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Den 27. september 2023 blev i sag nr. 99541:
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mod

PFA Pension
Marina Park
Sundkrogsgade 4
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | vedlagt klageskrivelse til klageskema
af 17/3 2023 har klagerens advokat bl.a. anfgrt:

"PASTAND:

Klager pastar, at indklagede skal anerkende, at klager er berettiget til forsikringsydelser i henhold
til police [...] i form af Ipbende udbetaling og praemiefritagelse fra den 1. februar 2022 og indtil vi-
dere.

SAGSFREMSTILLING:
| 2015 blev klageren omfattet af en erhvervsevnetabsforsikring i forbindelse med, at klageren tog
ansaettelse hos [...]. Forsikringen overgik til indklagede i 2016.

Forsikringsvilkarene fremgar af bilag 1.

De for denne sag centrale bestemmelser i vilkarene findes i afsnit 6.1.1.1.1-3:
'Nedsaettelse i daekningsberettiget grad
Generelt om nedszettelse
Erhvervsevnen er nedsat i daekningsberettiget grad, hvis PFA Pension vurderer, at den
forsikredes evne til at udfgre arbejde ud fra en helbredsmaessig vurdering (herefter be-
tegnet 'Helbredsmaessig erhvervsevne') er nedsat med mindst 50 procent, og at den for-
sikredes indtjening (herefter ogsa betegnet '@konomisk erhvervsevne') er nedsat med
mindst 10 procent.
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Den Helbredsmaessige erhvervsevne

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

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

Den @konomiske erhvervsevne:

Nedgangen i den @konomiske erhvervsevne (indtjeningsnedsaettelsen) beregnes som for-
skellen mellem den forsikredes hidtidige daekningsgivende Ign ekskl. obligatoriske pensi-
onsbidrag og efter fradrag af arbejdsmarkedsbidrag, og den forsikredes resterende @ko-
nomiske erhvervsevne. Ved den resterende @konomiske erhvervsevne forstas den forsik-
redes faktiske indtjening pa anmeldelsestidspunktet, inklusive eventuelle sociale og andre
offentlige indtaegtskompenserende ydelser og tilskud, samt udbetalinger fra andre forsik-
ringer som fglge af eksempelvis arbejdsskade eller nedsat erhvervsevne, men ekskl. even-
tuelle obligatoriske pensionsbidrag, og efter fradrag af arbejdsmarkedsbidrag. '

Den 19. marts 2018 blev klageren sygemeldt fra sit arbejde som fglge af stress og depression efter
en lang periode med hgjt arbejdspres.

Som en fglge af stress-tilstanden mv. udviklede klageren ogsa migraene-anfald og forskellige kog-
nitive begraensninger — blandt andet darlig sgvn.

Klageren sggte om forsikringsdaekning i henhold til forsikringsvilkarene den 26. juli 2018, og den
21. marts 2019 meddelte | daekning til [Arbejdsgiver 1] frem til den 28. februar 2019, hvor Klage-

ren fortsat modtog Ign under sygdom.

Den 27. november 2019 vurderede indklagede, at klageren opfyldte betingelserne for forsikrings-
daekning fra den 1. marts 2019 og mindst til den 31. marts 2020, jf. bilag 2.

Den 24. marts 2020 udfyldte klageren et funktionsskema, hvor han blev bedt om at redeggre for
sin helbredsmaessige situation, jf. bilag 3.

Her angav han, at den primaere arsag til hans sygemelding var stress, men at hans sekundaere
sygdom var migraene, og at han havde vaeret under udredning hos neurolog [...].

Som bilag 4 vedlaegges klagerens patientjournal fra [neurolog], hvor det fremgar, klageren den 22.
maj 2019 blev set og oplyste, at han havde haft hovedpine gennem en arrakke samt tidligere
stress og depression i 2010.

[Neurolog] mente, at klagerens migraeneanfald stammede fra stress.

Han blev afsluttet den 3. april 2020 med fglgende journalangivelse:
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'Vi drgfter behandling med Candesartan og pt. er fortsat i behandling med 16 mg dagligt.
Dette har reduceret forekomsten af migraene hovedpine og han har et til to anfald pr.
maned som kan behandles med Treo. Der herudover en kronisk spaendingshovedpine
som er til stede fra morgenstunden og vedbliver hele dagen. Vi har overvejet behandling
med Amitriptylin.

Der har i hele forlgbet staet klart at patientens hovedpine problemer er symptomer pa
langvarig stress / depression og hverdags belastning.

Vi enes om ikke at afprgve med Amitriptylin da der jo er mulighed for psykiske bivirknin-
ger.

Vi aftaler han fortsaetter med Candesartan 16 mg og tidligst om 1 ar overvejer at forsgge
udtrapning af dette.

Umiddelbart er tilstanden sa gode som vi kan forlange det i neurologisk regi.
Der vurderes ikke behov for yderligere udredning eller behandling.
Den videre behandling og vurdering skal tage afszet i stressbelastning. '

| perioden fra den 20. juni 2018 til den 8. november 2021 blev klageren behandlet hos [...] fysiote-
rapi, jf. bilag 5.

Heraf fremgar det, at klageren i juni 2018 havde haft hovedpine og migraene i flere dage og at han
var sygemeldt med stress og depression. Han blev fulgt med Ipbende observationer frem til 8. no-
vember 2021, hvor det fremgar, at klageren fortsat havde sine normale migraener, og at der ikke
var de store svingninger.

| perioden fra den 4. februar 2019 og frem til den 24. marts 2020 havde klageren veeret i et kom-
munalt afklaringsforlgb pa ressourceforlgbsydelse.

Indklagede indhentede kommunale akter, jf. bilag 6, havde veeret i virksomhedspraktik som [...],
hvor han skulle arbejde med [lettere fysiske opgaver].

Den 25. februar 2019 trivedes klageren med praktikken, hvor han arbejdede 12 timer pr. uge med
3 timer om dagen 4 dage om ugen.

Pa et mgde pa jobcenteret den 4. april 2019 oplyste klageren, at arbejdstiden var optrappet til 20
timer om ugen, men at det gav ham tiltagende udfordringer med spandingshovedpine, hvorfor
han var ngdsaget til at benytte bade massage og akupunktur.

Bade [praktikplads] og klageren var enige om, at optrapningen gik for staerkt, og at det pressede
klageren, sa han mistede overblik og kontrol.

Bevillingen af afklaringsforlgbet blev forleenget frem til den 31. maj 2019, men den 1. maj 2019
kontaktede klageren Jobcenteret pr. e-mail:
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'Jeg skriver til dig, da jeg efter samtale med min psykolog er blevet enige om hvad der
maske vil vaere bedst for mig i min nuvaerende situation og i forhold til det vi talte om ved
vores seneste mgde, hvor [...] bl.a. naevnte at han kunne fornemme pa mig hvordan det
virkede til at det pressede mig med en maske for optimistisk optrapningsplan og du selv
havde dine forbehold allerede i starten da jeg skulle ga fra 9 til 37 timer inden for en rela-
tiv kort periode pa 13 uger.

Psykologen mener, ud fra det jeg har fortalt hende og hvordan jeg har det, at ggningen i
timetallet har veeret passende i starten, men at det nu er gaet for staerkt og har brug for
at det gges over en laengere periode end fgrst tiltaenkt.

Vi talte om hvornar jeg havde det bedst i dette forlgb, hvilket jeg mente var da jeg havde
4 dage om ugen og fri om onsdagen.

Efter neermere granskning af det, fgler og mener jeg, at det vil vaere hensigtsmaessigt at
jeg vender tilbage til at have fri om onsdagene og sa i stedet gger timetallet gradvist de
gvrige dage og fgrst saetter timer pa om onsdagen nar jeg er pa fuld tid de gvrige dage.

Det pusterum midt pa ugen, vil vaere med til at give mig mulighed for at bearbejde alle de
indtryk og jeg far samtidigt mulighed for at gaére noget for mig selv, saledes at jeg bedre
kan sta imod en almindelig dagligdags udfordringer. '

Arbejdstiden blev efterfglgende sat ned til 18 timer om ugen fordelt over 4 dage.

Den 18. juni 2019 kontaktede [praktikpladsen] kommunen, idet [praktikpladsen] var bekymret for
klageren, idet det ikke gik den rigtige vej, og at kommunen skulle passe pa med ikke at presse
ham.

Klagerens praktiksted blev andret til et [...], men skiftet stressede klageren yderligere.

| en vurdering af Klagerens psykolog [...] fra den 7. juli 2019 fremgar det, at 'de omskiftelige for-
hold i praktikken har vaeret forstyrrende og har stresset [Klageren]. Dels er det gaet ud over hans
pauser, hvor han ellers kunne komme ud fra [praktikplads 1] i frokosten og vende tilbage med
fornyet energi. Dels har det vaeret et psykisk pres for [Klageren] at skulle ind til [praktikplads
2]...Praktikken pa [praktikplads 2] er heller ikke egnet til [Klageren], da der er for mange folk [...],
som han skal forholde sig til. Og det har [Klageren] ikke ressourcer til. (Tilstedevaerelsen af [perso-
ner pa praktikplads 1] var ikke noget problem for [Klageren]) Det er min vurdering, at den hurtige
ggning af timerne samt de omskiftelige praktikforhold har sat [Klageren] tilbage. '

| august 2019 kom han derfor tilbage til [praktikplads 1].

| oktober 2019 blev klageren indstillet af kommunens rehabiliteringsteam til et smertehandte-
ringsforlgb, sa han kunne fa redskaber til at takle sin smerteproblematik.

| januar-februar 2020 deltog klageren i et smerteundervisningsforlgb hos fysioterapeut [...] jf. bi-
lag 7, som vurderede fglgende i forhold til begransninger til arbejdsmarkedet:
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'[Klageren] beskriver, at han med nuvaerende timeantal kan han ikke finde energi til moti-
on. Under periode med smerteundervisning har han haft lidt faerre fremmgdetimer, hvil-
ket han beskriver har givet lidt mere overskud.

[Klageren] angiver, at han har sveert ved at fastholde de pauser, som han har brug for.
[Klageren]

har erfaret, at stress er medvirkende faktor til migraeeneanfald. [Klageren] trives bedst
med tidsbegraensede, klare opgaver. [Klageren] kan opleve, at han glemmer tanker midt i
en talestrgm. '

Hans arbejdstid blev herefter sat ned til 8,5 timer om ugen, hvilket medfgrte, at han havde mere
overskud.

Den 2. april 2020 modtog indklagede opdaterede kommunale akter, jf. bilag 8, og herefter igen
den 6. oktober 2020, jf. bilag 9, og igen den 22. september 2021, jf. bilag 10.

Her fremgar det, at under Corona-nedlukningen blev klagerens praktik sat pa stand-by og ophgrte
undervejs.

| perioden fra maj 2020 til juli 2020 var klageren tilknyttet en erhvervscoach, hvor der var fokus pa
ressourceafklaring og -opbygning.

Det stod hurtigt erhvervscoachen klart, at klageren bade brugte og havde integreret gode vaner
og stressreducerende gvelser/strategier for at skabe bedst mulig ro fra tankemylder og aflastning
for kroppen.

Af hensyn til klagerens helbredsmaessige situation — saerligt fordi klageren havde sveert ved at
handtere forandringer — blev hans sag forelagt rehabiliteringsteamet 14. december 2020, hvor re-
habiliteringsteamet indstillede til, at klageren blev ydet bistand til at vende tilbage til arbejdsmar-
kedet med den almindelige beskaeftigelsesindsats og sociale indsats, som kommunen kunne tilby-
de.

Det var rehabiliteringsteamets opfattelse, at der var behov for en bred afklaring af klagerens ar-
bejdsevne inden for et andet omrade end [..]Jomrade, da han kun havde vaeret afprgvet i
[...]opgaver.

Pa grund af corona-nedlukning blev der fgrst afholdt samtale pa kommunen den 10. marts 2021,
hvor klageren tilkendegav, at han gnskede at komme i afklarende forlgb snarest muligt, men hvor

der blev taget de forngdne hensyn til hans helbredsmaessige begransninger.

Den 17. maj 2021 vurderede indklagede, at klagerens helbredsmaessige erhvervsevne fortsat var
nedsat med mindst halvdelen, jf. bilag 11.

Den 16. august 2021 blev klagerens sag genforelagt kommunens rehabiliteringsteam.

Her indstillede rehabiliteringsteamet klageren til fleksjob med fglgende begrundelse i forhold til
afklaring til det brede arbejdsmarked:
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'Ved indstillingen er der seerligt lagt vaegt pa, at [Klageren] har vaeret i praktik som
[...Imedhjaelper ved henholdsvis [praktikplads 1 og 2], selvom [Klageren] har lavet meget
forskelligt i de to praktikker, har der tidligere vaeret peget pa, at [Klageren] skulle afklares
bredere.

Det har undret, at ventetiden siden opfordringen til en bredere afklaring ikke har vaeret
anvendt til en fornyet praktik, men [Klageren] oplyser, at der var usikkerhed om hvorvidt
han kunne deltage i noget forud for dette mgde. Den usikkerhed, [klagerens] forsikring
om, at han kan arbejde med mange forskellige opgaver, [...], m.v. samt den samlede vur-
dering af [klagerens] helbredsmaessige situation gg@r at han indstilles til fleksjob.'

| forhold til det helbredsmaessige er anfgrt:

Den 13.

'Lider af svaer stress med gget sarbarhed under pres med deraf fglgende veesentlig nedsat
funktionsniveau af varig karakter uden mulighed for at udvikle stgrre arbejds-
/funktionsevne. der er ligeledes varige skanehensyn over for belastninger der udover
pres, stress forveerrer hans funktionsniveau Har fungeret med timeantal 6-8 timer med
stabil funktion. Tilstanden er stationazer. Er dermed ikke til det ordinaere arbejdsmarked.
Ved stress pavirkning fremkommer der en migraene hovedpine og andre psykosomatiske
symptomer. Har udover dette perioder med kronisk hovedpine. Der er praktisk taget ikke
en dag uden hovedpine."'

september 2021 vurderede indklagede, at klagerens erhvervsevne fortsat var nedsat med

mindst halvdelen, jf. bilag 12.

Den 15.
gere var

december 2021 vurderede indklagede, jf. bilag 13, at klageren erhvervsevnetab ikke lzen-
nedsat med mindst halvdelen med henvisning til, at

- Hans migraeneanfald var sjeldnere

- Det ha
stand

- En stre
-Hans h

r vaeret overvejet, om behandling med Amitriptylin ville kunne forbedre hans helbredstil-

sscoach vurderede, at han havde kompetence til at arbejde med mentale udfordringer.
elbredstilstand ikke har vaeret forveerret siden arbejdstiden var 18-20 timer.

Den Igbende ydelse og preemiefritagelsen blev herefter stoppet pr. den 1. februar 2022.

Klageren fastholdt sit krav overfor indklagede, jf. bilag 14.

Fra den
0g35m

11. januar 2022 blev klageren ansat i fleksjob hos [...] 8 timer om ugen, hvoraf de 5 timer
inutter er effektiv arbejdstid, jf. bilag 15, hvor han fortsat er ansat.

Hans arbejde bestar i forfaldende arbejde pa adressen, som ikke kraever nogen form for kunde-

kontakt.

Han arbejder 4 timer 2 gange om ugen (tirsdag og torsdag).

Der er tale om ikke-kreevende opgaver i forhold til Klagerens tekniske og uddannelsesmaessige

baggrun

d samt lette administrative opgaver, som ikke stresser ham.



Ankenaevnet for Forsikring

7. 99541

Den 5. maj 2022 indhentede klageren en specialleegeerklzaering fra psykiater [...], jf. bilag 16 som
konkluderede fglgende:
'Ved hervaerende samtale findes [Klageren] med symptomer foreneligt med diagnose
neurasteni. Han har saledes steerkt gget fysisk og psykisk traetbarhed, muskelsmerter,
svimmelhed og spandingshovedpine.

Ovenstaende symptomer afhjalpes ikke ved hvile, afslapning eller afledning, men kan
holdes pa aktuelle niveau, med nedsat arbejdsintensitet bade i privatlivet og i flexjobbet,
ved regelmaessige pauser og ved hvile. [...]

Der findes ingen specifik behandling af neurasteni, og tilstanden har tendens til at vaere
vedvarende. [Klageren] anbefales som nu at indstille sin tilveerelse, efter de kraefter han
har, og glaede sig over de ting han stadig kan. Tilstanden vurderes saledes stationzer, kro-
nisk og med behandlingsmulighederne udtgmte. [klagerens] funktionsniveau vurderes
vaesentligt pavirket af tilstanden. '

Pa trods af indholdet fastholdt indklagede afvisning af daekning den 18. maj 2022, jf. bilag 17, med
henvisning til, at

- Klageren har oplevet en forbedring af sit helbred,

- Klageren ikke har stress,

- Klageren i sin praktik frem til maj 2019 arbejdede mere en halv tid,

- Der ikke er laegelige holdepunkter for, at arbejdstiden er nedsat til mindre end 18,5 time om
ugen,

- Tilkendelsen af fleksjob ikke aendrer pa indklagedes opfattelse.

Klageren fastholdt sit krav pa daekning den 28. november 2022, jf. bilag 18.

Indklagede fastholdt den 10. februar 2023, jf. bilag 19, sine indsigelser, hvilket har ngdvendiggjort
naervaerende klage.

ANBRINGENDER:

Til stgtte for den nedlagte pastand ggr klageren geeldende

- At indklagede er forpligtet til at betale erstatning til klageren fra den 1. februar 2022 og indtil vi-
dere i form af Igbende ydelse og preemiefritagelse.

- At det er dbenbart og ubestridt, at klageren opfylder forsikringsvilkaret om, at hans gkonomiske
erhvervsevne er nedsat med mere end 10 %,

- At klagerens helbredsmaessige erhvervsevne er vaesentligt nedsat i forhold til ethvert erhverv,

- At klagerens helbredstilstand blev forvaerret i forbindelse med, at hans arbejdstid blev sat op fra
12 til 20 timer om ugen i april 2019, og da arbejdet blev yderligere forceret, var han ngdt til at ga
ned pa 8,5 time om ugen,

- At dette er konkluderet i forbindelse med et overvaget smerteundervisningsforlgb kontrolleret
af

en fysioterapeut,

- At det saledes at tilstraekkeligt sandsynliggjort, at klagerens fleksjobvisitation svarer til, hvad han
kan holde til nu (5 timer og 35 minutter effektivt), for ikke at blive stresset og fa det veerre igen,

- At der ikke er belaeg for at antage, at klageren for nuvaerende vil kunne fa det sa meget bedre, at
han vil kunne arbejde 18 endsige 12 timer effektivt,

- At da klagerens forsggte at arbejde 20 timer om ugen i april 2019, gav det ham helbredsmaessige
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udfordringer med spaendingshovedpine og migraeneanfald, og at det sandsynligvis vil udlgse
samme symptomer i dag, hvis han satte sin arbejdstid op med tilhgrende tilbagefald,

- At klageren tager Rizatriptan til at deempe sine migreeneanfald og Treo 7-10 gange om maneden
for at kunne udholde den kroniske hovedpine.

| kendelse 88.461 fra Ankenaevnet for Forsikring af 20. april 2016 blev et selskab i en sag, som lig-
ner denne, palagt at anerkende at forsikringstagerens erhvervsevne var nedsat i en sddan grad, at
der skulle betale helbredsbetingede ydelser.

| den pagaeldende sag led forsikringstageren blandt andet af neurasteni og migraene. Migraenean-
faldene var til stede 10-15 gange om maneden.

Som i denne sag havde selskabet gjort geeldende, at der var god effekt af smertebehandling for
hovedpine og migraene, men i forhold hertil naede Ankenavnet for Forsikring frem til, at det var
noteret, at forsikringstageren i forbindelse med den kommunale afklaring kun kunne opretholde
en arbejdstid pa 4,5 timer ugentligt. Skanehensyn var klart beskrevne og tilgodeset.

Naevnet lagde blandt andet vaegt pa smertebeskrivelserne i det laegelige materiale. | kendelse
86.492 fra Ankenavnet for Forsikring af 3. juni 2015 blev et selskab (indklagede) palagt at aner-
kende, at forsikringstagerens erhvervsevne var nedsat med halvdelen eller derover, og derfor
skulle fortseette med at betale helbredsbetingede ydelser.

| sin begrundelse anfgrte Naevnet:
'Det fremgar af den kommunale journal af 18/12 2014, at klagerens varige skanehensyn
er struktur, forudsigelighed, faste rammer, og velstrukturerede arbejdsopgaver. Endvide-
re er det anfgrt, at hun ikke bgr udsaettes for stress, pres og deadlines, skal have et roligt
arbejdsmiljg og arbejde pa nedsat tid.

Af patientjournalen af 25/3 2013 fra en psykiatrisk afdeling fremgar det, at der er brug for
markante skanehensyn. Derudover fremgar det, at klageren beskriver vedvarende sveere
og invaliderende kognitive vanskeligheder, og at hun ikke leengere fremtraeder som de-
pressiv.

Neuropsykologen har i sit brev af 12/2 2014 oplyst, at diagnosen neurasteni nok mest
preecist beskriver klagerens tilstand, og at der ikke kan konstateres en kognitiv funktions-
nedszettelse i et omfang, sa det begreenser klagerens arbejdsevne. Neuropsykologen
skgnner, at en placering i et fleksjob 12-15 timer ugentligt ikke er et urealistisk langsigtet
mal, og at dette niveau formentlig kan nas i Igbet af et ars tid, nar der tages relevante
skanehensyn.

Klagerens psykolog har i brev af 31/3 2014 anfgrt, at antallet af arbejdstimer ma ligge pa
et niveau, som klageren kan klare, og som passer til de ressourcer, hun har tilbage, og at:
'erfaringen indtil nu peger pa, at det antal timer ligger pa hgjst 10 eller derunder.'

Pa baggrund af det ovenfor anfgrte og efter en gennemgang af sagens gvrige oplysninger
finder naevnet, at klageren har bevist, at hendes generelle erhvervsevne er nedsat med
mindst halvdelen efter den 1/2 2014.
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Naevnet har herved bl.a. lagt vaegt pa det oplyste om arbejdsprgvningerne, skanehensy-
nene og klagerens helbredstilstand. Naevnet har endvidere lagt veegt pa oplysningerne om
klagerens arbejdstid, der fremgar af den af selskabet indhentede neuropsykologiske un-
dersggelse.

Naevnet finder herefter, at selskabet ikke er berettiget til at afvise at yde forsikringsdaek-
ning for det anmeldte erhvervsevnetab. '

Seerligt kendelse 86.492 har betydelige lighedspunkter med naervaerende sag."

Selskabet har i brev af 25/4 2023 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Hvilken forsikring er der tale om?
Forsikredes ordning er tegnet den 15. august 2015.

Det gaeldende aftalegrundlag er pensionsbevis og pensionsvilkar (Forsikredes bilag 1).

Dakningen omfatter blandt andet en erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring, jf. vilkarenes
pkt. 6.1.

Hvad handler sagen om?

Sagen angar, hvorvidt forsikrede er berettiget til at fa udbetalt erhvervsevnetabsforsikring og ind-
betalingssikring efter 1. februar 2022. | perioden fra 1. juli 2018 til den 28. februar 2019 foretog
PFA midlertidige udbetalinger til forsikredes arbejdsgiver, og i perioden fra den 1. marts 2019 til
den 31. januar 2022 modtog forsikrede selv midlertidige udbetalinger under forsikringen, ud fra
en vurdering af forsikredes erhvervsevne i det tidligere erhverv som [...].

Fra den 1. februar 2022 overgik PFA til en vurdering af den generelle erhvervsevne, idet forsikre-
des tilstand havde stabiliseret sig i en sadan grad, at det var muligt at foretage en vurdering heraf.
PFA fastholder derfor afggrelsen om, at forsikrede ikke er berettiget til deekning under forsikrin-
gen efter den 1. februar 2022.

Sagsfremstilling

Forsikrede er fgdt i [1980'erne], og han er uddannet [...]. Han bor sammen med sin [aegtefalle] og
to bgrn. Pa tidspunktet for sygemeldingen var han ansat som [...]. Den 3. april 2018 blev forsikre-
de sygemeldt fra sit arbejde. Han pabegyndte psykologsamtaler fra 19. april 2018 og forsikredes
praktiserende leege skgnnede behov for psykologbehandling i 5-6 maneder. Egen laege angav end-
videre, at forsikrede kunne varetage hans daglige funktioner delvist fra 5. juni 2018. Egen laege
vurderede, at forsikrede skulle starte deltidsarbejde indenfor 2-3 maneder og vurderede progno-
sen god (bilag A).

Forsikrede fremsendte den 26. juli 2018 Ansggning om udbetaling ved erhvervsevne (bilag B).
Forsikrede oplyste, at han var sygemeldt grundet depression/ stress. Ved opfglgningssamtale med
kommunen den 31. maj 2018 blev beskrevet, at forsikrede havde pavirket hukommelse grundet
darligt sevnmgnster. Endvidere blev det noteret, at han ikke var i gang med medicinsk behandling,
men at han havde forsggt sig med naturmedicin (bilag C).
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PFA pabegyndte med tilbagevirkende kraft fra den 1. juli 2018, udbetaling af invalidepension til
forsikredes arbejdsgiver (bilag D).

Forsikredes psykolog noterede den 22. september 2018, at forsikrede gennem en leengere perio-
de havde mange arbejdsopgaver, og arbejdspresset blev for stort. Hans psykologforlgb blev af-
sluttet i oktober 2018, og han havde faet det bedre, hans migraene var aftaget, men han var fort-
sat sarbar overfor pres. Afsluttende bemarkede psykologen, at det var hendes vurdering, at for-
sikrede kunne starte pa eget arbejde igen november 2018 og kunne bestride et arbejde pa fuldtid
igen fra februar 2019. (bilag E, side 179).

Den 7. oktober 2018 noterede egen laege, at forsikrede var sygemeldt med moderat til sveer
stress. Han har tidligere haft stressperioder og var plaget af migraeeneanfald. Egen laege vurderede,
at forsikrede havde brug for struktur og forudsigelighed og pa baggrund deraf, burde han indenfor
1-2 maneder - indenfor et andet omrade end tidligere arbejde med skanehensyn, starte pa deltid
(bilag E, side 177).

Forsikrede startede i virksomhedspraktik som [...] den 21. januar 2019, hvori hans arbejdsopgaver
bestod i [lettere fysiske opgaver] (bilag E, side 2).

Forsikrede angav til kommunen den 4. april 2019, at han forventede raskmelding til ordinaer be-
skaeftigelse efter endt virksomhedspraktik om 1-1,5 maned. Han arbejdede pa davaerende tids-
punkt 20 timer om ugen, fordelt over fire hverdage, men havde tiltagende udfordringer med
spandingshovedpine, hvorfor han benyttede sig af massage og akupunktur. Han oplyste, at sgv-
nen fortsat var god og stabil, han deltog endvidere i fysisk treening som havde god effekt pa psy-
ken (bilag E, side 31).

Ved opfglgningssamtale med kommunen den 9. april 2019 angav forsikrede, at han alene havde
haft 2-3 fravaersdage de sidste 12 uger i hans praktik. han fglte endvidere, at optrapningen gik
godt. (bilag E, side 19). Ved opfglgningssamtale den 10. april 2019 angav forsikrede, at han arbej-
dede 25,5 time om ugen, men at han fglte optrapningen gik for hurtigt (bilag D, s 18).

Forsikrede fik foretaget en neurologisk undersggelse den 22. maj 2019, som ikke paviste noget
abnormt udover spaendinger. Der fandtes migraene uden [...] og der var teet relation til stress be-
lastning og spaendinger i skulder og nakke (bilag L, side 20).

Neurolog noterede ved konsultation den 3. juli 2019, at forsikrede havde haft 10 hovedpinedage
pa 6 uger med VAS 6-8 og 18 hovedpinedage med VAS 3-5, herunder mindre hovedpine uden be-
tydning for hverdagen. Han oplevede god effekt af treo og rizatripan nar dette benyttes (Bilag L,
side 17).

Af psyk 135 vurdering udfeerdiget af psykolog den 7. juli 2019, fremgar det, at de omskiftelige for-
hold i forsikredes praktik medfgrte forstyrrelse og stress i forhold til at gge i arbejdstid. Det frem-
gar, at praktikken pa [praktikplads 2] ikke sas egnet til han, og at disse forhold var skyld i, at han
blev sat ned i arbejdstid. Det blev endvidere fremfgrt, at den forventede periode for raskmelding
med et timeantal pa 25-30 timer blev skgnnet til 6-7 maneder, og 9 maneder til fuld raskmelding
(bilag F, side 99).
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Neurolog tilsa forsikrede den 5. september 2019, hvor han beskrev forsikrede med migraene uden
[...] med hyppige anfald, samt spaendingshovedpine. Han forventede en reduktion i migraeneho-
vedpinen i takt med faldende stress symptomer. Forsikrede blev sat i medicinsk behandling her-
for, og angav at han havde oplevet en halvering af anfaldene (bilag F, side 34).

Kommunen angav ved samtale den 9. september 2019, at forsikrede var skiftet praktikplads tilba-
ge til [praktikplads 1] fremfor [praktikplads 2]. Han maerkede bedre stemning pa [praktikplads 1],
men det havde veeret en omvaeltning for forsikrede, hvorfor hans overskud var sat tilbage. Forsik-
rede arbejdede derfor 10-12 timer om ugen (bilag F, side 57).

Ved statusattest udfzaerdiget af praktiserende laege den 20. oktober 2019 fremgar det, at forsikre-
de var i medicinsk behandling for migraene og i psykologbehandling (bilag F, side 14).

Forsikrede angav ved samtale med kommunen den 11. november 2019, at han fglte st@rre over-
skud efter barsel. Det blev endvidere angivet, at han ggede sit timeantal til 12 timer ugentligt (bi-
lag F, side 23).

Ved konsultation hos egen leege den 7. februar 2020 var forsikrede ikke laengere depressiv, men
han var fortsat praeget af svaer stress og arbejdede 12 timer (bilag L, side 2).

Forsikrede angav ved opfglgningsskema sendt til PFA den 24. marts 2020, at hans tilstand var for-
bedret og hans medicinering var uaendret (bilag G).

Neurolog noterede ved speciallaegeepikrise den 3. april 2020, at forsikrede har haft mangearig
problematik med stress / depression siden 2010, og fik fornyet stress belastning i 2017 grundet
hgjt arbejdspres (Bilag L, side 10).

Egen laege angav ved laegeattest den 1. maj 2020, at tilstanden var sa god som man kunne forlan-
ge i neurologisk regi. Der fandtes ikke yderligere behov for udredning eller behandling, og den vi-
dere behandling tog afsaet i stressbelastning. Egen laege gengav afsluttende notat fra neurolog
den 3. april 2020, hvoraf fremgar, at forsikredes behandling med candesartan havde reduceret fo-
rekomsten af migreeneanfald til to om maneden, og som kunne behandles med treo (bilag H).

Ved forsikredes udfyldte opfglgningsskema den 2. september 2020, fremgar det, at han fglte sit
helbred forbedret og at han havde veeret i behandling ved stresscoach i perioden fra 13. maj 2020
til 30. juli 2020. Han angav endvidere, at han forventede at vaere i job indenfor det kommende ar,
men i form af fleksjob (bilag J).

Kommunen udfzerdiget arbejdspladsvurdering den 5. oktober 2020, hvor fglgende bl.a. fremgar
(bilag K):
'[forsikrede] trives godt i den f@rste del af praktikken. Men da [forsikrede] fik tilbuddet
om at flytter med arbejdsgiver til [...], blev det en lidt stgrre udfordring.
[...]
[forsikrede] starter pa 9 timer pr uge — fordelt pa 3 dage. Han gger efter 1. opfglgning til
12 timer fordelt pa 4 dage. Han har et stabilt fremmgde. [forsikrede] g@ger yderligere i |g-
bet af 2 maneder til 20 timer pr uge — der er blevet udarbejdet en optrapningsplan, som
[forsikrede] har fulgt. Dog har der veaeret 3 fravaersdage i Igbet af de 12 uger, hvor [forsik-
rede har vaeret i praktikken.'
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Endvidere fremgar det af arbejdspladsvurderingen, at forsikrede startede i maj maned 2019 i
praktik hos [praktikplads 2], hvor han starter med en ugentlig arbejdstid pa 20 timer. Efter én ma-
ned spurgte han om nedsaettelse til 16 timer fordelt pa 3 dage. Han vendte i august 2019 tilbage
til praktik pa [praktikplads 1], men alene pa 10,5 time, og ggede efterfglgende til 12 timer ved op-
start pa [praktikplads 1]. Forsikrede endte med en ugentlig arbejdstid pa 10,5 time ved praktikop-
her i maj 2020.

Af rehabiliteringsteamets indstilling udfeerdiget den 14. december 2020 fremgar det, at det var
rehabiliteringsteamets vurdering, at forsikrede kunne profitere af den almindelige indsats gen-
nem beskaeftigelse- eller sociale lovgivning. Endvidere var det deres vurdering, at forsikredes ar-
bejdsevne ikke var dokumenteret varigt og veaesentligt nedsat eller ophaevet. Hertil bemaerkede
de, at der var behov for en bred afklaring af forsikredes arbejdsevne indenfor et andet omrade
end [...]Jomradet, da han kun havde vaeret afprgvet i [...Jopgaver (Forsikredes bilag 10, side 364).

Ved konsultation hos egen laege den 16. juni 2021 noterede laegen, at udfaldet pa rehabilite-
ringsmgdet blev, at han skulle afprgves bredt. Forsikrede mente dog ikke, at dette var relevant.
Han drgmte om at bruge handerne og ikke hjernen (bilag L, side 1).

Kommunen meddelte forsikrede den 31. august 2021, at han var berettiget til fleksjob med virk-
ning fra 1. september 2021 (bilag M). Vurderingen er foretaget pa baggrund af rehabiliterings-
teamets indstilling den 16. august 2021, hvoraf bl.a. fremgar fglgende (bilag N):
'[...] 1 2018 havde jeg mellem 30-50 migraene anfald. Nu har jeg 1-2 anfald om maneden.
Min situation har ikke aendret sig, men jeg har kunnet passe meget pa mig selv under co-
ronaen. Jeg har dagligt hovedpine pa niveau 3, jeg tager TREO. [...]'

Den 15. december 2021 traf PFA afggrelse om at stoppe udbetalingerne og indbetalingerne til
forsikredes ordning pr. 31. januar 2022 (Forsikredes bilag 13). Forsikrede fremsendte samme dag
klage over afggrelsen (Forsikredes bilag 14).

Forsikrede meddelte PFA den 8. februar 2022, at han fra 11. januar 2022 blev ansat i fleksjob som
lager- og logistikmedarbejder 8 timer ugentligt, hvor hans effektive arbejdstid blev sat til 5,35 ti-
mer (Forsikredes bilag 15).

| forbindelse med PFA’s klagebehandling af sagen, indhentede selskabet en psykiatrisk speciallze-
geerklaering, som blev udferdiget den 5. maj 2022 (Forsikredes bilag 16). Psykiateren noterede
bl.a. fglgende i den udfzerdigede erklzering:
T
Ved samtalen her oplyser [forsikrede], at han lider af bade migraene og spaendingshoved-
pine og formentligt har gjort dette siden barndommen. Han oplever god effekt af den
iveerksatte behandling med Candesartan pa migraeneanfaldene. Bruger fortsat ved anfald
Rizatriptan og Treo.
[...]
Nar [forsikrede] har overforbrugt sig selv gar har til fysioterapeut som hjaelper med at lin-
dre muskelspaendinger og smerter i nakke- og skulderregioner.
[...]
OBJEKTIVT PSYKISK
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Forsikrede er vagen, klar og fuldt orienteret. Der er god formel og emotionel kontakt, og
[forsikrede] fremtraeder venlig og samarbejdende om undersggelsen. Stemningslejet er
neutralt, der er ingen anamnestiske oplysninger om et sygeligt |gftet stemningsleje,
tvangstanker eller tvangshandlinger. [forsikrede] fremtraeder ikke anspaendt, nervgst eller
angst. Der er ingen vrangforestillinger, hallucination eller tankepavirkningsoplevelser.
[forsikrede] har ikke selvmordstanker.

[...]

Ved hervaerende samtale findes [forsikrede] med symptomer foreneligt med diagnose
neurasteni. Han har saledes steerkt gget fysisk og psykisk traetbarhed, muskelsmerter,
svimmelhed og spandingshovedpine. Ovenstaende symptomer afhjalpes ikke ved hvile,
afslapning eller afledning, men kan holdes pa aktuelle niveau, med nedsat arbejdsintensi-
tet bade i privatlivet og i flexjobbet, ved regelmaessige pauser og ved hvile.'

| brev af 18. maj 2022 til forsikrede oplyste PFA, at afggrelsen om at stoppe udbetalingerne til
ham blev opretholdt, idet der fortsat ikke foreld dokumentation for, at hans erhvervsevne var
nedsat med mindst halvdelen (Forsikredes bilag 17).

Forsikredes advokat fremsatte klageskrivelse den 28. november 2022 (forsikredes bilag 18). PFA
fremsendte den 2. februar 2023 et svar, hvor selskabet endnu engang fastholdt afslag (forsikredes
bilag 19).

Begrundelse for PFA’s vurdering af erhvervsevnen
PFA Pension fastholder afggrelsen.

Forsikredes tilstand har vaeret skgnnet stationzer siden 5. november 2020 og han er erhvervs-
maessigt afprgvet i kommunalt regi pr. 1 september 2021, hvorfor PFA har vaeret berettiget til at
lade fortsat daekning afhange af en vurdering af hans generelle erhvervsevne indenfor ethvert
passende erhverv.

Ved selskabets vurdering, har selskabet lagt vaegt pa fglgende to overordnede forhold:
1) Forsikredes helbredsmaessige forhold kan ikke forklare arbejdstidsnedsaettelsen
2) Kommunens erhvervsmaessige afklaring har vaeret utilstraekkelig

Ad de helbredsmaessige forhold

Det er PFA’s vurdering, at det ikke er helbredsmaessigt dokumenteret, at forsikrede opfylder be-
tingelserne for udbetaling. Pa baggrund af de laegelige akter er det PFA’s vurdering, at der fra fe-
bruar 2022 — 3 ar og 10 mdr. efter sygemelding pa grund af depression og arbejdsrelateret stress
— ikke er helbredsmaessige oplysninger, der dokumenterer, at forsikrede ikke er i stand til at vare-
tage et arbejde pa mindst halv tid indenfor et passende erhverv.

Forsikrede har haft depression og stressbelastning, som er kommet til udtryk i form af udtreetning
samt spaendingshovedpine og migreene anfald. Forsikrede har overordnet set givet udtryk for en
bedring i hans tilstand, trods perioder med udsving — herunder ved hans skift af praktiksted i hans
arbejdsprgvning. Forsikrede har veeret i behandling ved psykolog med positiv effekt, og han har
endvidere vaeret i medicinsk behandling for hans migraene anfald, med positiv effekt. Hertil be-
maerker PFA, at han allerede i maj 2020 havde reduceret hans anfald til 1-2 om maneden, som
kunne behandles med almindelig smertestillende praeparat.
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Ved neurologisk undersggelse i maj 2019 fandtes normal neurologisk undersggelse. Endvidere
fandtes forsikredes anfald udlgst af spaendinger, men som kunne afhjzlpes ved fysioterapi eller
akupunktur.

Forsikrede har igennem mange ar haft hovedpineproblematikker, som forsikrede mener har vae-
ret til stede siden barndommen, dette forhold har ikke gennem flere ar vaeret en arbejdsmaessig
hindring for forsikrede. Endvidere har han tidligere i 2010 oplevet stress- og depressionsproble-
matik, hvorefter han har vaeret i stand til at vende tilbage pa arbejdsmarked pa fuld tid.

Det er ligeledes selskabet vurdering, at de faktorer som udlgste forsikredes arbejdsrelaterede
stress i primo 2018, ikke laengere er til stede.

Ved psykiatrisk testning den 5. maj 2022 fandtes der ingen psykisk pavirkning i seerligt omfang.
Forsikrede fandtes saledes ikke laengere depressiv eller stress ramt. Speciallegen vurderede for-
sikredes symptomer forenelige med neurasteni / kronisk traethedssyndrom, hvorfor han har be-
hov for regelmaessige pauser og hvile. Det er selskabets vurdering, at dette ikke kan fgre til andet
resultat.

Ad den kommunale afklaring

Det er PFA’s opfattelse, at forsikredes afklaringsforlgb i kommunalt regi har veeret utilstraekkelig
til at dokumentere forsikredes nedsatte erhvervsevne, dels fordi han ikke har veaeret afprgvet i an-
dre funktioner, dels da hans kortvarige praktik pa [praktikplads 2] ikke har vaeret retvisende.

Selskabet har lagt vaegt p3, at forsikrede i sin [praktik1], har vaeret i stand til at arbejde over halv
tid i nogle maneder, fgr han skiftede praktikplads til [praktik 2] i maj 2019. Endvidere blev det
vurderet, at praktikpladsen pa [praktik 2], var arsagen til at forsikrede ikke lzengere kunne oppe-
bzere hans arbejdstid. Selskabet finder saledes ikke grundlag for, at forsikrede ikke var i stand til at
@ge sin arbejdstid til over halv tid, fra han skiftede tilbage til praktikken pa [praktiksted 1] i august
2019 og i takt med hans positive udvikling af helbredet over de efterfglgende 2,5 ar.

Det kan efter selskabets opfattelse laegges til grund, at forsikrede alene er forsggt afprgvet i en
enkel stilling som [...medarbejder i en periode pa 1,5 ar. Hertil var det rehabiliteringsteamets
vurdering ved deres indstilling den 14. december 2020, at der var behov for en bredere afklaring.

PFA er opmaerksomme pa, at forsikrede blev tilkendt fleksjob pr. 1. september 2021 og at han fra
11. januar 2022 blev ansat i fleksjob som ...medarbejder. Selskabet finder dog ikke, at dette giver
anledning til en sendret vurdering, og henviser endvidere til selskabets begrundelse af 18. maj
2022. Selskabet skal endvidere bemarke, at rehabiliteringsteamets vurdering af 14. december
2020 er modstridende i forhold til deres vurdering af 16. august 2021, trods forsikrede i mellemti-
den ikke oplevede en forveerring i sit helbred eller var i bredere afklaring kommunalt.

PFA har endvidere lagt vaegt p3, at der ikke findes laegeligt grundlag for, at forsikrede alene er i
stand til at varetage et arbejde to dage om ugen, som han aktuelt ggr i hans fleksjob. Hertil be-
maerker selskabet, at psykiateren alene har vurderet, at forsikrede har behov for hvile og pauser,
og ikke hviledage. Det bgr saledes vaere muligt for forsikrede at varetage et arbejde alle ugens da-

ge.
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De af forsikrede fremhaevede ankenaevnskendelser kan ikke fgre til andet resultat, da sagerne
ombhandler personer med et andet genebillede, hvor der ikke er tale om psykiske gener i samme
forstand som i naervaerende sag, og hvor sagsforlgbene ikke har veeret sammenlignelige. Selskabet
bemaerker saledes, at det altid er op til en konkret vurdering fra sag til sag.

PFA Pension anmoder derfor om, at klagen ikke tages til fglge."

Klagerens advokat har i brev af 2/6 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:

“Indklagede har redegjort for sin opfattelse af, at Klagerens kommunale afklaringsforlgb har vee-
ret utilstraekkeligt til at kunne dokumentere forsikredes nedsatte erhvervsevne.

Dette bestrides.

Klageren har vaeret igennem et arbejdsevneafklaringsforlgb ved [...] Kommune i perioden fra den
19. marts 2018, hvor Klageren sygemeldte sig til den 16. august 2021, hvor han blev indstillet til
fleksjobvisitation.

Det har formodningen imod sig, at et kommunalt afklaringsforlgb pa 3 % ar er utilstraekkeligt til at
kunne dokumentere nedsat erhvervsevne grundet forlgbets tidsmaessige udstreekning i sig selv,
og Indklagede har ikke papeget relevante forlgb, som kommunen kunne have ivaerksat, som ville
have forbedret Klagerens erhvervsevne.

Det bgr saledes veere Indklagede, som vil skulle dokumentere, at en yderligere arbejdsevneafkla-
ring ville have medfgrt en bedring af erhvervsevnen — for eksempel ved at tilbyde Klageren yderli-
gere afklaring — hvilket ikke er sket, hvorfor Ankenaevnet for Forsikring bgr treffe afggrelse i
overensstemmelse med Klagerens pastand.”

Selskabet har i brev af 8/6 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Det er forsikrede som skal Igfte bevisbyrden for, at hans erhvervsevne er nedsat i deekningsbe-
rettigende grad, og at han ikke er i stand til at varetage et arbejde, i et relevant erhverv pa mere
end halv tid. Det er selskabets opfattelse, at forsikrede ikke har Igftet denne bevisbyrde, pa bag-
grund af hans praktikforlgb som[...]. Selskabet henviser til tidligere begrundelse af ankenavnsind-
leeg den 25. april 2023. Hertil bemaerker selskabet, at den tidsmaessige udstraekning af et praktik-
forlgb, ikke i sig selv kan tjene som dokumentation for en daekningsberettigende erhvervsevne-
nedsaettelse, hvis praktikpladsen ikke har vaeret tjent til forsikredes skanebehov - herunder i form
af god struktur og faste rammer, som sundhedskoordinator lagde veegt pa ved rehabiliterings-
teamets indstilling den 14. december 2020 (Forsikredes bilag 10, side 364)."

Nzevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogle gengives nedenfor. Af vurdering af 22/9

2018 fra psykolog fremgar bl.a.:

"[Klageren] har veeret sygemeldt med stress og depression siden 19 marts 2018. Op til [Klageren]s
sygemelding har [Klageren] gennem en laengere periode haft mange arbejdsopgaver, og arbejds-
presset var blevet for stort. [Klageren] har Igbende haft psykologsamtaler med undertegnede si-
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den april 2018. [Klageren] lider endvidere af migraene, hvilket forsteerkes, nar han er under pres.
[Klageren] er i tilknytning til Jobcentret i gang med fysisk traening, hvilket han er glad for. Forlgbet
afsluttes midt i oktober 2018. [Klageren] har saledes faet det bedre, hans migraene er ligeledes af-
taget, men [Klageren] er stadig sarbar overfor pres. Nar deri fysiske treening afsluttes midt i okto-
ber, vil jeg sdledes anbefale, at [Klageren] far et par ugers fred og ro saledes, at han mentalt kan
indstille sig pa at starte op pa arbejdet igen omkring 1 november. Det anbefales, at [Klageren]
starter op pa arbejde 3 gange om ugen a 3 timer, og at timeantallet gradvist gges over 3 maneder
indtil [Klageren] er oppe pa fuld tid igen. Med denne skansomme opstart, forventer jeg, at [Klage-
ren] kan veere oppe pa fuld tid igen til februar 2019. Det er sdledes ikke min vurdering, at det er
relevant for [Klageren] at skifte branche. [Klageren]s chef har foresldet en opstart fra 29 novem-
ber 2018, der straekker sig over 7 uger i stedet for over 12 uger, som jeg naevner ovenfor. Det er
min vurdering, at det vil vaere uhensigtsmaessigt, hvis [Klageren] skal have sa hurtig en opstart. Jeg
mener, at det er et vigtigt skanehensyn, at opstarts- og arbejdsplanen forlgber over 12 uger. Jeg
anbefaler endvidere, at [Klageren] far enkle/afgraansede opgaver, som han kan tage i eget tempo.
[Klageren] har naevnt, at han selv er aben overfor jobafklaring/jobprgvning indtil, at han kan klare
20 timer om ugen. Da [Klageren] har et arbejde, finder jeg det ikke relevant med jobafkla-
ring/prevning.

Opsummerende er det min vurdering, at [Klageren] kan starte op pa eget arbejde igen til novem-
ber 2018, og at [Klageren] kan veere oppe pa fuld tid igen februar 2019. Vigtige skdnehensyn er en
opstarts- og arbejdsplan, der forlgber over 12 uger, samt at [Klageren] starter med enkle og af-
graensede opgaver, som han kan tage i eget tempo. Jeg anbefaler endvidere, at [Klageren] far fred
og ro i 14 dage, sa han kan indstille sig mentalt pa at genoptage eget arbejde."

Af opfglgning pa praktik 1 den 4/4 2019 fremgar bl.a.:

"Arbejdsmarkedsperspektiv
Forventes at kunne raskmeldes til ordinaer beskaftigelse efter endt virksomhedspraktik, tidsper-
spektiv: ca1-1.5md

[Klageren] oplyser at han har oplevet at han star lidt i stampe ifm. Virksomhedspraktikken aktuelt,
han fglger dog fortsat planen ift. optrapning, og er aktuelt pa 20 timer/ugen. [Klageren] har haft
tiltagende udfordringer med sine spaendingshovedpiner siden sidste opfglgning og har veeret ngd-
saget til at benytte hhv. massage og akupunktur. UT forespgrger omkring det var en mulighed at
ansgge om at forleenge praktikken med yderligere 2 uger, ikke for at forleenge den fastlagte op-
trapningsplan, men for at forsgge at fjerne et evt. pres ift. endt praktik. Det vil [Klageren] gerne at
der bliver undersggt.

Aktuelt i VP som [...] med nuvaerende 5*4 timer ugentligt, forventes ggning til fuld tid frem mod
praktikkens afslutning.

Personlige ressourcer
[Klageren] er meget zerlig i sin beskrivelse af egne tankemgnstre og de udfordringer disse kan
medfgre for ham.

Helbred
Sygemeldt grundet stress, depression og belastningsreaktion fra ansattelsesforhold ved [...], ef-
terfglgende opsagt. Igangveerende forlgb ved psykolog, yderligere god dialog med egen lsege. Op-
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lyser at det fortsat afventes ift. henvisning fra egen laege til neurolog ifm. Spaendingshovedpine og
migraene. Der har siden sidste opfglgning vaeret en 14 dages periode hvor [Klageren] har vaeret
szerligt udfordret af speendingshovedpine, han har i den forbindelse ops@gt hhv. massgr og aku-
punktgr. Oplyser at sgvnen fortsat er god/ stabil. Har deltaget i fysisk traening igennem Jobcente-
ret og har fortsat dette i privatregi efterfglgende med god effekt pa psyken."

Af opfglgning pa praktik 1 den 9/4 2019 fremgar bl.a.:

"Ut har veeret pa et fint besgg. [Klageren] er dd (den 9. april), pa 25,5 time pr uge. [Klageren] har
haft 2-3 fravaersdage i de sidste 12 uger, hvor han har vaeret i praktik. [Klageren] holder selv gje
med optrapningen, og kgrer det godt. Dog synes bade arbejdsgiver og [Klageren], at det gar lidt
for staerkt. Arbejdsgiver fortaeller, at han synes - at [Klageren] pa det sidste - har mistet lidt kon-
trollen og overblikket. Det er ligesom [Klageren] presser sig selv for meget.

[Klageren] giver arbejdsgiver ret i dette - [Klageren] vil gerne have lidt mere tid, og lidt mere tid til
at optrappe. Han har kunne maerke sin migraene som tiltagende den sidste tid, han tolker at grun-
den er den, at han er tidspresset i sygedagpengeydelsen. Det gar ganske simpelt for staerkt.

Ut lover og tale med sagsbehandler om dette, [...] tager kontakt til [Klageren].

[Klageren] trives i praktikken og [Arbejdsgiver 1] er glad for [Klageren]."

Af PSYK 135 af 7/7 2019 fremgar bl.a.:

"[Klageren] har vaeret sygemeldt med stress og depression siden marts 2018. Da [Klageren] blev
opsagt fra sit arbejde, har han selv gnsket at blive genoptraenet til arbejdsmarkedet igennem virk-
somhedspraktik. Det er ikke lykkedes [Klageren] at gge timerne planmaessigt i praktikken. Timean-
tallet er saledes i starten af praktikken blevet gget for hurtigt i forhold til, hvad [Klageren] reelt
magtede. Efterfglgende er praktikstedet ligeledes blevet andret, saledes at [Klageren] ikke er [...]
pa [praktiksted 1], men pa [praktiksted 2].

Det er min vurdering, at de omskiftelige forhold i praktikken har vaeret forstyrrende og har stres-
set [Klageren]. Dels er det gaet ud over hans pauser, hvor han ellers kunne komme ud fra [praktik-
sted 1] i frokosten og vende tilbage med fornyet energi. Dels har det vaeret et psykisk pres for
[Klageren] at skulle ind til [...] i deres private hjem. Saerligt i de situationer, hvor beboerne var me-
get darlige, og der ikke var nogen dialog imellem dem. Praktikken pa [praktiksted 2] er heller ikke
egnet til [Klageren], da der er for mange folk (beboere og personale), som han skal forholde sig til.
Og det har [Klageren] ikke ressourcer til. (Tilstedevaerelsen af [...] pa [praktiksted 1] var ikke noget
problem for [Klageren]). Det er min vurdering, at den hurtige ggning af timerne samt de omskifte-
lige praktikforhold har sat [Klageren] tilbage.

Der er behov for en stabil og forudsigelig praktikplads med plads til pauser, hvor [Klageren] kan
komme veaek i frokostpausen og genvinde energien. Der er endvidere behov for, at der skal veere
en kollega, som [Klageren] kan henvende sig til, hvis han far brug for hjalp. [Klageren] har ogsa
brug for at kunne ga og passe sig selv i praktikken, som det var tilfaeldet pa [praktiksted 1]. Hvis
[Klageren] skal fortszette i en praktik, kan [Klageren] event vaere interesseret i et praktiksted, hvor
han kan bruge flere kompetencer og arbejde sammen med [...].
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Et jobafklaringsforlgb op til 2 ar kan vaere en mulighed. Fordelen her er, at [Klageren] ikke skal
presset op i timer fgr, at han reelt er parat til det. Det er min vurdering, at den forventede periode
for raskmelding med et timeantal pa 25-30 timer er 6 til 7 maneder. Hvis malet er 37 timer, er den
forventede raskmelding 9 maneder. Jeg vil vurdere, at [Klageren] har brug for en pause til at resti-
tuere sig i inden han event. indgar i et laengere jobafklaringsforlgb. Det er saledes fint, at [Klage-
ren] har ferie uge 28 til 30.

Vigtige skanehensyn i et jobafklaringsforlgb/praktik vil veere mulighed for pauser og en frokost-
pause, hvor [Klageren] kan komme helt vaek. Et job, hvor han kan passe sig selv, men samtidig kan
finde en kollega, hvis har far brug for hjalp. Tilpas tekniske udfordrende opgaver, hvor [Klageren]
kan bruge egene kompetencer.

[Klageren] befandt sig godt som [...] pa [praktiksted 1]. Her kunne han tage opgaver i eget tempo,
fa lov at passe sig selv og var fritaget for at skulle forholde sig til en masse andre mennesker. Jeg
vil derfor anbefale, at [Klageren] efter ferien fortsaetter som [...] pa [praktiksted 1]. Jeg vil vurdere,
at [Klageren] vil kunne raskmeldes efter 6 til 7 maneder med et timeantal pa 25-30 timer med en
ugentlig fridag. Den ugentlige fridag er ogsa et skanehensyn. Hvis malet er 37 timer vil jeg forven-
te en raskmelding efter 9 maneder."

Af kommunalt telefonnotat den 11/7 2019 fremgar bl.a.:

"Telefonsamtale med psykolog vedr. uddybende spgrgsmal til PSYK 135

U.t ringer d.d. til psykolog, [...]. Jobcenteret har d. 07.07.2019 modtaget besvarelse pa PSYK 131,
hvori psykologen giver flere prognoser for hvornar [Klageren] kan raskmeldes og sta til radighed
for det ordinzere arbejdsmarked.

Psykologen skriver blandt andet:

‘Et jobafklaringsforlgb op til 2 ar kan vaere en mulighed. Fordelen her er, at [Klageren] ikke skal
presset op i timer f@r, at han reelt er parat til det. Det er min vurdering, at den forventede perio-
de for raskmelding med et timeantal pa 25-30 timer er 6 til 7 maneder. Hvis malet er 37 timer, er
den forventede raskmelding 9 maneder".

U.t. adspgrger psykologen, hvad hendes faglige begrundelse er for de overstaende skgn ift. de an-
givende prognoser. Dertil svarer hun, at det er hendes erfaring gennem samtalerne, og historik-
ken med [Klageren], der ggr, at hun skgnner dette. Adspurgt ind til, hvorfor progressionen ift. ti-
mer skal foregad i det relative lave tempo, naevner hun, at det vil veere mere optimalt for [Klage-
ren] med st@rre tidsperspektiv i forhold til raskmelding.

Idet u.t fortsat har vanskeligt ved at tolke de forskellige afgivne prognoser forespgrges der til kon-
kret forventning til optrapning hen over den angivne periode. Psykolog har vanskeligt ved at
komme med en konkret plan, idet der fgrst er behov for en periode pa 4 mdr. for at optrappe til
20 timer, incl en tilbagegang i timer fra 15-20 timer 1 ugen til 7 timer.

Fra de 20 timer op til fuld tid kan der ikke leegges en konkret plan, og psykolog oplyser at det evt.
Igbende kan drgftes med borger. Forespurgt direkte ift. det realistiske i tidsplanen vurderer psy-
kolog, at det vil vaere mere optimalt med et stgrre tidsperspektiv der giver bedre plads til juste-
ringer og mulighed for ro til [Klageren], som han ifglge psykologen har behov for. Psykologen
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navner derudover flere faktorer, der spiller ind. Herunder naevnes den forestaende familiefor-
ggelse og [Klageren]s fysiske gener i form af spaendingshovedpiner og migraene der kan have ind-
flydelse p3, at planen ikke kan overholdes."

Af statusattest af 20/10 2019 fremgar bl.a.:

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

Er sygemeldt med moderat til svaer stress og har bade vaeret til samtaler her i konsultationen re-
gelmaessig, men ogsa gaet til en raekke psykologsamtaler og ger det stadigvaek. Han har tidligere
haft stressperioder og er desuden plaget en del af migraeneanfald, som oftest ses ifm med hans
stressreaktionsmgnster. Han har haft en tendens til at veere perfektioneret, men er ved at leere
anden mestringsstrategi. Der har vaeret flere mgder med arbejdsleder, fagforening og HR, hvor
der senest har vaeret lagt et ungdvendig pres, der har haft en uheldig pavirkning af hans stressni-
veau med en mindre tilbagefald. Med baggrund i dette vil der vaere behov for en nyorientering,
idet det fundamentalt har gdelagt det opbyggende arbejde. Han har brug for struktur og forudsi-
gelighed

Veaeret henvist til neurolog [...] der ser ham 5.9.2019:

KONKLUSION

Migraene uden [...] og spaendingshovedpine. Kronisk daglig hovedpine. Hovedpine registrering af-
slgrer en teet relation mellem stress belastning og forekomsten af migraene og spandingshoved-
pine. Vi aftaler nu at der gges i Candesartan. Han stiger til 12 mg omrade efter to til fire uger gge
yderligere til 16 mg. Der har vaeret en belastnings problematik i 2017 grundet hgjde arbejdspres.
@get forekomst og migraene i den forbindelse. Migraeneanfaldene udlgses af spaendinger, stress,
darlig sgvn. Der er tale om en kombination af svaer stress, og deraf udlgst hyppige migraeneanfald
samt en personlighedsstruktur der er praeget af perfektionisme med hgje krav til sig selv, en sar-
barhed, der al sammen medfgrer kognitive og psykiske problemer. han har behov for forudsige-
lighed og struktur og skal undga pres, for accelereret afprgvning og ikke have for mange bolde i
luften.' Behandlingen bestar i medicinsk behandling af migraene, samtale ved psykolog. Er sa me-
get ramt, at jeg ma vurdere at han vil have sveert ved at indtraede pa det ordinaere arbejdsmarked,
idet der er varige skanehensyn og ved rig funktionsnedsaettelse. Praktikken vil afklare hvor mange
timer han kan klare."

Af kommunal samtale den 11/12 2019 fremgar bl.a.:

"Eget arbejdsmarkedsperspektiv

[Klageren] udtaler at han gerne vil tilbage pa arbejdsmarkedet. Gerne omkring 30 timer om ugen,
37 hvis han kan. [Klageren] udtaler at det ikke er sikkert at han kan vaere inden for eget fag, derfor
har det veeret godt for ham at afprgve [...]faget sa han kan se at hans kompetencer kan bruges
andre steder. [Klageren] er glad for praktikken ved [praktiksted 1], han fortaller at der er et godt
arbejdsmiljg og han kan lide kulturen. | det hans chef fik nye arbejdsopgaver blev praktikken flyt-
tet til [praktiksted 2]. Her trives [Klageren] ikke og i august 2019 kom han tilbage til [praktiksted
1]. Det er han rigtig glad for. [Klageren] arbejder pt. 12 timer om ugen i praktikken. Han teenker
ikke selv at han pt. kan optrappe i tid eller opgaver. Han er udfordret af hovedpinen. Han har sa
sveaere smerter at han 10 gange om maneden ma tage smertestillende. Derudover han har faet [et
barn] i september."
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Af kommunal samtale den 4/2 2020 fremgar bl.a.:

"Eget arbejdsmarkedsperspektiv

[Klageren] har hele tiden gerne vil ud og arbejde 37 timer om ugen igen. Han er ikke sa sikker pa
det laengere. Han tror ikke leengere at han kan holde til det. [Klageren]s [aegtefzalle] er med til
samtalen og hun teenker at han ikke kan klare mere og endda mindre end det han kan pa nuvee-
rende tidspunkt hvor han er i praktik 12 timer om ugen, med et noget ustabilt fremmgde. [Klage-
ren] er som sadan glad for praktikken. Han kan godt lide de mennesker han er sammen med og
opgaver kan han godt klare.

Helbred

[Klageren] fortaeller at han i januar havde sin fgrste migraene i et halvt ar. Han var ngdt til at tage
migraanemedicin. Normalt kan han klare sine hovedpiner med en treo. [Klageren] er startet til
smerteundervisning d. 03.02.2020. Han er spaendt pa om det vil kunne give ham nogle redskaber
som han kan bruge nar han oplever hovedpinerne. [Klageren] har endnu ikke vaeret pa hovedpine
og smerteklinikken igennem egen laege. Hvis nuvaerende forlgb til smerteundervisning ikke giver
[Klageren] noget vil sagsbehandler tale med egen lsege om mulighederne. Der indhentes status
fra neurolog [...] og fra egen laege. [Klageren] er sygemeldt pga. stress. [Klageren] lider af endvide-
re af migraene og spandingshovedpine som er blevet varre de seneste 5 ar, med kortere interval-
ler. Han er i behandling ved neurolog [...] siden 22 maj/ 2019 og far nu medicin der tager smerter-
ne, men ikke fjerner de fysiske symptomer han har, sasom tryk i hovedet, sensitiv overfor lyd og
lys. [Klageren] oplever at han ogsa er blevet darligere til dialog. [Klageren] far ogsa blodtrykssaen-
kende medicin. [Klageren] er opmaerksom pa at han skal undga stress og pres. [Klageren] har tidli-
gere haft stresssygemelding. Han husker at han allerede som barn havde hovedpine, han havde
meget fraveer igennem hele siden skoletid og senere pa videregaende uddannelser."

Af notat af 11/2 2020 fra fysioterapeut fremgar bl.a.:

"[Klageren] er kommet ved mig siden oktober 2018 [Klageren]s hovedproblem er kronisk hoved-
pine og spaendinger i skulderdget. Hele vejen gennem forlgbet har [Klageren]s smerter vaeret
svingende. | starten af forlgbet kunne jeg styre [Klageren]s smerter ned pa et lavt niveau gennem
RAH-behandling og almindelig manuel behandling. Bade fgr og under forlgbet har [Klageren] tree-
net i traeningscenter. [Klageren]s symptomer begyndte sin forveerring i januar 2019. Jeg begyndte
at opleve at jeg ikke kunne styre hans symptomer. Det var i forbindelse med at [Klageren] begynd-
te pa [praktiksted 1].

Siden da har [Klageren] kommet og gaet fra behandling. Desveerre har behandlingen fra januar
2019 til januar 2020 ikke vaeret symptomlgsende men lindrende. Jeg forventer ikke at kunne hel-
brede [Klageren] i hans nuvaerende situation. Evt. behandling fra min side fremadrettet vil vaere
lindrende. Fremtiden for [Klageren] er noget uvis. Jeg kan ikke sige noget om om hans hovedpine
forsvinder. Jeg har dog en klar oplevelse af at graden af hovedpine er stigende med graden af
mentalt pres.

[Klageren] er ekstremt pligtopfyldende, alt hvad jeg har bedt ham om at arbejde med hjemme har
han gjort — ogsa selvom han sa fik voldsom forveerring af symptombilledet. Jeg synes det er en
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meget relevant viden at give videre. [Klageren] vil sa gerne i gang og har efterhdanden meget svaert
ved acceptere sin situation. Jeg oplever at han er meget arbejdsom og meget perfektionistisk i sin
tilgang til sit arbejde. Jeg synes at | skal tage det med i hans forlgb. Jeg oplever ikke at det gavner
at presse [Klageren] — det ggr han fint selv.

Jeg skal ikke kunne sige om andre fysioterapeutiske behandlere vil kunne hjalpe. Jeg tror det ikke.
Maske man skal taenke i en mere kognitiv tilgang — maske man kan give [Klageren] nogle bedre
redskaber til at arbejde med sig selv nar presset stiger.? Jeg er dog ikke psykolog. Jeg er bare en
fysioterapeut der kan se sammenhang mellem det psykiske pres og fysiske symptomer!"

Af afsluttende rapport af 27/2 2020 vedrgrende deltagelse i smerteundervisning fremgar bl.a.:

“[Klageren] er sygemeldt med stress og belastningsreaktion. Han har migraene og kronisk hoved-
pine.

[Klageren] beskriver, at han med nuveerende timeantal kan han ikke finde energi til motion. Under
periode med smerteundervisning har han haft lidt faerre fremmgde timer, hvilket han beskriver
har givet lidt mere overskud.

[Klageren] angiver, at han har svaert ved at afholde de pauser han har brug for. [Klageren] har er-
faret, at stress er en medvirkende faktor til migraene anfald.

[Klageren] trives bedst med tidsbegraensede, klare opgaver. [Klageren] kan opleve, at han glem-
mer tanker midt i en talestrgm.

[Klageren] er pligtopfyldende, hvilket dog kan vaere medvirkende til at stress ham. Siden sommer
2019 har [Klageren] faet blodtrykseenkende medicin, hvilket har haft god effekt pa migraene an-
fald. Dog gget anfald efter gget timeantal."

Af statusattest af 1/5 2020 fremgar bl.a.:

"A: Sygehistorie, diagnoser (latin og dansk), prognose. Evt. planlagt/igangvaerende behandling
eller andre oplysninger af betydning for sagen

Er nu afklaret og han kan ikke profitere af hverken smerteklinik eller hovedpineklinik, idet der ikke
kan tilfgjes mere.

Gar fortsat til psykologbehandling og veksler mellem kiropraktor og fysioterapi. Er preeget af svaer
stress, der let aktiveres ved pres, usikkerhed om fremtid, har i hgj grad brug for ro og afklaring.

Der vil vaere tale om varige skanehensyn og varig nedseaettelse af funktionsniveau i omegn af ca.
10 timer. Overstiges dette aktiveres hans letvakte stress med spaendingshovedpine og migraene til
fglge. Pa den lange bane d.v.s. om tidligst 2-3 ar kan man have en forventning om at han evt. kan
gge timetallet til max 15 timer.
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B: Vurdering af helbredsforholdenes betydning for sagen (der angives ikke en vurdering af en
evt. social ydelses art og omfang)

Umiddelbart er tilstanden s& gode som vi kan forlange det i neurologisk regi. Der vurderes ikke
behov for yderligere udredning eller behandling. Den videre behandling of vurdering skal tage af-
seet i stressbelastning ."

Af afsluttende status af 28/7 2020 fra jobkonsulent fremgar bl.a.:

"[Klageren] startede i praktik pa [praktiksted 1] d. 21.01.2019 — opstartstimer 9 timer pr. uge.
[Klageren]s arbejdsopgaver: ... Forefaldet arbejde, [...]

Formal med praktikken: virksomhedspraktik indenfor ny branche med henblik pa raskmelding.

[Klageren] starter pa [praktiksted 1] 9 timer pr. uge, i starten er der en rigtig god progression —
[Klageren] Arbejder sig op pa 25,5 timer pr. uge. Delmdlet har veaeret at komme op pd 25,5 time,
men faktuelt har timetallet lagt pd hgjst 18 timer pr. uge fra slut marts til april jf. skema, som ogsd
er fremsendt til jobkonsulent d. 23.08.2019 og indsat herunder dokumentet. Han har haft 2 — 3
fravaersdage i de sidste 12 uger. Der har veeret dage hvor jeg har vaeret ngdt til at ga pga. hoved-
pine/migraene, dette er ikke registreret som sygdom, og en mere ngjagtig timeregistrering er f@rst
udfart efter sommer 2019. Jobkonsulenten har i hele perioden haft tilliden til at [Klageren] selv
kunne styre optrapningsplanen. Jobkonsulenten kommer pa opfglgning, hver 4. uge for at holde
styr pa timerne. Den daveerende arbejdsgiver [Arbejdsgiver 1] og [Klageren] gik godt i spaend, og
havde et godt samarbejde.

Den 1. maj 2019 modtager u.t. en mail fra [Klageren], som skriver, at han og hans psykolog ikke
kan se, at [Klageren] kan stige fra 9 timer til 37 timer. Det er en for optimistisk plan som Jobkonsu-
lenten og sagsbehandler har i tankerne, og det er vigtigt for [Klageren] at holde onsdag fri, som en
hviledag.

Jobkonsulenten taler med [Arbejdsgiver 1], som er bekymret for [Klageren]. [Arbejdsgiver 1] for-
teeller at [Klageren] er presset over gkonomien og ggning i timetallet.

[Arbejdsgiver 1] ser [Klageren] som ekstrem perfektionistisk, som ikke kan klare tanken om, at
'hoppe over, hvor geerdet er lavest', og derefter fa en klage... Den samme opfattelse har jobkon-
sulenten. Denne perfektionisme fylder meget for [Klageren] i hans arbejde/hverdag — dette er en
observation fra Jobkonsulentens opfglgninger.

Efter et stykke tid, bliver [Arbejdsgiver 1] forflyttet til [praktiksted 2]... efter nogle maneder ople-
ver [Klageren], at han har svaert ved at ga sammen med de [...], han har det ikke godt med at veere
sa 'teet' pa de aldre beboere, som har det skidt. [Klageren] bliver flyttet tilbage til [praktiksted 1]
— nu med en ny arbejdsgiver [arbejdsgiver 2]. Dette er/var det bedste der var sket lsenge, og skul-
le ikke have veeret tilknyttet [praktiksted 2] mere end den i fgrste omgang lovede periode.

Den 9. marts kommer u.t. pa sidste opfglgning inden Covid-19, [Klageren] har veeret pa 8,5 timer
pr. uge imens han har vaeret pa smertehandteringskursus. [Klageren] fortzeller, at han ikke har
vaeret i naerheden af 8,5 time pr. uge i den periode, hvor han ogsa har veeret pa smertehandte-
ringskursus. Han kan derfor ikke se sig selv pa 10,5 time, som nu er aftalen. Vi aftaler at forlaenge



Ankenaevnet for Forsikring

23.

99541

praktikken endnu engang, da vi gerne vil se om smertehandteringskurset har givet [Klageren] nog-
le redskaber. [Klageren] synes ikke, at han har faet det bedre — selvom han gver sig med at sige

'pytl,

[Klageren] har i forlgbet ogsa gnsket at komme til en stresscoach, for at se hvorvidt dette vil af-
hjzelpe.

[Klageren] har veeret vellidt i praktikken — han har fungeret godt med kollegerne. Alle siger, at
[Klageren] har en perfektionisme, som rammer ham i hans arbejdsdag. Naesten alle opfglgninger
har vi talt om arbejdsopgaverne — hvor arbejdsgiver har givet udtryk for, at [Klageren] bliver ngd
til at sige 'pyt' til nogle af opgaverne, alle arbejdsopgaverne kan ikke ggres 100% rigtigt. Hvis [Kla-
geren] kunne slakke lidt pa hans egne krav til sig selv, vil det ggre hans arbejdsliv nemmere og
lettere, at overskue. "

Af kommunal samtale den 25/8 2020 fremgar bl.a.:

"Eget arbejdsmarked perspektiv:

[Klageren] har veeret i virksomhedspraktik ved [praktiksted 1] som [...]. [Klageren] har ved tidlige-
re samtale med sagsbehandler naevnt at vaere glad for at arbejde inden for dette omrade. Praktik-
ken ophgrte under nedlukning i forbindelse med Covid-19. [Klageren] har fortalt at han ikke vil
beskrive sig selv som 100% stabil i praktikken nar han skulle over de 6-7 timer ugentligt. [Klage-
ren] pataenker et fleksjob som vaerende mere relevant for ham i fremtiden for at dette vil vaere
foreneligt med hans helbred.

Faglige og praktiske kvalifikationer:

[Klageren] beskriver hans seneste virksomhedspraktik som skansom, at den opfyldte hans skane-
behov og at der var tale om en bred vifte af opgaver som han varetog. [Klageren] har skanebehov
i form af strukturerede opgaver, plads til pauser, forudsigelighed i arbejdet og arbejdsopgaver
uden tidsfrister. [Klageren] navner at han ikke opndede det timetal der var aftalt med jobkonsu-
lent. [Klageren] tilfgjer at der var timestigning i praktikken, men at dette ligeledes medfgrte fra-
veer. [Klageren] navner at han pateenker at han opfyldte det planlagte timetal i 8 uger og at han
altid har forsggt at opfylde det timetal, der har vaeret indgaet aftale om, fordi han har oplevet en
forventning om dette. Dette til trods for at det kunne vaere pa bekostning af hans helbred. [Klage-
ren] har i tidligere samtale beskrevet sig som teknisk uddannet og med et teknisk mindset. [Klage-
ren] var glad for hans seneste praktik grundet han kunne 'koble hovedet fra' og udfgre hand-
vaerksfaglige opgaver i stedet. [Klageren] har ved seneste samtale naevnt at han ikke har det godt
med andringer, grundet han oplever forvaerring af hans helbred heraf. Dette kom pa tale i for-
bindelse med eventuel ny praktik.

Personlige ressourcer:

[Klageren] har deltaget i smerteundervisning gennem kommunalt regi. [Klageren] har navnt at
han herfra fik gjnene op for viden og leering. [Klageren] har ligeledes tilgaet stresscoaching gen-
nem kommunalt regi. Der er modtaget afsluttende skriv fra stresscoaching forlgb. Sagsbehandler
navner at stresscoach har noteret at det har veeret tydeligt i samtale med [Klageren], at han har
kompetencer og redskaber til at arbejde med hans mentale, hvorfor det har vaeret begraenset
hvor meget stresscoach har kunne afhjelpe yderligere. [Klageren] fortzeller i samtale, at han er
meget pligtopfyldende og hvis man italesaetter en forventning om udfgrsel af en opgave, vil han
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forsgge at opfylde dette. [Klageren] beskriver det som en fordel men ligeledes som en ulempe
grundet dette kan medfgre, at han palaegger sig selv et for stort pres.

Pkonomi og netveerk:

[Klageren] har ved tidligere samtale navnt, at hans dagligdag er begraenset grundet han vagner
op med hovedpine. [Klageren] er blevet far til igen i 2019, og [Klageren] har naevnt at han fortsat
far sin sgvn om natten ligeledes grundet medicin. Det har ved tidligere samtale vaeret aftalt, at
[Klageren] sender en overordnet beskrivelse af hvad han laver socialt, interesser, sgvn mv. til
sagsbehandler. Denne er endnu ikke modtaget.

Helbred:

[Klageren] er sygemeldt grundet stress samt speendingshovedpine og migraene. [Klageren] har be-
skrevet dette som kronisk og at det bliver pavirket, hvis han 'gar for hurtigt frem' med en opgave
der skal Igses. [Klageren] navner ved samtalen d.d. at han fortsat er pavirket af hans kroniske ho-
vedpine, men faerre migraeneanfald. [Klageren] pataenker at der er tale om cirka 2 migraeneanfald
om maneden. [Klageren] har under hans sygemelding gaet ved akupunktur og fysioterapi med lin-
drende behandling. [Klageren] har ogsa deltaget i fysisk traening, smerteundervisning og stress-
coaching gennem kommunalt regi. [Klageren] har tidligere haft forlgb ved [neurolog], hvor han fik
medicin fra maj 2019 til august 2019. Dernaest blev den medicinske dosis gget, hvilket [Klageren]
har naevnt at have god effekt af i forhold til hans anfald. [Klageren] har naevnt at han fra august
2019 fil december 2019 ikke havde migraeneanfald, men fortsat hovedpine."

Af legeattest af 5/11 2020 fremgar bl.a.:

"2.2 Relevante helbredsforhold
Vaeret henvist til neurolog [...] der ser ham 5.9.2019:

KONKLUSION

Migraene uden [...] og spandingshovedpine.

Kronisk daglig hovedpine.

Hovedpine registrering afslgrer en taet relation mellem stress belastning og forekomsten af mi-
graene og spandingshovedpine. Vi aftaler nu at der gges i Candesartan. Han stiger til 12 mg om-
rade efter to til fire uger gge yderligere til 16 mg. Der har veeret en belastnings problematik i 2017
grundet hgjde arbejdspres. @get forekomst og migraene i den forbinde-se. Migraeneanfaldene ud-
Igses af spaendinger, stress, darlig sgvn. Der er tale om en, kombination af svaer stress, og deraf
udlgst hyppige migraeneanfald samt en personlighedsstruktur der er praeget af perfektionisme
med hgje krav til sig selv, en sarbarhed, der al sammen medfgrer kognitive og psykiske problemer.
han har behov for forudsigelighed og struktur og skal undga pres, for accelereret afprgvning og ik-
ke have for mange bolde i luften.'

Er afsluttet fra neurologen [...] 3.4.2020:

Mangearig problematik med stress / depression siden 2010. Fornyet stress belastning i 2017
grundet hgjde arbejdspres. | den forbindelse gget forekomst af migraene hovedpine. Migraenen
udlgses af spaendinger, stress, darlig sevn med overbelastning i hverdagen. Vi drgfter behandling
med Candesartan og pt. er fortsat i behandling med 16 mg dagligt. Dette har reduceret forekom-
sten af migraene hovedpine og han har et til to anfald pr. maned som kan behandles med Treo.
Der herudover en kronisk spaendingshovedpine som er tilstede fra morgenstunden og vedbliver
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hele dagen. Vi har overvejet behandling med Amitriptylin. Der har i hele forlgbet staet klart at pa-
tientens hovedpine problemer er symptomer pa langvarig stress / depression og hverdags belast-
ning. Vi enes om ikke at afprgve med Amitriptylin da der jo er mulighed for psykiske bivirkninger.
Vi aftaler han fortsaetter med Candesartan 16 mg og tidligst om 1 ar overvejer at forsgge udtrap-
ning af dette. Umiddelbart er tilstanden sa gode som vi kan forlange det i neurologisk regi.

2.3 Szerlige hensyn

Lider af sveer stress med gget sarbarhed under pres med deraf fglgende vasentlig nedsat funkti-
onsniveau af varig karakter uden mulighed for at udvikle stgre arbejds-/funktionsevne. Der er lige-
ledes varige skanehensyn over for belastninger der udover press, stress forveerrer hans funktions-
niveau. Har fungeret med timeantal 6-8 timer med stabil funktion. Tilstanden er stationzer Er
dermed ikke til det ordinaere arbejdsmarked.

Ved stress pavirkning fremkommer der en migraenehovedpine og andre psykosomatiske sympto-
mer. Har udover dette perioder med kronisk hovedpine - se neurolog. Der er praktisk taget ikke
en dag uden hovedpine.

2.4 Laegens kommentarer til patientens opfattelse af eget helbred
Har brug for ro over en laengere arraekke"

Af rehabiliteringsteamets indstilling den 14/12 2020 til bred arbejdsafklaring fremgar bl.a.:

"Der er lagt vaegt pa, at der er forsggt med praktik samt andre beskaeftigelsesrettede tiltag.

Beskaeftigelsesmaessigt:
... [Klageren] er forsggt hjulpet tilbage til arbejdsmarkedet gennem praktikker.

[...] ved [praktiksted 1]

21/1-19 til 1/5-2020:

[Klageren] startede i praktik ved [praktiksted 1] som [...]. | forbindelse med at daveerende arbejds-
giver bliver forflyttet til [praktiksted 2] i maj 2019, vaelger [Klageren] og jobkonsulent at [Klageren]
folger med [Arbejdsgiver 1] pa [...]. [Klageren] flytter dog tilbage til [praktiksted 1] i september
2019. [Klageren] har beskrevet sig selv som teknisk uddannet og med et teknisk mindset, hvorfor
han ogsa var glad for sin praktik. | praktikken som [...] kunne [Klageren] koble hovedet mere fra og
udfgre noget handvaerksmaessigt i stedet. [Klageren] har beskrevet sin praktik som skansom i
form af strukturerede opgaver, plads til pauser, forudsigelighed i arbejde og opgaver uden tidsfri-
ster. Praktikken ophgrte under nedlukning i forbindelse med covid-19.

Ligeledes har [Klageren] deltaget i:

e Stresscoaching fra 13/5-13/7-2020: Af afsluttende notat fra stresscoach fremgik at det under
forlgbet var tydeligt for coach, at [Klageren] har kompetencer og redskaber til at arbejde med
sit mentale.

e Smertehandtering fra 13/1-31/3-2020. [Klageren] har oplyst at han fra dette forlgb fik gjnene
op for viden og laering til brug for dagligdag. [Klageren] har dog ogsa naevnt, at maengden af
nye redskaber til brug for dagligdag var begraenset og at sundhedspersonalet fra forlgbet har
oplyst, at det var begraenset, hvor meget der kunne afhjelpes grundet det 'sad i hovedet'.

e  Fysisk traening fra 22/8-25/10-2018.
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Ved indstillingen er der szerligt lagt vaegt pa, at [Klageren] er uddannet [...]. Seneste anseattelse
var som [...], hvor [Klageren] var ansat som [...]. [Klageren] har vaeret sygemeldt siden 2018 grun-
det stress, spa@ndingshovedpine samt migraeeneanfald. Under sin sygemelding har der vaeret etab-
leret et praktikforlgb ved [praktiksted 1] som [...]. Under praktikforlgbet flyttes [Klageren] til
[praktiksted 2] og senere i samme forlgb, tilbage til [praktiksted 1]. Begge steder har [Klageren]
[...]Jopgaver. [Klageren] startede med et fremmgde pa 9 timer pr. uge, der gradvist er @get til 20
timer, som Igbende under praktikforlgbet er blevet eendret. Det samlede timetal ved afsluttende
praktik var 8 timer med en effektivitet pa 70 %. Det ses ikke i sagen, at der har vaeret iveerksat en
bred afklaring af [Klageren]' arbejdsevne, da han kun har veeret afprgvet i [...Jopgaver. Det vurde-
res, at der er behov for en bredere afklaring, indenfor et andet omrade end [...Jomradet fgr, der
kan tages stilling til fremtidigt forsgrgelsesgrundlag.

Helbredsmaessigt:

[Klageren] er sygemeldt grundet stress samt spandingshovedpine og periodevise migraeneanfald.
[Klageren] har haft forlgb ved [...], der har konkluderet migreene uden [...] og spaendingshoved-
pine. Hovedpinen beskrives som kronisk daglig.

Ved indstillingen lzegger sundhedskoordinator seerligt veegt pa, at der er tale om en tilstand med
stress, hovedpine samt migrane. Der kan ikke peges pa yderligere behandling, men [Klageren]
anbefales vedligeholdende psykolog behandling for Igbende hjzelp til handtering af uventede si-
tuationer og arbejde med hans perfektionisme, der ellers kan forvaerre hans stress.

Sundhedsomradet oplyser, at det vurderes, at der kan peges pa en ny praktik. | praktikken skal al-
le relevante skanehensyn overholdes i form at god struktur og faste rammer. Det anbefales, at der
tilknyttes sundhedsmentoren til individuel stgtte og hjlp i forbindelse med praktik. Det kan lige-
ledes anbefales, at [Klageren] tilbydes et forlgb med mindfulness for at fa redskaber til at reduce-
rer stress.

Pa baggrund af sagens oplysninger og dagens mgde med [Klageren] er det rehabiliteringsteamets
vurdering, at [Klageren] kan profitere af den almindelige indsats gennem beskaeftigelses- eller den
sociale lovgivning.

Det er rehabiliteringsteamets vurdering, at [Klageren]' arbejdsevne ikke er dokumenteret varigt
og vasentligt nedsat eller ophavet, der vurderes ikke at vaere tale om en tvarfaglig problemstil-
ling, som kraever en tvaerfaglig koordineret indsats.

Rehabiliteringsteamet peger pa, at der er behov for en bred afklaring af [Klageren]' arbejdsevne
indenfor et andet omrade end [...Jomradet, da han kun har vaeret afprgvet i [...Jopgaver."

Af statusattest af 2/8 2021 fremgar bl.a.:

"Diagnoser:

//Migrane og spaendingshovedpine//.
//Kronisk daglig hovedpine//
//depression.//

//stress//

//skuldersmerter-impingsment//
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Desuden er pt. kendt med personlighedsstruktur med perfektionistiske og @ngstelige treek, og en
steerk sarbarhed overfor stress og uforudsigelighed.

Lee265 fra 5/11-2C er gennemlaest og den er stadig geeldende. Der er tilkommet skuldersmerter
siden sidst, der behandles med fysioterapi og smertestillende.

Pts tilstand er stationzer og der kan ikke peges pa laegelige tiltag der kan gge funktionsevnen.

Pt er dygtig med sine haender, og vil gerne arbejde med dette, men det er ikke realistisk at han vil
kunne arbejde pa ordinaere vilkar. Han skal skanes ift uforudsigelighed og timeantal, evt flexjob.
Seneste max timeantal var 8-10 timer/ugen.

Det skal tilfgjes at arbejdspr@vning og yderligere afklaring til en vis grad formentlig vil forringe
hans funktionsniveau, da det giver opblussen i kendte symptomer med hovedpine, migrener, di-
arre, sgvnbesvaer trykken for brystet."

Af rehabiliteringsteamets indstilling til fleksjob den 16/8 2021 fremgar bl.a.:

"Der er ved indstillingen lagt vaegt pa:
... at der er forspgt med beskeeftigelsesrettede indsatser.

[praktiksted 1]

[...]

21/1-2019 til 1/5-2020

[Klageren] har beskrevet sig selv som teknisk uddannet og med et teknisk mindset, hvorfor han
ogsa var glad for sin praktik. | praktikken som [...] kunne [Klageren] koble hovedet mere fra og ud-
f@re noget handvaerksmaessigt i stedet. [Klageren] har beskrevet sin praktik som skansom i form af
strukturerede opgaver, plads til pauser, forudsigelighed i arbejde og opgaver uden tidsfrister.
[Klageren] startede i praktik ved [praktiksted 1] som [...].

| forbindelse med at davaerende arbejdsgiver bliver forflyttet til [praktiksted 2] i maj 2019, vaelger
[Klageren] og jobkonsulent at [Klageren] fglger med [Arbejdsgiver 1] pa [praktiksted 2]. [Klageren]
flytter dog tilbage til [praktiksted 1] i september 2019. Praktikken ophgrte under nedlukning i for-
bindelse med covid-19.

| forhold til timetal i praktikken, har det vaeret svingende. [Klageren] har i samtale med sagshand-
ler oplyst, at han i 8 uger opfyldte det aftalte timeantal i praktikken, fordi han oplevede det som
en forventning. Dette til trods for, at det var pa bekostning af helbredet. [Klageren] har oplyst, at
han ikke var 100 % stabil ved over 6-7 timer ugentligt.

Ved indstillingen er der seerligt lagt vaegt pa, at [Klageren] har veaeret i praktik som [...] ved hen-
holdsvis [praktiksted 2] og ved [praktiksted 1], selvom [Klageren] har lavet meget forskelligt i de to
praktikker, har der tidligere vaeret peget pa, at [Klageren] skulle afklares bredere. Det har undret,
at ventetiden siden opfordringen til en bredere afklaring ikke har veeret anvendt til en fornyet
praktik, men [Klageren] oplyser at der var usikkerhed om hvorvidt han kunne deltage i noget for-
ud for dette mg@de. Den usikkerhed, [Klageren]' forsikring om, at han kan arbejde med mange for-
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skellige opgaver, indenfor kgkken, autoklarggring, m.v. samt den samlede vurdering af [Klageren]'
helbredsmaessige situation ggr at han indstilles til fleksjob.

Helbredsmaessigt:
[Klageren] er sygemeldt grundet stress samt spaendingshovedpine og periodevise migraeeneanfald.

Det fremgar af LE265 af 5/11-2020:

Lider af sveer stress med gget sarbarhed under pres med deraf fglgende vasentlig nedsat funkti-
onsniveau af varig karakter uden mulighed for at udvikle stgrre arbejds-/funktionsevne. Der er li-
geledes varige skdnehensyn over for belastninger der udover pres, stress forvaerrer hans funkti-
onsniveau. Har fungeret med timeantal 6-8 timer med stabil funktion. Tilstanden er stationeer. Er
dermed ikke til det ordinaere arbejdsmarked. Ved stress pavirkning fremkommer der en migraene
hovedpine og andre psykosomatiske symptomer. Har udover dette perioder med kronisk hoved-
pine - se neurolog. Der er praktisk taget ikke en dag uden hovedpine.

Det fremgar af LE125 af 2/8-2021: Det skal tilfgjes at arbejdsprevning og yderligere afklaring til
en vis grad formentlig vil forringe hans funktionsniveau, da det giver opblussen i kendte sympto-
mer med hovedpine, migraener, diarre, sgpvnbesvaer trykken for brystet.

Ved indstillingen leegger sundhedskoordinator saerligt vaegt pa, at [Klageren] har kronisk daglig
hovedpine samt migraene, der er stressudlgst. Der har vaeret og er iveerksat relevant behandling.
Der kan ikke peges pa yderligere behandlingsmuligheder. Tilstanden vurderes stationaer og varig.

Sundhedsomradet oplyser, at der ikke kan peges pa yderligere sundhedstiltag, der kan forbedre
funktionsevnen.

Pa baggrund af sagens oplysninger og dagens mgde med [Klageren] er det rehabiliteringsteamets
vurdering, at [Klageren] uanset mulighederne for stgtte ikke kan bringes i selvforsgrgelse.

Det vurderes, at arbejdsevnen er vaesentligt og varigt nedsat i en sadan grad, at [Klageren] ikke
kan opna selvforsgrgelse pa ordinzere vilkar.

Der er ved vurderingen lagt vaegt pa, at der ikke kan peges pa yderligere behandlingsmuligheder.
Tilstanden vurderes stationzer og varig.

Angiv eventuelle sarlige hensyn, der bgr tages til borgeren
Skanehensyn:

¢ Nedsat arbejdstid

¢ Afgreensede opgaver

» Gerne tilbagevendende opgaver

¢ En opgave ad gangen."

Af psykiatrisk speciallaegeerklaering af 5/5 2022 fremgar bl.a.:

"AKTUELT PSYKISK

[...] funktionsniveau er vaesentligt nedsat sammenlignet med tidligere. Han har matte laeerer sig
selv at tage en dag af gange, og at han ikke kan udfgre tingene med samme hgje standard, som
han tidligere har gjort. Han deler dagen op i mindre dele, hvor han kan arbejde en halv til en hel
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time og derefter holde pause. Han oplever at have lyst til mange ting, men at hans overskud dertil
bliver mindre og mindre. [Klageren] forsgger derfor at have fokus pa det vaesentligste, som sine
bgrns trivsel, og har skaret egne fritidsaktiviteter fuldsteendigt veek. Han har valgt at fa fuldskeaeg,
sa han ikke skal barberer sig dagligt. Han bruger generelt ikke tid pa at soignerer sig. Udover at
passe sit flexjob pa 2 gange 4 timer om ugen har [Klageren] erfaret, at han har overskud til en af-
tale om ugen af socialkarakter. Selvom [Klageren] tager disse forholdsregler ma han fortsat ind-
imellem melde afbud, hvis han pa dagen for aktiviteten ikke har overskuddet dertil.

Pa hverdage star han op og hjaelper [sit barn] i tgjet samt smgrer madpakker og hjelper med
morgenmad. | hjemmet deles han med [segtefaelle] om det praktiske, og de skriftes til at kgre
bgrnene afsted i [institution]. De dage, hvor [Klageren] skal pad arbejde, tager han bgrnene med.
Det er primaert [Klageren], der star for aftensmaden, hvor han skal have kgkkenet for sig selv i en
til to timer, mens [segtefxllen] tager sig af bgrnene. Selvom [Klageren] har fuldstaendig ro til at Ig-
se opgaverne, kan han godt 'farer vild' i reekkefglgende, saledes at han ikke far faerdiggjort alle de-
lelementer af retten pa samme tid. [Klageren] oplever, at han godt kan glaedes over ting, men han
er trist over, at han ikke kan overskue de samme ting som fgr. Han har en fornemmelse af, at hans
krop siger stop, og hvis han overforbruger sig, bliver han strakt tung i kroppen og hovedet, ople-
ver det som at ga i en boble, far hovedpine og bliver svimmel, samt oplever ekstra slag fra hjertet.
[Klageren] har derefter brug for at laegge sig, hvorved han kan hindre at symptomerne udvikler sig
yderligere. Pa dage efter han har vaeret pa arbejde har han altid mere hovedpine end pa dage,
hvor han har fri. Det er derfor stort set kun om torsdagen, hvor han kan planlaegge med at fa gjort
ting i hjemmet. [Klageren] deltager ikke i arrangementer pa bgrnenes skole/institution, har ikke
energi til dette.

Det er [Klageren] der star for gkonomien i hjemmet, han laver et budget, og s@rger saledes for at
tingene haenger sammen. Han kan have tendens til at blive mere bekymret og pavirket af daglig-
dags heendelser, og ogsa af aktuelle henvendelse fra forsikringsselskab med gnske om en special-
legeerklaering.

| forhold til [Klageren]'s arbejdsopgaver har han mulighed for at ga til og fra opgaverne. Han skal
kun udfgre begraensede opgaver uden deadlines, og han har mulighed for altid selv at tilrettelig-
gende tingene alt efter, hvor meget energi han har den pagaldende dag. Efter 3 timer pa arbejde
oplever han tiltagende symptomer i form af hovedpine, tunghed i kroppen og en fglelse af at ga i
en boble.

Nar [Klageren] har overforbrugt sig selv gar han til fysioterapeut som hjelper med at lindre mu-
skelspandinger og smerter i nakke- og skulderregioner.

MEDICIN

Tablet Candesartan 16 mg dagligt.
Tablet Rizatriptan 10 mg ved anfald.
Tablet Treo ved anfald.

OBJEKTIVT PSYKISK

[Klageren] er vagen, klar og fuldt orienteret. Der er god formel og emotionel kontakt, og [Klage-
ren] fremtraeder venlig og samarbejdende om undersggelsen. Stemningslejet er neutralt, der er
ingen anamnestiske oplysninger om et sygeligt Igftet stemningsleje, tvangstanker eller tvangs-
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handlinger. [Klageren] fremtraeder ikke anspaendt, nervgst eller angst. Der er ingen vrangforestil-
linger, hallucination eller tankepavirkningsoplevelser. [Klageren] har ikke selvmordstanker.

KONKLUSION
[Klageren] er en [...] med en tryg og stabil opvaekst bag sig. Han er uddannet [...], og blev i forbin-
delse med en lzengere sygemelding afskediget og tilkendt flexjob 1. september 2021.

[Klageren] debuterede fgrste gang med stress-/depressionssymptomer i 2010. | 2017 fik han igen
stresssymptomer og blev sygemeldt marts 2018. | forbindelse med denne sygemelding fik [Klage-
ren] ogsa tiltagende hovedpine og ved speciallaege i neurologi konstaterede man at der var tale
om migraene uden [...] og spaendingshovedpine. Aktuelt er [Klageren] i forebyggende behandling
samt anfalds behandling. Han har konsulteret psykolog samt haft regelmaessige samtaler ved egen
leege. Privat er [Klageren] far til to bgrn, der er i fin trivsel. [...]

Ved hervaerende samtale findes [Klageren] med symptomer foreneligt med diagnose neurasteni.
Han har saledes staerkt gget fysisk og psykisk traetbarhed, muskelsmerter, svimmelhed og spaen-
dingshovedpine. Ovenstaende symptomer afhjalpes ikke ved hvile, afslapning eller afledning,
men kan holdes pa aktuelle niveau, med nedsat arbejdsintensitet bade i privatlivet og i flexjobbet,
ved regelmaessige pauser og ved hvile.

DIAGNOSE
DF48.0 neurasteni.

ANBEFALINGER OG PROGNOSE

Der findes ingen specifik behandling af neurasteni, og tilstanden har tendens til at vaere vedva-
rende. [Klageren] anbefales som nu at indstille sin tilveerelse, efter de kreefter han har, og gleede
sig over de ting han stadig kan. Tilstanden vurderes saledes stationeer, kronisk og med behand-
lingsmulighederne udtgmte. [Klageren]'s funktionsniveau vurderes vaesentligt pavirket af tilstan-
den."

Af udateret arbejdspladsbeskrivelse ved virksomhedspraktik 1 fremgar bl.a.:

"Virksomhedslog

[Klageren] starter pa [praktiksted 1], den 21. januar 2019, men da arbejdsgiver [Arbejdsgiver 1]
bliver forflyttet til [praktiksted 2] i maj 2019, veelger vi, at [Klageren] fglger med, da [Arbejdsgiver
1] og [Klageren] har et godt samarbejde.

Ergo, [Klageren] har ogsa veeret i praktik pa [praktiksted 2]. September 2019, flytter [Klageren] til-
bage til [praktiksted 1]

Opsummering vedrgrende tidligere praktikker

[Praktiksted 2]

Periode: maj 2019 - sept 2019.

Opgaver: [lettere fysiske opgaver].

Titel, arbejdssted: Timeantal: starter pa 20 timer - og slutter pa 10,5 time pr uge.

Periode: [Klageren] er ikke stabil i praktikken, da han til tider fgler praktikken er uoverskuelig.
Timeantal: Alle skanehensyn er tilgodeset, dog har [Klageren] haft svaert ved at komme ind til be-
boerne, [...].
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Periode

[Klageren] starter i praktikken pa [praktiksted 1], den 21. januar 2019. Jeg har tilladt mig og samle
praktikken, da der ikke har vaeret en pause i flytningen til [praktiksted 2] og tilbage til [praktiksted
1] igen. Praktikken har forlgbet i 14 maneder samlet set, der har veeret en del forleengelser i Igbet
af de 14 maneder.

Planlagt dato fra - planlagt dato til Dato for ophgr og arsag til ophgr

Vi har foretaget os disse forlaengelser i hab om, at vi kunne fa [Klageren] hgjere op i timeantal end
de 20 timer, som har vaeret det maksimale ggning i timer. Jobkonsulenten afsluttede praktikken i
maj pga Corona, [Klageren] kom ikke tilbage efter hjemsendelsen. Jobkonsulent og sagsbehandler
vurderede, at [Klageren] var nok afprgvet i praktikken pa [praktiksted 1].

Trivsel i praktikken
[Klageren] trives godt i den fgrste del af praktikken. Men da [Klageren] fik tilouddet om at flytte
med arbejdsgiver til [praktiksted 2], blev det en lidt stgrre udfordring

Afprgvning af arbejdsopgaver

[Klageren] har udf@rt arbejdsopgaverne til tilfredsstillende, han er meget pligtopfyldende, sa me-
get, at det naesten gar ud over [Klageren]s trivsel i praktikken. Da [Klageren] har sveert ved, at for-
sta, at man ikke behgver og lave alt fejlfrit og maske nogle gange 'springe over hvor geerdet er la-
vest'. [Klageren] kan ikke, selvom vi mange gange til opfglgningerne har sagt til ham, at han skal
prgve og sige pyt over de arbejdsopgaver, som han ikke har lavet til 100 % tilfredshed, men dette
er en sveer ting for [Klageren]. Med [Klageren]s baggrund som [...]r, har han veeret en hjalp, nar
det drejer sig om [fagrelaterede opgaver].

Det som var en udfordring i praktikken pa [praktiksted 2], var det med de zldre beboer [...] det
havde [Klageren] sveert ved at tackle.

Afprgvning af timer

[Klageren] starter pa 9 timer pr uge - fordelt pa 3 dage. Han gger efter 1. opfglgning til 12 timer
fordelt pa 4 dage. Han har et stabilt fremmgde. [Klageren] gger yderligere i Igbet af 2 maneder til
20 timer pr uge - der er blevet udarbejdet en optrapningsplan, som [Klageren] er fulgt. Dog har
der veeret 3 fravaersdage i Igbet af de 12 uger, hvor [Klageren] har veeret i praktikken. [Klageren]
begynder og ytre, at optrapningen gar for staerkt og at det pavirker ham.

Flytning med arbejdsgiver til [praktiksted 2] i maj maned, han starter pa [praktiksted 2] pa 20 ti-
mer. Efter en maned spgrger [Klageren] om han kan ga ned pa en 3 dages arbejdsuge med et
timeantal, som er pa ca 16 timer (8.30-12.30). Her har [Klageren] ikke stabilt fremmgde, han mel-
der sig syg op til flere gange, grunden er den, at han har svaert ved at overskue praktikken dels
pga @gning og pga gkonomien, da han skal overga til JAF.

| august 2019, flytter tilbage til [praktiksted 1], han er nu pa 10,5 time pr uge og @ger til 12 timer
ved opstart pa [praktiksted 1]. Ny arbejdsgiver bliver[arbejdsgiver 2] i stedet for [Arbejdsgiver 1].
November 2019 er [Klageren] stadig pa 12 timer. | december forbliver [Klageren] pa de 12 timer,
noget som arbejdsgiver har givet en tilbagemelding om, da [Klageren] har en del fravaer, det er



Ankenaevnet for Forsikring

32.

99541

sjeeldent, at der er en hel arbejdsuge, hvor [Klageren] ikke er syg. Februar starter [Klageren] smer-
tehandteringskursus og her er der aftalt med sagsbehandler, at [Klageren] traekker de timer ud af
afprgvningen, som han bruger pa kurset, derfor gar [Klageren] ned pa 8,5 timer pr uge. Marts er
stoppet til smertehandteringskursus og starter nu i praktikken/afprgvningen pa 10,5 time efter af-
tale med jobkonsulent og sagsbehandler - [Klageren] kommer ikke op pa de 10,5 time pga Corona.

OBS: [Klageren] mener ikke, at han har vaeret oppe pa de 20 timer, Jobkonsulenten og sagsbe-
handler har begge noteret de 20 timer i journalnotat i Facit. | Facit kan man ligeledes laese de 20
timer pr uge under 'Min Plan' Version: 24, 04.04.2019.

Begge praktikker har veeret yderst skdnsomme, og tilgodeset [Klageren]s udfordringer. Begge ar-
bejdsgivere har vaeret glade for [Klageren], de har haft et godt samarbejde, men de har ogsa ud-
trykt deres bekymring om [Klageren]s perfektionisme og manglende evne hvilke tiltag iveerkseet-
tes for til at sige 'pyt' i nogle situationer.

Udtalelse fra arbejdsgiver/daglig leder

Arbejdsgiver forteller, at [Klageren] har vaeret en vellidt person og have i afprgvning. Han er sgd
og imgdekommende. Nar det gelder og udfgre arbejdsopgaverne, fortaller arbejdsgiver, at [Kla-
geren] meget gerne vil have kontrol over de arbejdsopgaver, som bliver udfgrt. Han afleverer ikke
noget halvt, det skal derimod vaere 110 % perfekt/korrekt udfgrt. [Klageren] kan ikke have 2 ar-
bejdsopgaver pa en gang, det bliver for meget for ham (kan ikke rumme det i hovedet), han bru-
ger megen tid pa hver enkelt opgave, da det hele skal vaere i den skgnneste orden/ingen hange-
partier. Arbejdsgiver ser [Klageren], som en der gerne vil have kontrol og som har en meget stor
perfektionisme.

Effektivitet/intensitet: 70%

Eget arbejdsmarkedsperspektiv

[Klageren] taenker, at en [...]stilling/ejendomsfunktionzer eller andet lign. stilling vil vaere relevant
for ham. Seneste praktik har vist, at dette arbejde virker bedst [Klageren], da han kun skal bruge
haenderne, og ikke sa meget hovedet. Jobbet kan vaere bade i det private og i det offentlige. [Kla-
geren] har leenge forsggt at se sig selv i en anden form for arbejde, f.eks. administrativt, eller en
stilling lignende hans tidligere ordinaere job, som [...]. Men det var ikke muligt uden at hans hel-
bred forvaerres, og hans funktionsniveau derved sankes.

Virksomhedskonsulentens opsummering/observationer

[Klageren] er fra starten meget samarbejdsvillig og det virker til, at han teenker raskmelding inden
for overskuelig fremtid. Jeg som jobkonsulent fornemmer, at [Klageren] meget gerne vil tage et
ordinaert arbejde, men at han har faet et knaek pa tidligere arbejdsplads ([...]), som ggr at han er
meget usikker pa, om han kan arbejde pa ordinaer vilkar igen. Pa henvisningen, som jeg har mod-
taget fra davaerende sagsbehandler, er [Klageren] sygemeldt grundet stress, belastning og depres-
sion. Migraenen navnes ogsa i henvisningen, som 'hvis der kommer et migraeneanfald, skal ar-
bejdspladsen veere fleksibel'. Allerede fgrste samtale jeg har med [Klageren], ligger jeg maerke til
de mange spgrgsmal [Klageren] stiller og hvor vigtigt det er for [Klageren] og forsta, hvordan af-
prevningen/praktikken kommer til at fungere. Han taler meget om raskmeldingen i den fgrste pe-
riode. Det er vigtigt for [Klageren] og have kontrol over den situation, som han star i/det uvisse.
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[Klageren] starter i praktikken og @ger rigtig fint den fgrste del i praktikken, men lidt efter lidt,
kommer der flere og flere sygemeldinger, vi bliver ngd til at ga ned i timer, da [Klageren] har
sveert ved at overskue de timer, som vi har talt om, at han skal gge. Jobkonsulenten og sagsbe-
handler modtager mails fra [Klageren], hvor han udfgrligt har beskrevet hans situation. [Klageren]
trives pa [praktiksted 1] og trives med arbejdsopgaverne, han har det godt med kollegerne. Job-
konsulenten har til tider radet [Klageren] til at 'trykke pa pyt knappen', da han stiller store krav til
sig selv og dermed ogsa hans omgivelser. Dette er en observation, som jeg som jobkonsulent har
gjort."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"6.1.1. Definition af erhvervsevnenedszettelsen

6.1.1.1. Nedseettelse i deekningsberettiget grad

6.1.1.1.1. Generelt om nedszttelse

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 leengere er i stand til at arbejde mere end 50 procent af, hvad der er
seedvanligt 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 stationzer, 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 deekningsgivende 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."

Naevnet udtaler:

Klageren, som er fgdt i 1980'erne og er teknisk uddannet, blev den 19/3 2018 sygemeldt med

arbejdsbetinget stress og depression. Klageren blev opsagt fra sit arbejde med fritstilling pr.

11/10 2018. Fra januar til april 2019 deltog klageren i et praktikforlgb pa praktikplads 1, hvor
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han arbejdede op mod 20 timer om ugen fordelt over 4 dage og varetog lettere fysiske opgaver.
| maj 2019 blev praktikpladsen aendret til praktikplads 2, hvor klageren startede pa en ugentlig
arbejdstid pa 20 timer, som efter en maned blev nedsat til 16 timer fordelt over 3 dage. | august
2019 kom klageren tilbage til praktikplads 1, og hans ugentlige arbejdstid blev herefter nedsat
til 8,5 timer om ugen. Den 1/9 2021 fik han tilkendt fleksjob, og den 11/1 2022 blev han ansat i

fleksjob med 8 timer om ugen.

Selskabet har udbetalt midlertidige ydelser og ydet preemiefritagelse fra den 1/7 2018 til den
31/1 2022, hvor selskabet har stoppet ydelserne med henvisning til, at klagerens generelle hel-
bredsmaessige erhvervsevne ikke er nedsat med halvdelen.

Klageren gnsker fortsat deekning efter den 31/1 2022 under henvisning til, at hans helbreds-
maessige erhvervsevne er vaesentligt nedsat i forhold til ethvert erhverv. Han har anfert, at
fleksjobvisitationen pa 8 timer svarer til, hvad han aktuelt kan holde til, og at hans helbredstil-
stand blev forvaerret i forbindelse med, at hans arbejdstid blev sat op fra 12 til 20 timer i april
2019. Der er ikke belaeg for at antage, at han for nuvaerende vil kunne fa det sa meget bedre, at
han vil kunne arbejde 12, endsige 18 timer effektivt. Klageren har forsggt at arbejde 20 timer
om ugen i april 2019, hvilket gav helbredsmaessige udfordringer med spandingshovedpine og

migraeeneanfald, og det vil sandsynligt udlgse samme symptomer i dag ved ggning af arbejdstid.

Selskabet har afvist yderligere deekning. Selskabet har anfgrt, at der ikke er helbredsmaessige
oplysninger, der dokumenterer, at klageren ikke er i stand til at varetage et arbejde pa mindst
halv tid inden for et passende erhverv. Klageren har haft depression og stressbelastning, som er
kommet til udtryk i form af udtraetning samt spandingshovedpine og migraeneanfald. Der er
overordnet givet udtryk for bedring i tilstanden trods perioder med udsving, og de faktorer,
som udlgste klagerens arbejdsrelaterede stress primo 2018, er ikke leengere til stede. Klageren
har veeret i behandling ved psykolog og i medicinsk behandling for migraeneanfald med positiv
effekt. Selskabet har anfgrt, at det kommunale afklaringsforlgb ikke har veeret tilstreekkelig til at
dokumentere klagerens nedsatte erhvervsevne, dels fordi klageren ikke har vaeret afprevet i

andre funktioner, dels fordi den kortvarige praktik pa praktiksted 2 ikke har vaeret retvisende.
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Klageren var i praktikforlgb 1 i stand til at arbejde over halv tid, og det var praktikforlgb 2, der
var arsag til, at klageren ikke kunne oppebaere sin arbejdstid. Der er ikke grundlag for at antage,
at klageren efter sin tilbagevenden til praktiksted 1 og i takt med den positive udvikling af hel-
bredet ikke kunne @ge sin arbejdstid til over halv tid. Klageren er alene forsggt afprgvet i en
enkel stilling i en periode pa 1% ar, og det var tillige rehabiliteringsteamets vurdering den 14/12
2020, at der var behov for en bredere afklaring. Selskabet har ogsa anfgrt, at der ikke er laege-
ligt grundlag for at antage, at klageren alene er i stand til at varetage arbejde 2 dage om ugen.
Psykiateren har alene vurderet behov for hvile og pauser, men ikke hviledage, hvorfor klageren

burde kunne varetage et arbejde alle ugens dage.

Af vurdering af 22/9 2018 fra psykolog fremgar det, at "[Klageren] har varet sygemeldt med
stress og depression siden 19 marts 2018. Op til [Klageren]s sygemelding har [Klageren] gen-
nem en langere periode haft mange arbejdsopgaver, og arbejdspresset var blevet for stort...
[Klageren] lider endvidere af migraene, hvilket forstaerkes, nar han er under pres... [Klageren]
har saledes faet det bedre, hans migraene er ligeledes aftaget, men [Klageren] er stadig sarbar

overfor pres".

Af opfglgning pa praktik den 4/4 2019 fremgar det, at "er aktuelt pa 20 timer/ugen. [Klageren]
har haft tiltagende udfordringer med sine spaendingshovedpiner siden sidste opf@lgning og har

veeret ngdsaget til at benytte hhv. massage og akupunktur".

Af opfelgning pa praktik den 9/4 2019 fremgar det, at "[Klageren] har haft 2-3 fraveersdage i de
sidste 12 uger, hvor han har veeret i praktik. [Klageren] holder selv gje med optrapningen, og
kgrer det godt. Dog synes bade arbejdsgiver og [Klageren], at det gar lidt for staerkt. Arbejdsgi-
ver fortaeller, at han synes - at [Klageren] pa det sidste - har mistet lidt kontrollen og overblik-

ket. Det er ligesom [Klageren] presser sig selv for meget".

Af PSYK 135 af 7/7 2019 fremgar det, at "Det er ikke lykkedes [Klageren] at g¢ge timerne plan-

maessigt i praktikken. Timeantallet er saledes i starten af praktikken blevet gget for hurtigt i
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forhold til, hvad [Klageren] reelt magtede. Efterfglgende er praktikstedet ligeledes blevet &n-
dret, saledes at [Klageren] ikke er [...] pa [praktiksted 1], men pa [praktiksted 2]. Det er min
vurdering, at de omskiftelige forhold i praktikken har veeret forstyrrende og har stresset [Klage-
ren]. Dels er det gadet ud over hans pauser, hvor han ellers kunne komme ud fra [praktiksted 1] i
frokosten og vende tilbage med fornyet energi. Dels har det veeret et psykisk pres for [Klageren]
at skulle ind til [...] i deres private hjem... Praktikken pa [praktiksted 2] er heller ikke egnet til
[Klageren], da der er for mange folk (beboere og personale), som han skal forholde sig til. Og
det har [Klageren] ikke ressourcer til... Det er min vurdering, at den hurtige g¢gning af timerne

samt de omskiftelige praktikforhold har sat [Klageren] tilbage".

Af kommunal samtale den 11/12 2019 fremgar det, at "[Klageren] arbejder pt. 12 timer om
ugen i praktikken. Han taenker ikke selv at han pt. kan optrappe i tid eller opgaver. Han er ud-
fordret af hovedpinen. Han har sa svaere smerter at han 10 gange om maneden ma tage smer-

testillende. Derudover han har faet [et barn] i september".

Af kommunal samtale den 4/2 2020 fremgar det, at "[Klageren] lider af endvidere af migraene
og spaendingshovedpine som er blevet vaerre de seneste 5 ar, med kortere intervaller... far nu
medicin der tager smerterne, men ikke fjerner de fysiske symptomer han har, sdsom tryk i ho-
vedet, sensitiv overfor lyd og lys... Han husker at han allerede som barn havde hovedpine, han

havde meget fravaer igennem hele siden skoletid og senere pa videregaende uddannelser".

Af statusattest af 1/5 2020 fremgar det, at "Er praeget af sveer stress, der let aktiveres ved pres,
usikkerhed om fremtid, har i hgj grad brug for ro og afklaring. Der vil vaere tale om varige ska-
nehensyn og varig nedsattelse af funktionsniveau i omegn af ca. 10 timer. Overstiges dette
aktiveres hans letvakte stress med spaendingshovedpine og migrane til fglge. Pa den lange ba-
ne d.v.s. om tidligst 2-3 ar kan man have en forventning om at han evt. kan gge timetallet til

max 15 timer".
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Af kommunal samtale den 25/8 2020 fremgar det, at klageren ikke "[Klageren] beskriver hans
seneste virksomhedspraktik som skansom, at den opfyldte hans skanebehov og at der var tale
om en bred vifte af opgaver som han varetog... [Klageren] tilfgjer at der var timestigning i prak-
tikken, men at dette ligeledes medfg@rte fraveer... fortsat pavirket af hans kroniske hovedpine,
men faerre migraeneanfald. [Klageren] pataenker at der er tale om cirka 2 migraneanfald om
maneden... [Klageren] har naevnt at han fra august 2019 fil december 2019 ikke havde migrae-

neanfald, men fortsat hovedpine".

Af legeattest af 5/11 2020 fremgar det, at "Lider af sveer stress med gget sarbarhed under pres
med deraf fglgende vaesentlig nedsat funktionsniveau af varig karakter uden mulighed for at

udvikle stgre arbejds-/funktionsevne... Tilstanden er stationaer".

Af rehabiliteringsteamets indstilling den 14/12 2020 til bred arbejdsafklaring fremgar det, at
"Det ses ikke i sagen, at der har veeret iveerksat en bred afklaring af [Klageren]' arbejdsevne, da
han kun har vaeret afprgvet i [...]Jopgaver. Det vurderes, at der er behov for en bredere afkla-
ring, indenfor et andet omrade end [...Jomradet fgr, der kan tages stilling til fremtidigt forsgr-

gelsesgrundlag".

Af statusattest af 2/8 2021 fremgar det, at "Der er tilkommet skuldersmerter siden sidst, der
behandles med fysioterapi og smertestillende. Pts tilstand er stationaer og der kan ikke peges
pa laegelige tiltag der kan gge funktionsevnen... Han skal skanes ift uforudsigelighed og timean-
tal, evt flexjob. Seneste max timeantal var 8-10 timer/ugen. Det skal tilfgjes at arbejdsprgvning
og yderligere afklaring til en vis grad formentlig vil forringe hans funktionsniveau, da det giver
opblussen i kendte symptomer med hovedpine, migraener, diarre, spvnbesvaer trykken for bry-

stet".

Af rehabiliteringsteamets indstilling til fleksjob den 16/8 2021 fremgar det, at "Det har undret,
at ventetiden siden opfordringen til en bredere afklaring ikke har vaeret anvendt til en fornyet

praktik, men [Klageren] oplyser at der var usikkerhed om hvorvidt han kunne deltage i noget



Ankenaevnet for Forsikring

38. 99541

forud for dette mgde. Den usikkerhed, [Klagerens] forsikring om, at han kan arbejde med man-
ge forskellige opgaver [...], samt den samlede vurdering af [Klagerens] helbredsmaessige situati-
on gor at han indstilles til fleksjob... Skanehensyn: Nedsat arbejdstid, afgreensede opgaver, ger-

ne tilbagevendende opgaver, en opgave ad gangen".

Af psykiatrisk specialleegeerkleering af 5/5 2022 fremgar det, at klagerens "funktionsniveau er
vaesentligt nedsat sammenlignet med tidligere... Efter 3 timer pa arbejde oplever han tiltagende
symptomer i form af hovedpine, tunghed i kroppen og en fglelse af at ga i en boble... [Klageren
findes] med symptomer foreneligt med diagnose neurasteni. Han har saledes steerkt gget fysisk
og psykisk treetbarhed, muskelsmerter, svimmelhed og spaendingshovedpine. Ovenstaende
symptomer afhjaelpes ikke ved hvile, afslapning eller afledning, men kan holdes pa aktuelle ni-
veau, med nedsat arbejdsintensitet bade i privatlivet og i flexjobbet, ved regelmaessige pauser
og ved hvile... Tilstanden vurderes saledes stationaer, kronisk og med behandlingsmulighederne

udtgmte. [Klageren]'s funktionsniveau vurderes vaesentligt pavirket af tilstanden".

Af udateret arbejdspladsbeskrivelse vedrgrende praktikforlgb 1 og 2 fremgar det, at "Begge
praktikker har vaeret yderst skansomme, og tilgodeset [Klagerens] udfordringer. Begge arbejds-
givere har vaeret glade for [Klageren], de har haft et godt samarbejde, men de har ogsa udtrykt
deres bekymring om [Klageren]s perfektionisme og manglende evne hvilke tiltag iveerksaettes
for til at sige 'pyt' i nogle situationer... [Klageren] er fra starten meget samarbejdsvillig og det
virker til, at han teenker raskmelding inden for overskuelig fremtid... [Klageren] starter i praktik-
ken og gger rigtig fint den fgrste del i praktikken, men lidt efter lidt, kommer der flere og flere
sygemeldinger, vi bliver ngd til at ga ned i timer, da [Klageren] har svaert ved at overskue de
timer, som vi har talt om, at han skal gge... [Klageren] trives pa [praktiksted 1] og trives med

arbejdsopgaverne, han har det godt med kollegerne".

Nzevnet finder, at der ikke er grundlag for at kritisere, at selskabet pr. 31/1 2022 overgik til en

vurdering af klagerens generelle erhvervsevne, idet klagerens tilstand har stabiliseret sig i en
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sadan grad, at der kan foretages en vurdering af, om klageren har et leengerevarende erhvervs-

evnetab.
Nzevnet har blandt andet lagt vaegt p3, at klagerens tilstand i lsegeattest af 5/11 2020 og status-
attest af 2/8 2021 beskrives som vaerende stationzer uden yderligere behandlingstiltag, der kan

gge funktionsevnen.

Naevnet bemeerker, at det er klageren, som har bevisbyrden for, at hans generelle helbreds-

maessige erhvervsevne er nedsat med mindst halvdelen.

Naevnets flertal udtaler:

Efter en gennemgang af sagen finder flertallet efter en samlet konkret vurdering, at klageren
har godtgjort, at hans generelle erhvervsevne efter den 31/1 2022 er nedsat med mindst halv-
delen. Selskabet skal derfor genoptage sagsbehandlingen og yde desekning i overensstemmelse

med aftalegrundlaget.

Flertallet har blandt andet lagt vaegt pa, at klageren i marts 2019 blev sygemeldt med stress,
depression, spaendingshovedpine og migraene, og at han som fglge heraf lider af betydelige
helbredsmaessige gener, herunder staerkt gget fysisk og psykisk treetbarhed, muskelsmerter,
spandingshovedpine, svimmelhed, lyd- og lysoverfglsomhed og andre psykosomatiske symp-
tomer. Af psykiatrisk speciallaegeerklaering fremgar det, at klagerens symptomer vurderes for-
enelig med diagnosen neurasteni (kronisk traethedssyndrom), og at funktionsniveauet vurderes

vaesentligt pavirket af tilstanden.

Flertallet har ogsa lagt veegt pa, at klagerens tilstand har medfgrt et veesentligt nedsat funkti-

onsniveau, og at klageren har omfattende skanehensyn, herunder nedsat arbejdstid, regelmaes-
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sige pauser og hvile, afgreensede og tilbagevendende opgaver, forudsigelig og struktur, ingen

pres, en opgave ad gangen, og ikke for mange bolde i luften.

Der er ogsa lagt veegt p3, at klageren i sine arbejdsprgvninger og efterfglgende fleksjob ikke har

veeret i stand til at arbejde mere end 10 - 12 timer uden forvaerring af helbredstilstanden.

Det forhold — at klageren i praktikforlgb [1] formadede at gge arbejdstiden til 20 timer om ugen,
at klageren i praktikforlgb [2] startede med samme ugentlig arbejdstid, og at klageren ikke har

veeret arbejdsprgvet i anden funktion — kan ikke fgre til andet resultat.

Flertallet har i den forbindelse lagt veegt pa, at der er tale om kortvarige perioder med gget
arbejdstid, at klageren ikke kunne holde til den ggede arbejdstid, idet ggningen resulterede i
flere sygedage, og at arbejdstiden kort efter blev gradvist nedsat til 8 timer om ugen. Af PSYK
135 af 7/7 2019 fremgar det, at den hurtige ¢gning af timerne og de omskiftelige praktikforhold
har sat klageren tilbage. Af udateret arbejdspladsbeskrivelse fremgar det, at "[klageren] starter
i praktikken og gger rigtig fint den fgrste del i praktikken, men lidt efter lidt, kommer der flere
og flere sygemeldinger, vi bliver ngdt til at ga ned i timer, da [klageren] har sveert ved at over-

skue de timer, som vi har talt om, at han skal gge".

Flertallet har ogsa lagt veegt pa, at egen laege den 2/8 2021 vurderede, at arbejdsprgvning og
yderligere afklaring til en vis grad formentlig vil forringe klagerens funktionsniveau, da det vil
give opblussen i kendte symptomer med hovedpine, migraener, diarre, spvnbesvaer og trykken

for brystet.

Navnets mindretal udtaler:

Mindretallet finder, at klageren ikke har bevist, at hans generelle erhvervsevne efter den 31/1
2022 har veeret nedsat med mindst halvdelen, og at han med de rette skanehensyn ikke ville
veere i stand til at arbejde mindst halvdelen af, hvad der er saedvanligt for fuldt erhvervsdygtige

personer med tilsvarende uddannelse og beskaeftigelse.
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Mindretallet har blandt andet lagt vaegt pa sagens leegelige og kommunale oplysninger, hvori
klagerens tilstand hovedsageligt ses at vedrgre stress, spaendingshovedpine og migraene, som
ikke ses at veere uforenelige med varetagelsen af et relevant erhverv pa mindst halv tid, hvis

der tages behgrigt hensyn til klagerens skanebehov.

Mindretallet bemaerker, at klageren siden sin sygemelding i marts 2018 har oplevet en vis bed-
ring af helbredstilstanden, saerligt hvad angar migraeneanfald, og at klageren har lidt af hoved-
pine siden han var barn. Klageren har til trods herfor tidligere kunne arbejde pa fuld tid. Af
vurdering af 22/9 2018 fra psykolog fremgar, at klageren har faet det bedre, at migraenen er
aftaget, men at klageren stadig er sarbar over for pres. Af kommunal samtale den 4/2 2020
fremgar det, at klageren som barn havde hovedpine, og at han havde meget fravaer igennem hele
siden skoletid og senere pa videregdende uddannelser. Af kommunal samtale den 25/8 2020
fremgar det, at klageren fortsat er pavirket af kronisk hovedpine, men faerre migreeneanfald, og

at klageren i perioden fra august 2019 til december 2019 ikke havde migreeneanfald.

Mindretallet har ogsa lagt vaegt pa, at klagerens skanehensyn — i form af nedsat arbejdstid, af-
graensede og tilbagevendende opgaver, samt en opgave ad gangen — ikke i sig selv tilsiger, at

klageren ikke skulle kunne arbejde mere end halvdelen pa det brede arbejdsmarked.

Der er videre lagt veegt pa, at klageren i fgrste praktikforlgb formaede at gge arbejdstiden til 20
timer om ugen, og at klageren alene ses at have vaeret arbejdsrgvet i én arbejdsfunktion. Det er
saledes ikke naeermere undersggt, i hvilket omfang han vil kunne arbejde mere end halv tid in-

den for det bredere arbejdsmarked under iagttagelse af relevante skanehensyn.

Mindretallet har i den forbindelse lagt vaegt p3, at rehabiliteringsteamet i december 2020 ind-
stillede klageren til bred arbejdsafklaring, idet klageren alene havde veeret arbejdsprgvet i en
funktion, og idet rehabiliteringsteamet vurderede behov for bredere afklaring inden for et an-

det omrade.
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Mindretallet er opmaerksom pa, at klageren siden august 2019 ikke har arbejdet mere end 12
timer om ugen, men finder, at der i de laegelige og kommunale oplysninger ikke er beskrevet en
sadan varig forveerring af klagerens tilstand, som kan begrunde, at klageren ikke leengere er i
stand til at varetage et arbejde pa mindst halv tid.

Der traeffes afggrelse efter stemmeflertallet.

Som fglge heraf

bestemmes:

Selskabet, PFA Pension, skal anerkende, at klagerens helbredsmaessige erhvervsevne efter den
31/1 2022 er nedsat i daekningsberettigende grad. Selskabet skal genoptage sagsbehandlingen
og skal tage stilling til, om klagerens indtjening (den gkonomiske erhvervsevne) er nedsat med
mindst 10 %. Er dette tilfeeldet, skal selskabet yde daekning i overensstemmelse med aftale-

grundlaget. Forfaldne ydelser forrentes efter forsikringsaftalelovens § 24.

Klagegebyret tilbagebetales.
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