgre omsaetteligt med
sin nedsatte arbejdsevne."

Af pensionsvilkarene fra 5/6 2019 fremgar bl.a.:

"6. Szerlige pensionsvilkar for PFA Erhvervsevne

6.1. Lgbende udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring

PFA Pension udbetaler Igbende erhvervsevneforsikring og yder indbetalingssikring, hvis den for-
sikrede uafbrudt i mindst 3 maneder (karensperioden) har nedsat erhvervsevne i deekningsberet-
tiget grad som fglge af sygdom eller ulykkestilfeelde.

6.1.1. Definition af erhvervsevnenedsaettelsen
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6.1.1.1. Nedseettelse i deekningsberettiget grad

6.1.1.1.1. Generelt om nedsaettelse

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

6.1.1.1.2. Den Helbredsmaessige erhvervsevne

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

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

6.1.1.1.3. Den @konomiske erhvervsevne

Nedgangen i den @konomiske erhvervsevne (indtjeningsnedsaettelsen) beregnes som forskellen
mellem den forsikredes hidtidige daekningsgivende lgn ekskl. obligatoriske pensionsbidrag og ef-
ter fradrag af arbejdsmarkedsbidrag, og den forsikredes resterende @konomiske erhvervsevne.
Ved den resterende @konomiske erhvervsevne forstas den forsikredes faktiske indtjening pa an-
meldelsestidspunktet, inklusive eventuelle sociale og andre offentlige indtaegtskompenserende
ydelser og tilskud, samt udbetalinger fra andre forsikringer som fglge af eksempelvis arbejdsskade
eller nedsat erhvervsevne, men ekskl. eventuelle obligatoriske pensionsbidrag, og efter fradrag af
arbejdsmarkedsbidrag."

Navnet udtaler:

Klageren blev sygemeldt den 31/3 2020 pa grund af rygsmerter efter en arbejdsskade. MR-

skanning af 15/7 2020 viste en mindre median og venstresidig diskusprolaps pa Th6/Th7-

niveau. Fra 12/7 2021 til 8/10 2021 var klageren i virksomhedspraktik, hvor han gennemsnitligt

arbejdede 3 timer om ugen. Klageren blev tilkendt fgrtidspension fra 1/2 2022.

Selskabet har udbetalt midlertidige ydelser og ydede preemiefritagelse fra 1/10 2020 til 31/12

2021, hvor selskabet stoppede ydelserne med henvisning til, at klagerens generelle erhvervsev-

ne ikke var varigt nedsat med halvdelen. Klagerens ordning overgik den 1/4 2022 til en PFA Plus

Privat ordning, hvor deekningskriterierne blev sendret.
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Klageren kraever fortsat ydelser, idet hans erhvervsevne er nedsat i deekningsberettigende grad.
Han har anfgrt, at sociale faktorer ikke har haft indflydelse pa tilkendelsen af fgrtidspension, og
at det ud fra sagens akter er veldokumenteret, at den primaere arsag til fgrtidspensioneringen

skyldes generne efter arbejdsskaden.

Selskabet har anfgrt, at klageren bgr vaere i stand til at varetage et lettere fysisk arbejde pa me-
re end halv tid, hvis han skanes for rygbelastende opgaver. Selskabet har henvist til MR-
skanning af 15/7 2020, som viste normale forhold bortset fra en mindre diskusprolaps, hvilket
ikke kan forklare klagerens smerter. Selskabet har anfgrt, at speciallaegen i neurologi har vurde-
ret, at klagerens tilstand muligvis kan bedres med hjalp fra eksempelvis et rygcenter, og at sel-
skabet ikke er bekendt med, at klageren har s@ggt en sadan hjalp. Selskabet har anfgrt, at klage-
rens eget gnske — herunder hensynet til sociale forhold — har haft indflydelse pa tilkendelsen af

fgrtidspension.

Af statusattest af 8/9 2020 fra klagerens laege fremgar det, at klageren er blevet diagnosticeret
med dolores dorsi thoracalis, og at klageren har smerter i brystkassedelen i ryggen. Det frem-
gar, at "[klagerens] aktuelle problem heemmer ham i det daglige. Sa snart der kommer belast-
ninger pa ryggen far han smerter mellem skulderbladene. Alle former for rygbelastende arbejde

i form af bgj, vrid og drejning samt tunge lgft vaek fra kroppen bgr undgas".

Af specialleegeepikrise af 17/8 2020 fra speciallaege i anaestesi fremgar det, at "ved fgrste kon-
sultation d. 23.6.2020 fandt vi god funktion af columna totalis og generelt kun lette muskel-
spaendinger i nakke og skulderag, samt ikke betydelige gmme triggerpunkter. Der var palpato-
risk gmhed af paravertebral muskulatur samt ligamentum interspinosum lokalt. Vi forsggte be-
handling med elektroakupunktur, men pt. oplevede tiltagende forvaerring, hvorfor vi henviste
til MR-skanning af columna thoracalis. Svaret der paviste normale forhold, fraset mindre medi-
an og venstresidig discusprolaps pa Th6/Th7-niveau. Billederne blev vurderet af neurokirurger-
ne, der ikke fandt sammenhang mellem billeddiagnostiske fund samt pt.'s symptomer, og der

var ikke kirurgisk behandlingstilbud".
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Det fremgar af notat fra kommunens traeningsenhed, at "det lindrer at benytte hensigtsmaessi-
ge arbejdsstillinger, men ikke meget, og aktiviteter der provokerer hans smerter, er svaere at
undga, iseer de dage hvor hans hustru er pa arbejde, og han er alene med bgrnene. ... For at
[klageren], pa nuvaerende tidspunkt, vil kunne yde mest muligt pa et arbejde, vurderer vi at han
skal have mulighed for at skifte stilling (sidde, sta og ga) efter behov, undga tunge lgft, undga
gentagende Ipft, og begraense Igft fra gulvet. Vaere helt taet pa de emner han skal arbejde med
og arbejde med armene ind til kroppen. Begreense knaesiddende arbejde og arbejdsopgaver

hvor han skal bruge venstre hand meget".

Af specialleegeerklaering af 12/2 2021 fra speciallaege i neurologi fremgar det, at "almentilstan-
den ikke akut pavirket, men kronisk praeget af tilstanden. ... Diagnose: Dolores dorsi/kroniske
rygsmerter. ... Tilstanden indebaerer, at undersggte ikke i fremtiden vil kunne patage sig et ar-
bejde med samme belastningsgrad som hidtil. Han er motiveret for arbejdsprgvning inden for
mindre belastende arbejdsfunktion. Prognosen kan ikke stilles eksakt, men der skgnnes at vaere
mulighed for, at tilstanden vil kunne bedres f.eks. med hjzelp fra rygcenter. Mulighederne for at

skaffe arbejde med samme lgn som for skaden er forringede".

Af generel helbredsattest af 26/4 2021 fra klagerens lsege fremgar det, at "som [klageren] har
det aktuelt bgr han ikke/kan han ikke deltage i arbejdsopgaver hvor han skal vride/bgje i mid-
terste og gverste del af ryggen. ... Der er smertebetinget bevaegeindskrankning i ryggen med
sidedrejning og sidebgjning til venstre. Der er perkussionsgmhed over processus spinosus T6 og
T7. Endvidere bemarkes nedsat venstresidig handtrykskraft samt nedsat kraft i venstre arm
ved flexion, extension, abduktion og adduktion. [Klageren] angiver aendret/svaekket fglesans i
venstre side af kroppen fra skulder, overkrop, venstre arm og ned til venstre fod. Der er intakte
dybe reflekser bilat af over- og underekstremiteter. Med hensyn til arbejdsmaessig fremtid har
[klageren] udtrykt at han eksempelvis kunne taenke sig at veere medhjaelper i en bgrnehave.

Han skal undga alle former for fysisk arbejde hvor han skal bruge venstre hand og arm. [Klage-
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ren] mener ikke han kan klare 37 timer/arbejdsuge pa grund af de aktuelle rygsmerter og ogsa

smerter fra venstre hofte".

Det fremgar af etablerings- og opfglgningsnotat fra virksomhedsforlgb i kommunalt regi, at "en
arbejdstid pa 8 timer om ugen matcher [klagerens] aktuelle ressourcer. Der kan over tid mulig-
vis vaere udviklingsmuligheder ift. ggning i arbejdstid, safremt den rette arbejdsplads og de ret-
te arbejdsopgaver findes".

Det fremgar af psykologisk undersggelse af 23/11 2021, at klageren "har padraget sig en kro-
nisk smertetilstand, der ikke har kunnet behandles og som fra laegelig side ikke vurderes at skul-
le opereres. Den pagaeldende smertemaessige tilstand vurderes at kunne forklare en del af [kla-
gerens] symptomer i form af mindsket energi og besveeret koncentrationsevne og det medfal-
gende tab af arbejdsidentitet, mindskede udfoldelsesmuligheder og tab af dagligdagsfunktio-
ner, samt de gkonomiske konsekvenser, vurderes at vaere arsagen til de psykiske symptomer i
form af lejlighedsvis tristhed og bekymringer. Disse psykiske symptomer vurderes dog at vaere
normale reaktioner pa sadanne livsomvaltende forhold, og der vurderes saledes ikke at veere
nogen psykopatologi forbundet med symptomerne. Dette betyder, at der ikke er nogen be-
handlingskraevende psykisk lidelse. ... Af skanehensyn kan naevnes: God tid til eventuelle opga-
ver, grundet mindsket koncentration som fglge af smerterne, samt generelt mindsket effektivi-
tet og behov for hyppige pauser. Der kan ikke gives andre skanehensyn, da der ikke vurderes at
vaere psykiske faktorer, der mindsker hans funktionsevne betydeligt. @vrige skanehensyn er af

fysisk karakter".

Det fremgar af statusattest af 3/12 2021 fra klagerens laege, at "[klageren] gnsker IKKE at blive
henvist til enten smertecenter eller ... ryg-/gigtcenter mhp. tvaerfaglig indsats ifht. smertehand-
tering da det vil treekke hans sag i yderligere langdrag. ... [Klageren] angiver at han fuldt ud ac-
cepterer den afggrelse Kommunen kommer frem til, og at der snarligt traeffes en afggrelse. Det
er ogsa ut.'s indtryk at en hurtig afggrelse er vigtigere og mest korrekt for [klageren] end at han
skal vente i ungdvendig lang tid pa et udrednings-/beh.forlgb som sandsynligvis ikke vil forbed-

re hans situation vaesentlig".
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Af rehabiliteringsteamets indstilling af 13/1 2022 fremgar det, at "[klageren] fortalte, at efter to
ar med smerter og alt det andet fysiske, sa kunne han ikke laengere se sig selv pa arbejdsmar-
kedet, ogsa fordi han ogsa havde to sma bgrn, han skulle have overskud til, samtidig arbejder
hans kone ogsa om natten, sa der er dage, hvor han star alene med bgrnene, samtidig sover
han ikke sa godt om natten. Han blev spurgt ind til, hvordan forlgbet ved [virksomhedspraktik-
stedet] havde veeret. Han beskrev at alle dage sadan set var darlige pga. smerter, men nogle var
lidt mindre darlige, det afhang af opgaven. ... Et enigt rehabiliteringsteam indstillede herefter til
en fgrtidspension. Teamet begrundede det med, at de vaegtede hvor [klageren] ogsa kunne fa
det gode liv, og at arbejdsliv var forbundet med en lang raeekke bekymringer af helbredsmaessig
karakter. Der blev seerligt veegtet: Der havde vaeret en beskaeftigelsesrattet indsats, hvor der
var vist en meget begraenset arbejdsevne. Der var derved dokumentation for en nedsat ar-
bejdsevne, hvilket ogsa hang sammen med de fysiske begransninger, sa praktik sammenholdt
med de helbredsmaessige oplysninger, var det dokumenteret at den nedsatte arbejdsevne ikke
er omsaettelig pa arbejdsmarkedet, heller ikke i et fleksjob. ... det er saledes udelukkende de
fysiske gener efter arbejdsskaden der umuliggegr tilknytning til arbejdsmarkedet. Teamet havde
ogsa i deres vurdering vaegtet, at [klageren] havde haft en flot arbejdstilknytning frem til ar-
bejdsskaden, han havde gjort en stor indsats da han ... og havde haft langvarige ansattelser, sa
de var ikke i tvivl om, at han havde en staerk arbejdsidentitet. Endelig kunne teamet ikke pege
pa yderligere behandlingsmaessige, beskaftigelsesmaessige eller gvrige tiltag der kan aendre pa

funktionsniveauet og deraf indstilles der til fgrtidspension".

Af kommunens afggrelse af 14/1 2022 fremgar det, at klagerens "arbejdsevne er nedsat vee-
sentligt som fglge af diskusprolaps, kroniske smerter med treethed og pavirkning af koncentra-
tion samt nedsat kraft i venstre side, hvor de laegelige udtalelser vaegtes sammen med de ar-

bejdsrettede tiltag der har veeret forsggt".

Nzevnet finder, at der ikke er grundlag for at kritisere, at selskabet efter den 31/12 2021 er

overgaet til en vurdering af klagerens generelle erhvervsevne, idet klagerens tilstand har stabili-
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seret sig i en sadan grad, at der kan foretages en vurdering af, om klageren har et leengereva-

rende erhvervsevnetab.

Forsikringsbetingelserne for klagerens forsikring indeholder en definition af "Den @konomiske
erhvervsevne" og "Den Helbredsmaessige erhvervsevne", der begge skal veere nedsat i daek-

ningsberettigende grad, for at sikrede er berettiget til deekning.

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

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

Efter almindelige forsikringsretlige principper er det klageren, som skal bevise, at hans generel-

le erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at klageren ikke har bevist, at hans generelle hel-
bredsmaessige erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen efter den 31/12 2021. Navnet

kan derfor ikke kritisere selskabets afggrelse.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa sagens laegelige oplysninger, hvor der ikke beskrives hel-
bredsmaessige gener, som efter naevnet vurdering ses at vaere uforenelige med varetagelsen af

et relevant erhverv pa mindst halv tid, hvis der tages behgrigt hensyn til klagerens skanebehov.

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa karakteren af klagerens skanehensyn i form af nedsat arbejdstid,
undga fysisk tungt arbejde og lgft, undga vrid i ryggen, undga fysisk arbejde med venstre hand,

begraenset knaesiddende arbejde og skiftede arbejdsstillinger.

Naevnet har videre lagt veegt pa, at klageren alene er arbejdsprgvet i en kortere virksomheds-
praktik fra 12/7 2021 til 8/10 2021. Det fremgar af etablerings- og opfglgningsnotat fra virk-

somhedsforlgbet, at der over tid muligvis kan vaere udviklingsmuligheder i forhold til ggning i
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arbejdstid, hvis den rette arbejdsplads og de rette arbejdsopgaver findes. Det er saledes ikke
naermere undersggt, i hvilket omfang klageren vil vaere i stand til at arbejde inden for det bre-
dere arbejdsmarked under iagttagelse af relevante skanehensyn. Det fremgar af statusattest af
3/12 2021 fra klagerens laege, at klageren har et staerkt gnske om, at hans sag bliver afsluttet sa
hurtig som mulig, og at han ikke @nsker at blive henvist til enten smertecenter eller ryg-

/gigtcenter med henblik pa tvaerfaglig indsats i forhold til smertehandtering.

Nzevnet bemaerker, at klagerens personlige forhold kan have indgdet i den kommunale vurde-
ring. Det fremgar af rehabiliteringsteamets indstilling af 13/1 2022, at klageren ikke leengere
kunne "se sig selv pa arbejdsmarkedet, ogsa fordi han ogsa havde to sma bgrn, han skulle have
overskud til, samtidig arbejder hans kone ogsa om natten, sa der er dage, hvor han star alene
med bgrnene, samtidig sover han ikke sa godt om natten".

Det, som klageren i gvrigt har anfgrt, kan ikke fgre til andet resultat.

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

R

Peter Thgnnings



