Ankenasevnet

for

Forsikring
Den 23. august 2023 blev i sag nr. 99710:

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXX

mod

PFA Pension
Marina Park
Sundkrogsgade 4
2100 Kgbenhavn @

afsagt
kendelse:

Forsikringstageren har forsikring ved tab af erhvervsevne. | klageskema af 23/4 2023 til naevnet
har klageren bl.a. anfgrt:

"Jeg blev pakegrt i 2016 og som fglge heraf dgjer jeg med funktionsnedszettelser, som har indfly-
delse pa min erhvervsevne indenfor alle erhverv, da det desvaerre er begge haender, handled mv.
der er skadede efter uheldet i 2016. PFA har som fglge heraf bl.a. udbetalt et belgb manedligt i 5
ar pga. nedsat erhvervsevne (vurderet i forhold til mit erhverv som tandlaege), men da mine pen-
sionsvilkar eendrer sig i 2022 og de skal tage stilling pa ny og jeg derfor skal vurderes i forhold til
det generelle arbejdsmarked, sa vil de ikke lzengere foretage udbetalinger. De mener at jeg nu
pludselig kan varetage et arbejde med et timetal der svarer til 50 procent eller mere af hvad der
er normalt (endda at jeg skal have flere forskellige jobs pa en gang for at opna et timetal der er
gnskeligt sa de ikke skal foretage udbetalinger, og de eksempler som de naevner vedrgrer kun jobs
indenfor tandlaegebranchen og ikke jobs pa det generelle arbejdsmarked, som de skriver at de
skal basere deres vurderinger pa efter 5 ar).

Jeg har hele tiden veeret i taet kontakt med egen laege ... og advokat ... og vi kan ikke se nogen lo-
gik i deres afggrelse. Vi kan ikke se hvordan de er kommet frem til denne, og vi mener at bevis-
byrden er |gftet tilstraekkeligt for at komme frem til fortsat at foretage udbetalingerne. Jeg var i
erhvervsevne-afklaring hos kommunen inden pabegyndt barsel, og det timetal som jeg blev vur-
deret til at kunne varetage et arbejde pa det generelle arbejdsmarked var pa maksimalt 12 timer
(og med skanehensyn), hvilket er langt under halvdelen af hvad PFA's vurdering lyder pa. Man
kommer ikke i erhvervsevne-afklaring og efterfglgende bliver henstillet til fleksjob medmindre alle
ens behandlingsmuligheder er udtgmte. Her vurderes man i forhold til det generelle arbejdsmar-
ked (som PFA's nye betingelser ogsa kraever). Vi mener at de fordrejer de oplysninger som de har
faet og vender det pa hovedet for egen vindings skyld. Uanset hvilket erhverv det matte veere kan
jeg ikke arbejde 50 procent eller mere, men snarere 30% (12 timer) og med skanehensyn. | kom-
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munen vurderer de ens erhvervsevne indenfor det generelle arbejdsmarked, sa man kan oparbej-
de et maksimalt timetal, der er sa realistisk som muligt, for at kunne fungere pa arbejdsmarkedet,
i hvilket erhverv det matte vaere. Hvis jeg var blevet vurderet indenfor mit eget fag som tandlage,
ville timetallet hgjst sandsynligt have vaeret noget lavere, da det i seerlig grad involverer brug af
fingre, haender og handled.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Jeg onsker at opna en retfeerdig vurdering der leder til en genoptagelse af min sag med de deraf
felgende erhvervsevne-udbetalinger som jeg er berettiget til og som minimum indtil jeg er afkla-
ret hos kommunen, da bevisbyrden fra min side er Igftet tilstraekkeligt og der ikke er nogen logisk
forklaring pa deres afggrelse i min sag. Min erhvervsevne og dermed funktionsevne andrer sig ik-
ke pludseligt fra at jeg bliver vurderet til at kunne arbejde med et timeantal pa under 50 procent
af hvad der er normalt indenfor mit erhverv (PFA’s egen vurdering) til, at jeg pludselig kan arbejde
med et timeantal pa 50 procent eller derover i forhold til hvad der er normalt pa det generelle ar-
bejdsmarked blot fordi PFA's forsikringsvilkar aendrer sig pa en bestemt dato sidste ar. Her burde
de laegge mere vaegt pa det timetal som ... og ... er kommet frem til i kommunen. Hvis PFA er i tvivl
eller usikre pa noget, bgr de kontakte dem for at de kan lave en retvisende vurdering.

Der er intet der tyder p3a, at jeg vil kunne arbejde et timetal pa 50 procent eller derover, hvad en-
ten det er indenfor mit eget erhverv eller et hvilket som helst andet.

Helbredsmaessigt er der heller ikke nogen andringer der kan understgtte deres afggrelse. Min
funktionsevne har vaeret stationaer i mange ar, og det tyder desvaerre ikke pa at der kommer til at
ske nogen bedring."

Selskabet har i brev af 12/5 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Selskabet bemaerker, at klagers i sit indlaeg til Ankenaevnet har opfordret selskabet til at indhente
yderligere oplysninger fra kommunen.

Selskabet har derfor bedt klager om et fornyet samtykke med henblik pa indhentelse af opfglgen-
de sagsakter fra kommunen."

Selskabet har i brev af 13/6 2023 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Klager mener, at hun fortsat er berettiget til udbetaling ved tab af erhvervsevne efter den 30.
april 2022.

Selskabet finder ikke, at hun opfylder forsikringsbetingelserne for udbetaling af forsikringsydelser
efter den 30. april 2022, hvor selskabet overgik til vurdering af hendes generelle erhvervsevne.

Selskabet bemaerker, at klager har bevisbyrden for, at der foreligger et daekningsberettiget er-
hvervsevnetab.

Forsikringsaftalen
Klager har i flere perioder siden 2012 vaeret omfattet af en pensionsordning i selskabet.

Den 1. marts 2016 blev hun pa ny omfattet af en pensionsordning med forsikringsdeekning ved
tab af erhvervsevne for kommunalt ansatte tandlaeger via et 1-arigt vikariat.
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Ordningen giver ret til udbetaling af Ipbende erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring i en
periode pa op til 5 ar, hvis den forsikredes erhvervsevne som tandlaege er nedsat med mindst 50
procent som fglge af sygdom eller ulykkestilfaelde, jf. vilkarene pkt. 6.1., pkt. 6.1.1.1. 0g 6.1.4.

Herefter giver ordningen ret til udbetaling, hvis den forsikrede ikke laengere er i stand til at tjene
mere end 50 procent af, hvad der er saedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende
uddannelse, anciennitet og alder, jf. vilkarene pkt. 7.1.1.1.

Der er saledes tale om en fagdakning pa 5 ar, hvorefter selskabet overgar til en vurdering af den
forsikredes erhvervsevne i forhold til et generelt erhverv.

Ved vurderingen af erhvervsevnenedsattelsen tilleegges det ikke betydning, om den forsikrede
har vanskeligt ved at fa arbejde fx som fglge af beskeeftigelsessituationen, jf. vilkarene, pkt.
7.1.1.4.

Hvis den forsikrede er egnet til omskoling, uddannelse eller revalidering, anses erhvervsevnen ik-
ke for at veere nedsat, jf. vilkarene pkt. 7.1.1.3.

Der henvises til klagers pensionsbevis af 1. maj 2016 (bilag A) og Pensionsvilkar for PFA Plus pr. 1.
maj 2016 (bilag B).

Sagsfremstilling
Klager, der er fgdt i 19[80'erne], er uddannet ... i ... i 2008 og efterfglgende uddannet tandlaege i
2012, og har senest arbejdet som ... tandlaege.

Den 9. maj 2016 blev hun som bilist pakegrt af en anden bil i et venstresving, hvorved hun greb
kraftigt om rattet med begge haender.

Den 13. marts 2017 ansggte hun om udbetaling ved nedsat erhvervsevne og oplyste, at hun havde
svaert ved at bruge sine haender/handled uden store smerter. Hun oplyste samtidig, at hun var sy-
gemeldt pga. graviditet da ulykken skete, og at hun havde vaeret pa barsel siden juni 2016. Ansgg-
ningen fremlaegges som bilag C.

Den 21. marts 2017 sygemeldte hun sig efter endt barsel og fratraedelse, og oplyste til kommu-
nen, at hun havde haft store gener fra begge handled siden feerdselsuheldet. Journaloplysninger-

ne fra kommunen fremlaegges som bilag D.

Den 31. august 2017 bevilgede selskabet hende udbetaling ved midlertidig invaliditet med virk-
ning fra den 1. februar 2017. Afggrelsen fremlaegges som bilag E.

| perioden august 2018 — maj 2019 rejste hun med sin familie til [udland1].

Den 3. juni 2019 sygemeldte hun sig pa ny efter sin hjemkomst og oplyste nu (bilag D), at hun
havde problemer bade med fin- og grovmotorik samt smerter i haenderne.
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Den 25. september 2019 gjorde selskabet hende opmaerksom pa, at hun hgjst kunne fa udbeta-
ling indenfor sin fagdeekning i 5 ar, hvorefter selskabet ville overga til en vurdering af hendes ge-
nerelle erhvervsevne. Afggrelsen fremlaegges som bilag F.

Det fremgar videre om forlgbet i kommunen (bilag D):

Den 27. marts 2020, at hun meddelte kommunen, at hun havde fundet 2-3 praktiksteder, der ger-
ne ville tage hende, herunder en leverandgr af ... (...), en privat tandlaegepraksis og en klinik (...),
der lavede ... - og ... behandlinger.

Hun oplyste, at der var mange muligheder, men at de fgrst kunne igangsaettes efter Corona-
krisen.

Til 'Min plan' den 3. juli 2020, oplyste hun, at hun var i gang med at undersgge alternative jobmu-
ligheder, herunder hos ... og eventuelle undervisningspraegede jobs. Hun overvejede ogsa at sgge
praktik ved en medicinalvirksomhed, for at kunne anvende sin faglighed pa anden vis.

Den 19. august 2020 oplyste hun, at hun igennem sit netvaerk havde flere muligheder for praktik,
der rettede sig mod hendes uddannelse/erfaring og samtidig rummede mulighed for sa vidt mu-
ligt at impdekomme hendes skanehensyn.

| perioden 21. september 2020 — 30. april 2021 var hun i virksomhedspraktik som klinikassistent
ved ..., hvor hun varetog arbejdsopgaver i form af markedsfgring pa internettet, ..., assisterede
ved ..., booking og pasning af telefoner, og hvor hun ggede sin arbejdstid fra 9 til 12 timer om
ugen fordelt pa 4 dage.

Den 17. november 2020 meddelte selskabet hende, at den midlertidige udbetaling fortsatte frem
til den 1. februar 2022, hvor hendes daekning ved faginvaliditet som tandlaege ophgrte, og at sel-
skabet herefter ville tage stilling til hendes generelle erhvervsevne. Afggrelsen fremlaegges som
bilag G.

Det fremgar videre om forlgbet i kommunen (bilag D):

Ved opfglgning den 21. april 2021, at klager og arbejdsgiveren ved praktikstedet vurderede, at
hun havde en arbejdsintensitet pa 10 ud af de 12 timer om ugen. Arbejdsgiveren oplyste samtidig,
at hun var en stor gevinst for en evt. arbejdsplads, da hun fagligt set havde mulighed for at byde
ind pa en rekke opgaver, der understgttede driften, herunder bl.a. at bista under behandlinger,
marketingopgaver og varebestilling.

| afrapportering af 21. april 2021 oplyste virksomhedskonsulenten pa baggrund af klagers oplys-
ninger om praktikforlgbet, at: 'Det forekommer (mig), at (hun) tilsyneladende har en graense pd
omkring 3 timer ad gangen og at hun udover dette overbruger sig selv for meget.'

Han vurderede pa baggrund heraf videre, at hendes gvre graense gik ved 12 timer ugentligt, at
hendes og arbejdsgiverens angivelse af en arbejdsintensitet pa 10 ud af 12 timer var en retvisende
vurdering af hendes effektive arbejdsevne, at praktikforlgbet havde veeret optimalt, og at det ikke
var relevant at afprgve hende indenfor andre arbejdsomrader, idet hendes skanebehov ikke i
samme grad forventedes at ville kunne opfyldes andre steder.
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| perioden 17. maj 2021 — 10. september 2021 var hun efterfglgende i virksomhedspraktik som ...
medarbejder/... specialist hos ... 12 timer om ugen med opgaver i form af webmarketing, ... ark og
assistere ... chef.

Hun ansggte samtidig om fleksjob.

Ved opfglgningssamtale den 10. juni 2021 oplyste hun, at hun primzert arbejdede hjemmefra, at
hun oversatte ... (dansk/[sprogl]) og opdaterede hjemmeside. Herudover oplyste hun, at hun var
under optraening i [system] (...) med henblik pa et job som konsulent/salger af ... indenfor ...
branchen. Helbredsmaessigt oplyste hun, at hun godt kunne maerke smerter og mathed i fingre og
haender efter flere timers arbejde.

Den 3. september 2021 oplyste hun til kommunen, at [praktikstedet] gnskede at fastanszette
hende efter endt barsel.

Den 11. november 2021 indstillede rehabiliteringsteamet hende imidlertid til ny ordinaer indsats i
jobcentret, idet praktikforlgbet ved [klinik] ikke blev fundet retvisende og optimalt.

Teamet bemaerkede, at hun havde veeret undvigende i sin beskrivelse af praktikvirksomheden, at
det ikke var oplyst, i hvilken periode hun var fremmgdt fysisk i praktikken, og at temaet fgrst un-
der mgdet, hvor mgdelederen googlede virksomheden var blevet opmaerksom p3, at hendes ag-
tefeelle var medejer af klinikken, der var en 2-mands virksomhed.

Teamet bemaerkede desuden, at arbejdsopgaverne i det efterfglgende praktikforlgb havde vaeret
som ... med opgaver indenfor oversaettelse, redigering og overfgrsel af filer til hjemmesider, at det
var foregaet hjemmefra 12 timer om ugen, og at hun havde afrapporteret til arbejdsgiver via et
opgaveark, men at tilbagemeldingerne ellers var baseret pa hans tillid til, at hun brugte det oply-
ste timetal pa opgaverne, at hun ikke havde haft nogen arbejdsrelaterede hjalpemidler til radig-
hed for arbejdsfunktionen, og at der ikke var udarbejdet nogen vurdering af praktikforlgbet.

Teamet pegede pa, at en ny virksomhedspraktik efter endt barsel med fordel kunne forega inden
for undervisning pa det sundhedsfaglige omrade/uddannelser, hvor hun skulle bruge sine haender
minimalt.

Teamet anbefalede samtidig en udredning af, hvorvidt der var tale om en oversensibilisering af
hendes nervesystem.

Teamet bemarkede ligeledes, at hun oplyste, at hun havde afsggt muligheden for teoretiske stil-
linger indenfor tandlaegefaget, men at det ikke havde vaeret muligt at finde noget.

Den 17. november 2021 gik hun pa barsel.

Den 9. marts 2022 meddelte kommunen hende pa ny, at der skulle ivaerkssettes en ny virksom-
hedspraktik efter endt barsel, der med fordel kunne forega indenfor undervisning pa det sund-
hedsfaglige omrade/uddannelser, hvor hun skulle bruge sine haender minimalt, og at det skulle
undersgges, om hun kunne henvises til udredning ved neurologisk afdeling med tilknytning til
smerteklinikken.
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Den 18. marts 2022 meddelte selskabet hende, at udbetalingen stoppede den 30. april 2022, idet
hun havde faet udbetaling i henhold til hendes fagdaekning i den maksimale periode pa 5 ar, og at
hendes generelle erhvervsevne ikke var nedsat i deekningsberettiget grad. Afggrelsen fremlaegges
som bilag H.

Den 8. april 2022 klagede hun over kommunens afggrelse og anfgrte (bilag D), at hun var blevet
uretmaessigt mistaenkeliggjort pa rehabiliteringsmgdet og ikke var blevet hgrt.

Om praktikforlgbet ved [klinik] oplyste hun, at hun kun havde arbejdet sammen med medejeren
af klinikken, at det kun var ham, som havde haft opfglgningssamtaler med jobkonsulenten, og at
hendes arbejdsintensitet var blevet vurderet af virksomhedskonsulenten og hendes sagsbehand-
ler.

Hun oplyste desuden, at hun leenge og i samarbejde med virksomhedskonsulenten havde forsggt
at finde andre praktikpladser, herunder undervisningsrelaterede, uden held. Hun oplyste videre,
at der ikke var nogen specialister, der mente, at der var grundlag for yderligere udredning eller
yderligere behandlingsmuligheder.

Den 3. maj 2022 klagede hun over selskabets afggrelse og anfgrte, at hendes erhvervsevne var
nedsat med mindst halvdelen, idet hendes erhverv var yderst kraevede for hendes haender, og at
det samme ville vaere tilfaeldet, hvis hun skulle ggre brug af sine haender i undervisningsregi.

Klagen fremlaegges som bilag I.

Den 11. maj 2022 meddelte kommunen hende, at de fastholdt deres afggrelse og videresendte
hendes klage til Ankestyrelsen, som hun ville hgre naermere fra (bilag D).

Den 19. maj 2022 meddelte selskabet hende, at selskabet ligeledes fastholdt sin afggrelse.
Afggrelsen fremlaegges som bilag J.

Den 9. juni 2022 klagede hun pa ny over selskabets afggrelse og anfgrte, at det ud fra de hel-
bredsmaessige og kommunale oplysninger var entydigt dokumenteret, at hendes generelle er-
hvervsevne var nedsat med mere end halvdelen.

| den vedlagte udtalelse (udateret) bekraeftede jobkonsulenten, at segtefaellens rolle i virksomhe-
den ikke havde haft nogen betydning for beskrivelsen af hendes arbejdsevne, der alene var sket i
samarbejde med klager og medejeren af virksomheden.

Klagen med bilag fremlaegges som bilag K.

Den 19. december 2022 meddelte selskabet hende pa ny, at selskabet fastholdt sin afggrelse.
Afggrelsen fremlaegges som bilag L.

Den 3. januar 2023 klagede hun over afggrelsen og fremsendte en udtalelse af 8. februar 2023 fra
sin praktiserende laege ..., som oplyste, at der ikke var sket nogen eendring i hendes funktionsni-
veau siden hendes undersggelse ved speciallaege ... i juni 2019, og at han mente, at erklzaeringen
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fra [speciallaegen] viste, at hun havde et alvorligt nedsat funktionsniveau. Klagen med bilag frem-
legges som bilag M.

Den 13. april 2023 meddelte selskabet hende, at selskabet ikke fandt grundlag for at genoptage
sagen, idet der ikke var fremkommet vasentlige nye oplysninger om hendes helbredsmaessige
forhold, der kunne begrunde en eventuel genoptagelse af sagen. Afggrelsen fremlaegges som bi-
lag N.

Den 25. april 2023 klagede hun til Ankenaevnet og opfordrede selskabet til at indhente yderligere
oplysninger fra kommunen.

Selskabet har efterfglgende modtaget opfglgende sagsoplysninger fra kommunen, fremlzegges
som bilag O, herunder naarmere oplysninger om feerdselsuheldet den 9. maj 2016, svar fra Rets-
legeradet og oplysninger om hendes fleksjobsag:

Om det kommunale forlgb fremgar det af mailkorrespondance i perioden 24. oktober 2019 — 25.
november 2022, at kommunen (...) initielt havde gjort krav pa regres i klagers sygedagpengesag
overfor den pakgrende modpart ([andet forsikringsselskab]), men at [andet forsikringsselskab]
havde afvist erstatningspligt grundet manglende arsagssammenhang, og at klager og dennes ad-
vokat (...) efterfglgende havde haevet deres sggsmal efter udtalelse fra Retslaegeradet.

Om fleksjobsagen fremgar det (bilag O):
Den 24. juni 2022, at klager fortsat afventede svar fra Ankestyrelsen, men gnskede at starte en ny
fleksjobansg@gning, da hun ikke mente at den tidligere sag havde veeret fyldestggrende oplyst.

Den 6. juli 2022, at sagsbehandleren forklarede klager om processen ved afklaring af arbejdsev-
nen, og at klager ville kontakte sin A-kasse med henblik pa, om hun var berettiget til (dagpenge)
efter endt barselsorlov. Herefter skulle de aftale om, hun kunne/ville starte pa en arbejdsafprgv-
ning nu, eller om hun ville vente til efter endt barselsorlov i september 2022.

Den 23. august 2022 meddelte klager, at hun ville forlaeenge sin barselsorlov frem til vinteren 2023,
og de aftalte, at de lukkede sagen i kommunen, da klager trak sin ansggning og ville fa ydelser fra
sin a-kasse, dvs. arbejdslgshedsdagpenge, efter endt orlov.

Helbredsmaessigt forlgb
Det fremgar af journaloplysningerne fra klagers praktiserende laege ..., fremlaegges som bilag P:

Den 10. maj 2016, at klager var blevet pakgrt dagen fgr og havde ondt i nakke og skulder.

Den 30. maj 2016 skrev klager: 'Jeg har stadig meget ondt i venstre ankel og meget ved nak-
ke/skulder efter ulykken, og vil gerne have meldt det til forsikringen.'

Den 8. juni 2016 skrev hun: 'Jeg dgjer en del med min venstre ankel efter ulykken (...). Desuden
stadig emme skuldre og nakke.'

Den 15. juni 2016 skrev hun: 'Efter ulykken dgjer jeg med sensibilitetsforstyrrelser seerligt i hgjre
hand. Jeg oplever tit, at den 'sover'.’



Ankenaevnet for Forsikring

8. 99710

Den 26. august 2016 noterede laegen, at hun havde 'Smerter i handled'.

Den 1. september 2016, at rgntgen af begge handled viste let ulna minus (knogle) variant i begge
handled, men i gvrigt normale forhold, herunder ingen frakturer, afspraengninger eller frakturfgl-
ger, normal knogle tegning og ingen blgddelsforkalkninger.

Den 5. oktober 2016 skrev klager: 'Jeg er enormt generet af generne i mine handled efter ulykken.
Jeg kan ikke bruge dem optimalt, og begge handled er sensitive og smertefulde ved bergring. {...)
Jeg har kgbt skinner. Jeg er fortsat gm i skuldre, nakke og ankel. {...)'

Den 14. december 2016, at MR-skanning og artografi af hgjre handled viste en lille laesion (pinho-
le) svarende til det lunotriquetrale ligament (ledband i handroden), og synovitis (inflammation) i
leddet, men: 'Patienten har imidlertid ingen gener ulnart i leddet kun helt radialt.’

Den 21. april 2017, at klager 'Har det ok, men relativt uforandret, haber pa bedring, nar den lille
skal i vuggestue som vil give yderligere aflastning.'

Den 27. april 2017, at ortopadkirurgisk overlaege ... konkluderede, at der ikke var fundet en god
forklaring pa hendes problematik, og at der mest af alt nok var tale om en overbelastningstilstand.

Den 17. september 2017 skrev klager: 'Ingen sendringer i min situation. Derfor logisk at jeg fortsat
er uarbejdsdygtig. (...)'

Den 21. september 2017 blev der ved objektiv undersggelse pa ortopaedkirurgisk handambulato-
rium beskrevet diffus gmhed og lidt klik i handleddet dorsalt ved pilekast, men at: 'Der er fuld be-
vaegelighed i begge handled (...). Alle fingre bevaeges med fuldt bevaegeudslag og naturligt. Der er
normale neurovaskulaere forhold', dvs. normal nervefunktion.

Den 27. marts 2018, at klager fortsat var sa generet, at hun matte anvende ortose (skinne).

Den 14. maj 2018, at handambulatoriet grundet det langvarige forlgb tilbgd hende en hgjresidig
operation for mulig deQuervain (seneskedebetandelse), men at operationen naeppe ville have
nogen effekt, hvis der fandtes normale forhold.

Den 11. juni 2018, at der blev foretaget spaltning af seneskeden i hgjre handled (pro deQuervain),
og at der fandtes let synovitis (inflammation) omkring senerne. Herefter gled senenerne frit og
ubesveeret.

Det fremgar af ortopaedkirurgisk specialleegeerklaering af 24. juni 2019 fra ... med bilag, fremlaeg-
ges som bilag Q, at hun klagede over konstante smerter pa radialsiden (tommelfingersiden) og
nedsat bevaegelighed svarende til begge handled samt nedsat kraft i begge hander, men at hun
alene tog smertestillende handkgbsmedicin (Panodil og Ipren) ved behov og ikke havde noget
dagligt forbrug.

Det fremgar af den objektive undersggelse, at hgjre underarms omfang var 24 cm mod 25 cm pa
venstre side, og at hgjre tommelfingers afstand til 5. fingers basis, dvs. lillefingers grundled, var
nedsat med % c¢cm, men at der herudover var normale fingerafstande svarende til bade hgjre og
venstre hand, og at den aktive bevaegelighed af hendes hander var lig den passive bevaegelighed.
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Speciallaegen konkluderede, at der ved den objektive undersggelse fandtes let nedsat bevagelig-
hed i hgjre handled og nedsat kraft i hgjre underarm, samt fgleforstyrrelser (paraestesier) og posi-
tiv test for karpaltunnelsyndrom (Falen og Tinel), men at klager efter arbejdsprgvning burde kun-
ne revalideres til relevant arbejde indenfor tandlaegefaget.

Det fremgar af specifik helbredsattest af 12. december 2019 fra [egen laege] (bilag P), at special-
legelegeerkleringen navnte hele forlgbet, at hun ikke blev fulgt nogen steder, og at hun var
stoppet med skinnebehandling (ortose).

Det fremgar ligeledes af laegeattest til rehabiliteringsteam af 27. maj 2021 fra [egen laege] (bilag
P), at der intet nyt var i hendes sygdomshistorik, og at hendes skanehensyn primaert var kortere
(arbejds)tid, og ikke monotont, hand- og handledsbelastende arbejde.

| statusattest af 31. august 2021 oplyste [egen laege] (bilag P), at smertebehandling ikke var rele-
vant, idet hendes primaere problem var smerter ved aktivitet og nedsat kraft, men ikke hvilesmer-
ter.

Retslaegeradet konkluderer i udtalelse af 23. november 2021 (bilag L), at det ma antages, at klager
ved ulykken den 9. maj 2016 alene padrog sig en distortion af skulder/nakke samt venstre ankel,
at symptomerne herfra ma forventes at forsvinde, og at der heller ikke er beskrevet nogen symp-
tomer herfra i den ortopaedkirurgiske erklaering.

Retslaegeradet bemaeerker, at der ikke er beskrevet primaere fgleforstyrrelser i haeenderne indenfor
de fgrste dage efter ulykken, hvilket ville vaere forventeligt, hvis dette skulle vaere en fglge af
ulykken, og at der fgrst er naevnt fgleforstyrrelser i haeenderne den 15. juni 2016 og smerter i
handleddene den 26. august 2016.

Retslaegeradet bemaerker desuden, at der er fundet en mindre ledbandsskade ulnart i hgjre hand-
led, dvs. lillefingersiden, der kan give anledning til varig emhed/symptomer ved belastning, men
at klager angiver smerter radialt i handleddet, dvs. tommelsiden.

Samlet finder Retslaegeradet ikke, at de anmeldte handledssmerter kan forklares ved ulykkestil-
feeldet, og Retslaegeradet finder heller ikke, at der er pavist strukturelle forandringer, der kan for-
klare hendes symptomer.

Retsleegeradet oplyser, at fgleforstyrrelserne kan vaere en komplikation til hendes graviditet, idet
irritation pa siden af handleddet (deQuervain) hyppigt ses hos nybagte mgdre, som en overbe-
lastningsskade ved uvant bevagelse.

| supplerende udtalelse af 7. december 2021 oplyser [egen laege] (bilag M), som svar pa rehabili-
teringsteamets indstilling, at alle behandlingsmuligheder er udtgmte, at der ikke er nogen indika-
tion for henvisning til hverken neurologisk afdeling eller smerteklinik, og at klager slet ikke er de-
res malgruppe.

Konklusion og begrundelse for selskabets afggrelse
Selskabet har udbetalt forsikringsydelser ved midlertidigt erhvervsevnetab i klagers hidtidige er-
hverv som tandlaege i perioden 1. februar 2017 - 30. april 2022.

Selskabet har saledes udbetalt midlertidige ydelser, svarende til den maksimale periode ved
faginvaliditet pa 5 ar.
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Parterne er ligeledes enige om, at klagers helbredsmaessige tilstand er vurderet varig og stationzer
siden 2019.

Klagers erhvervsevne efter den 30. april 2022 skal derfor vurderes efter forsikringsbetingelserne
om helbredsmaessigt erhvervsevnetab i et generelt erhverv, som klager med rimelighed kan for-
langes at patage sig, indenfor en bredere vifte af erhverv med de rette skanehensyn.

Der er imidlertid ikke enighed om, hvorvidt klagers generelle erhvervsevne er nedsat i erstat-
ningsberettiget grad efter den 30. april 2022.

Klager anfgrer i sin klage til Ankenaevnet, at begge hendes handled er skadede efter uheldet i
2016, at hun er indstillet til fleksjob og vurderet til at kunne varetage et generelt erhverv pa mak-
simalt 12 timer om ugen.

Selskabet bemaerker, at der ikke er overensstemmelse mellem klagers oplysninger og oplysnin-
gerne fra kommunen og Retslaegeradet, om hendes afklaringsforlgb og hendes handledsgener.

Selskabets henviser til, at Retslaegeradet (bilag L) i overensstemmelse med ortopaadkirurgisk over-
lege ... (bilag P) finder, at hendes irritation pa siden af hgjre handled kan skyldes en uvant belast-
ning, men at der ikke i gvrigt er nogen god forklaring pa hendes symptomer.

Selskabet henviser ligeledes til, at ortopaedkirurgisk overlaege ... i specialleegeerklaering af 24. juni
2019 konkluderer, at hun bgr kunne revalideres til relevant arbejde indenfor tandleegefaget, og at
det er oplyst, at hun ikke har behov for fast smertestillende medicin, men alene tager handkgbs-
medicin ved behov og ikke dagligt.

Selskabet finder i overensstemmelse hermed, at hun bgr kunne varetage et arbejde som f.eks.
som bgrnetandlaege, indenfor tandpleje, forebyggelse, undervisning, supervision, administrativt
arbejde, eller som kgrende szelger i medicinalbranchen, eventuelt med hjelpemidler som dikta-
fon og andre handaflastende funktioner.

Selskabet finder saledes ikke, at der er lzegelig dokumentation for, at klager ikke kan arbejde mere
end halv tid i et generelt erhverv.

Selskabet bemaerker videre, at klager pa det anmeldte skadestidspunkt havde en arligt pensions-
givende Ignindtaegt pa 389.696 kr., jf. bilag A.

Pa baggrund af de laegelige oplysninger og oplysningerne om klagers hidtidige erhverv, finder sel-
skabet saledes, at hun burde vaere i stand til at tjene mere end 50 procent af, hvad der er saedvan-
ligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lighende uddannelse, anciennitet og alder, jf. vilkare-
ne pkt. 7.1.1.1, bilag B.

Selskabet bemaerker desuden, at der ikke er foretaget en relevant og retvisende arbejdsprgvning i
forhold til et bredere arbejdsmarked med relevante skanehensyn, og at klager aktuelt har valgt at
traekke sin fleksjobansggning og stille sig til radighed for det ordinzere arbejdsmarked efter endt
barselsorlov.
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Der er saledes ikke naermere er undersggt, i hvilket omfang hun ville kunne arbejde inden for en
bredere vifte af erhverv, der i hgjere grad ville kunne tilgodese hendes skanebehov for handbela-
stende funktioner.

Konklusion

Ud fra de samlede helbredsmaessige oplysninger i sagen er det selskabets vurdering, at klagers
generelle erhvervsevne ikke er dokumenteret nedsat med mindst halvdelen i henhold til forsik-
ringsbetingelserne.

Selskabet finder, at hun med de rette skanehensyn burde kunne varetage et arbejde indenfor en
bredere vifte af erhverv, som hun med rimelighed kan forlanges at patage sig, og at hun ikke har
bevist, at hun ikke er i stand til at tjene mere end 50 procent af, hvad der er seedvanligt for fuldt
erhvervsdygtige personer med lignende uddannelse, anciennitet og alder.

Selskabet finder saledes ikke, at der foreligger hverken helbredsmaessig eller erhvervsafklarende
dokumentation for et generelt erhvervsevnetab pa 50 procent eller derover.

Selskabet fastholder pa den baggrund, at hun ikke er berettiget til udbetaling af forsikringsydelser
ved tab af erhvervsevne efter den 30. april 2022.

Selskabet bemaerker, at det er klager, der har bevisbyrden for, at der foreligger et erstatningsbe-
rettiget erhvervsevnetab."

Klageren har i brev af 15/6 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:

"'Selskabet bemzerker desuden, at der ikke er foretaget en relevant og retvisende arbejdsprgvning
i forhold til et bredere arbejdsmarked med relevante skdnehensyn, og at klager aktuelt har valgt
at traekke sin fleksjobansggning og stille sig til radighed for det ordinzere arbejdsmarked efter endt
barselsorlov'.

| forhold til ovenstaende har jeg vedheeftet udtalelse fra min sagsbehandler .... Desuden har jeg
papeget overfor PFA, at de bgr tage kontakt til [sagsbehandler] eller [sagsbehandler], hvis de er af
den overbevisning at praktikken ikke har veeret retvisende.

De skriver at de har faet samtykke af mig til at indhente oplysninger fra kommunen, men jeg kan
ikke laese mig frem til at de har faet ny indsigt i sagen, hvilket de ville have faet hvis ovenstaende
var tilfeldet.

Jeg har ikke trukket mig fra en fleksjobansggning og ej heller stillet mig til radighed pa det ordinae-
re arbejdsmarked, men jeg har valgt en forlaenget ikke betalt barsel og har en forventning om at
skulle igennem en arbejdsprgvning nar min barsel ophgrer. Jeg har ikke modtaget nogen form for
ydelse siden midt september 2022.

[Egen lege] er speciallaege, og hans udtalelse er dokumentation.
'Der er sdledes ikke naermere er undersggt, i hvilket omfang hun ville kunne arbejde inden for en

bredere vifte af erhverv, der i hgjere grad ville kunne tilgodese hendes skdnebehov for handbela-
stende funktioner'.
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Jeg har blot forspgt at vaere behjalpelig med at finde praktikpladser, som min sagsbehandler og
virksomhedskonsulent, har ekspertisen til at vurdere som retvisende. Det har jeg ikke haft noget
at ggre med. Jeg synes ikke, at det er rimeligt, at det skal vendes til noget negativt, og at jeg skal
straffes pga. at jeg har vaeret hjaeelpsom i denne proces.

Jeg har vedhaeftet en e-mailkorrespondance med speciallaege [ortopadkirurgisk overlaege].

Hvis der ikke var nogen 'god forklaring' pa mine symptomer og nedsatte erhvervsevne, som en di-
agnose jo egentlig er, ville jeg ikke have faet gentagne steroidinjektioner i begge handled samt fa
en operation i handleddet.

‘Selskabet finder i overensstemmelse hermed, at hun bgr kunne varetage et arbejde som f.eks.
som bgrnetandlzege, indenfor tandpleje, forebyggelse, undervisning, supervision, administrativt
arbejde, eller som kgrende saelger i medicinalbranchen, eventuelt med hjeelpe- midler som dikta-
fon og andre

hdndaflastende funktioner'.

Ingen af de ovenstaende erhverv som PFA naevner er handaflastende nok, til at gge timetallet be-
tydeligt. | den tid jeg har veeret tilknyttet kommunen, er der en del erhverv der er blevet drgftet
(ogsa dem PFA navner). Min sagsbehandler og virksomhedskonsulent har vurderet hvilken prak-
tik de mente var handaflastende nok til at timetallet ville blive sa retvisende som muligt (ift. det
generelle arbejdsmarked). De er jo netop uddannet til at ivaerksaette samt tilrettelaegge en prak-
tik, som giver mening og som giver flest mulige timer pa det generelle arbejdsmarked. Se vedhaef-
tede dokumentation og argumentation for valg af praktikforlgb, som [sagsbehandler] har rede-
gjort for.

Retslaegeradets konklusion i min sag er baseret pa for sen henvendelse med mine symptomer.
Grunden til den efter deres mening, 'sene' henvendelse skyldes bl.a. min egen faglige baggrund
(bachelor i ...) samt min mands baggrund som ..., og det at vi har en del venner og bekendte med
samme baggrund, og som vi naturligvis har sggt rad og vejledning hos fgr jeg har henvendt mig til
egen laege .... Dette har bl.a. medvirket til at jeg har henvendt mig senere end det 'man ma'. Se
udtalelse fra speciallaege [specialleege i ortopaedkirurgi og medejer af klinik].

Der er ikke noget i PFA's lange skrivelse der giver grundlag for 'pludseligt' at stoppe udbetalinger
for nedsat erhvervsevne blot fordi jeg skal vurderes ift. det generelle arbejdsmarked (som de fejl-
agtigt mener, at jeg ikke er blevet) og fordi at de mener at min helbredsmaessige situation er sta-
tionaer og dermed forbedret?!

De har netop preecis de samme oplysninger/dokumentationer til at vurdere, at jeg har vaeret be-
rettiget til udbetalinger for nedsat erhvervsevne i sin tid (da de vurderede min nedsatte erhvervs-
evne indenfor mit eget fag som tandlaege).

Gid det var sa vel, men min helbredsmaessige situation aendrer sig desvaerre ikke i takt med at mi-
ne forsikringsbetingelser andrer sig hos PFA (se sidste udtalelse fra [egen leege]). Symptomer
andrer sig ikke fra at vaere objektive til subjektive blot fordi der er gaet noget tid (som de skriver i
deres afggrelse/brev til mig d.18. marts), og ens medicinforbrug er ikke et entydigt argument for
hvor store vanskeligheder man har rent funktionelt."
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Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen. Naevnet har blandt andet modtaget klagerens ansgg-
ning af 13/3 2017, udtalelse af 20/12 2018 fra overlaege, ortopaadkirurgisk specialleegeerklaering
af 24/6 2019, kommunal afrapporteringsskabelon af 21/4 2021, udtalelser fra egen laege af
7/12 2021 og fra 8/2 2023, journal fra egen laege, udateret udtalelse fra specialleege i ortopaed-
kirurgi og medejer af klinik, gvrige kommunale bilag, udateret udtalelse fra kommunal social-
radgiver, Retsleegeradets udtalelse af 23/11 2021, selskabets afggrelser af 31/8 2017, fra 25/9
2019, fra 17/11 2020 og fra 18/3 2022, klagerens klage af 3/5 2022, selskabets afggrelse af 19/5
2022, klagerens klage af 9/6 2022, selskabets afggrelse af 19/12 2022, klagerens klage af 3/1
2023, selskabets afggrelse af 13/4 2023, pensionsbevis af 1/5 2016 og pensionsvilkar for PFA

Plus pr. 1/5 2016. Uddrag af bilagene gengives nedenfor.

Af ortopaedkirurgisk specialleegeerklaering af 24/6 2019 fremgar bl.a.:

"Aktuelle:

Den 9. maj 2016 blev patienten som fgrer af en venstresvingende bil ramt i passagersiden af en
anden personbil, der kgrte med ca. 50 km i timen. Patienten var ikke bevidstlgs men gravid i ....
uge og kunne selv komme ud af kgretgjet.

Patienten blev bragt til skadestuen pa ... hospital, hvor man primaert koncentrerede sig om patien-
tens graviditet og foster. Man fandt ikke pa davaerende tidspunkt mistanke om skader af hander-
ne eller venstre fod, hvor patienten ogsa havde en del smerter.

Patienten blev efterfglgende sendt hjem, da man ikke fandt pavirkning af fosteret.

Patienten havde dog fortsat en del smerter i nakke og venstre fod og blev, da disse gener vedbleyv,
henvist til undersggelse i handambulatoriet pa ... hospital, hvor hun blev undersggt den 29. no-
vember 2016. Ved undersggelsen fandt man symptomer pa stenoserende tenosynovit (de Quer-
vain) pa hgjre side. Endvidere fandt man pa samme side symptomer pa Wartenbergs syndrom
med pavirkning af den cutane radialisgren pa denne perforerede fascie pa distale % af underar-
men med parasthesier dorsalt ved 1. interstits. Endvidere fandt man gmhed ved palpation over
scapholunzrstedet pa handryggen.

Der blev derfor bestilt en MR artrografi pa mistanke om scapholunaer ligamentlaesion.

Denne undersggelse blev udfgrt den 6. december 2016 og viste en sakaldt pin-hole laesion sv.t.
det luno-triquetrale ligament samt synovitis i handleddet.

Da patienten fortsat havde gener fra sin de Quervain, blev der den 14. december 2016 anlagt en
steroidblokade i 1. kulisse. Denne blokade havde god effekt. Patienten havde ogsa gener fra ven-
stre side i form af de Quervain, og derfor fik patienten ved en ambulant kontrol i handambulatori-
et den 4. januar 2017 ogsa anlagt en blokade i den venstre 1. kulisse. Ogsa denne blokade havde
god effekt.

Ved en kontrol den 25. april 2017 var generne recidiveret, og patienten efterspurgte en ny bloka-
de, men den undersggende laege valgte at se an.

Ved en senere konsultation i handambulatoriet pa ... hospital den 19. september 2017 valgte man
ligeledes her fortsat den konservative behandling og udstyrede patienten med ortose.
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Patienten fik dog ved en konsultation i handambulatoriet den 15. december 2017 en ny blokade i
1. kulisse pa hgjre side og i handleddet, og den 23. marts 2018 ogsa pa venstre side.

Patientens gener var imidlertid stort set useendrede, og patienten blev derfor skrevet op til spalt-
ning af 1. kulisse, og dette indgreb blev udfgrt den 11. juni 2018 i lokal anaestesi.

Operationen forlgb ukompliceret, men patienten havde stort set ingen effekt af denne operation.
| august maned rejste patienten med sin segtefeelle til [udland1], hvor hun traenede sammen med
en lokal fysioterapeut og fik fremstillet en natskinne til immobilisation af fingrene af hgjre hand.
Patienten er netop hjemkommet fra [udland1].

Medicin:
Tablet Panodil og Ipren ved behov. Intet dagligt forbrug.
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Uddannelse:

Patienten blev ... i .... Leeste herefter ... pa ... i 3% ar, hvorefter hun skiftede over til tandlaegestudi-
et og fuldfgrte dette i 2012.

Patienten var herefter ansat et par ar ved ... indtil 2014 og siden ... i ....

Beskzeftigelse ved traumet:
Patienten var ansat ved ... i ....
Patienten gik pa barsel i august 2016 frem til februar 2017.

Beskzeftigelse i dag:
Patienten er stadig sygemeldt og er ikke i stand til at passe sit arbejde som tandlzege.

Klager:

1. Konstante smerter pa radialsiden af begge handled, der forvaerres ved belastning. Smerterne
er vaerst pa hgjre side, patientens dominante hand. Smerterne beskrives som hypersensitive
eller dunkende, som at have faet et blat maerke. Endvidere har patienten 'elektriske stgd' ved
sma slag og vrid af hand og underarm. Patienten har bemaerket at varme lindre generne.

2. Nedsat kraft i begge haender.

3. Nedsat bevaegelighed i begge handled. Patienten beskriver det, som om noget inde i leddet
blokerer.

4. Pavirket finmotorik, har problemer med smykkeladse, knapper og sma genstande.

Kuldeintolerance i begge haender.

6. Paraestesieri alle fingre pa hgjre hand.

i

Objektivt:

Patienten er hgjrehandet.

Nakke: gmhed i den paravertebrale muskulatur i hgjre nakkehalvdel. Bevaegeligheden normal,
men patienten angiver paraestesier i hgjre hand ved maksimal rotation mod hgjre.

Skuldre: normal konfiguration, normal bevaegelighed. Patienten kan fa begge haender til nakke,
modsidige og samsidige skulder samt til thoraco-lumbalovergangen.

Albueled: normal konfiguration, normal fri og egal bevaegelighed.

Underarm, hand og handled: se venligst vedlagte handskema.

Haender i gvrigt: Man finder positiv Finkelsteins test pa begge sider. Endvidere finder man positiv
Falen og positiv Tinel bilateralt.

Man finder Watsons prgve positiv bilateralt med hurtig udlgsning af smerter og fornemmelse af
klik, vaerst pa hgjre side.

Patienten angiver at have provokerede parastesier i bade nervus ulnaris og nervus medianus om-
radet. Endvidere angiver patienten ogsa at have paraestesier dorsalt og ulnart pa handryggen.
To-punktsdiskriminationen udmales til 4 mm overalt ved handen.

Ved bevaegeunderspgelse er den aktive bevaegelighed lig den passive beveaegelighed.

Endvidere finder man positiv Tinel ved perkussion over nervus radialis radialt sv.t. den ca. distale
% af underarmen med tegn pa et bilateralt Wartenbergs syndrom.

Resume og konklusion:
Den 9. maj 2016 var patienten som fg@rer af bil involveret i et trafikuheld, hvor hun i forbindelse
med selve uheldet greb kraftigt om rattet med begge haender.
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Ved den primare undersggelse pa skadestuen fandt man ingen tegn til laesioner, hverken af liga-
menter eller knogler og led. Det skal bemaerkes, at patienten var hgjgravid, og fokus pa den ob-
jektive undersggelse pa dagen var centreret omkring patientens foster.

| efterforlgbet havde patienten fortsat mange gener fra begge sider, varst fra hgjre side, og ved
en ambulant undersggelse pa handklinikken pa ... hospital den 29. november 2016 fandt man tegn
til en stenoserende tenosynovit de Quervain, Wartenbergs syndrom samt mistanke om en scap-
holunaer ligamentlaesion, der dog ikke blev pavist ved en MR artrografi den 6. december 2016.
Imidlertid viste undersggelsen en sakaldt pin-hole laesion i det luno-triquetrale ligament samt sy-
novitis i handleddet. P& davaerende tidspunkt fik patienten blokadebehandling af de Quervains
tenosynovit pa begge sider med god effekt. Da effekten aftog har patienten den 11. juni 2016 faet
en operativ spaltning pa hgjre side af 1. kulisse. Indgrebet har imidlertid ikke haft nogen positiv
effekt pa patientens gener.

Patienten klager i dag over konstante dunkende, hypersensitive smerter radialt ved begge hand-
led, der forvaerres ved belastning, nedsat kraft og bevaegelighed i begge handled, pavirket finmo-
torik og kuldeintolerance samt paraesthesier i alle fingre pa hgjre hand.

Ved den objektive undersggelse finder man let nedsat bevaegelighed i hgjre handled, nedsat kraft,
ledsaget af muskulaer atrofi i underarmen pa hgjre side. Endvidere finder man parastesier i bade
nervus medianus og nervus ulnaris omradet og positiv Falen og positiv Tinel.

Pa det foreliggende er der anamnestisk en arsagssammenhang mellem patientens gener og det
traume, patienten var udsat for den 9. maj 2016. Generne startede umiddelbart efter traumet og
har vaeret vedvarende siden. Det skal dog bemaerket, at stenoserende tenosynovit kun sjaeldent
ses efter traumer og er som oftest et resultat af overbelastning.

Patientens symptomer pa Wartenbergs syndrom har ikke relation til traumet.

Patientens handledsgener kan imidlertid bedre forklares af traumet, og der er pa hgjre side pavist
synovitis og en pin-hole laesion af det luno-triquetrale ligament.

Patientens handledsgener kan derfor tvangfrit forklares som fglge af traumet, og der er ikke for-
udbestaende lidelser eller traumer, der har relevans til patientens gener.

Tilstanden ma nu mere end 3 ar efter traumet anses for vaerende stationaer. Stationaertidspunktet
sk@gnnes at vaere det tidspunkt, hvor den laegeordinerede genoptraening blev afsluttet i foraret
2019 i [udland1].

Jeg er ikke pa det foreliggende i stand til at udtale mig skrasikkert om patientens erhvervsevnetab
som tandlaege, idet der indenfor dette fag er mange funktionsmuligheder, og patienten efter ar-
bejdsprgvning burde kunne revalideres til relevant arbejde inden for faget.

Ligeledes har jeg heller ikke mulighed for skrasikkert at udtale mig om, hvornar patienten kan
genoptage sit arbejde, idet det vil kraeve en arbejdsprgvning.

Diagnose:
Distorsio articulatio radio-carpea bilateralis sequelae."

Af kommunal afrapporteringsskabelon af 21/4 2021 fremgar bl.a.:

"Arbejds- og uddannelsesbaggrund: Uddannet Tandlaege, erfaring som sadan

Praktiksted: ... Klinik, ...

Stillingsbetegnelse: klinikassistent — opgaver mht. bistda ved behandling, receptionistopgaver,
markedsfgringsopgaver, bestille varer

Periode: 21.09.20 til 30.04.21.
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Dato: 21.04.21

1. Formalet
Afklaring af arbejdsevne

2. Valg af omrade og praktiksggningsprocessen

[Klageren] er uddannet tandlage og har god erfaring som sadan. Grundet helbredssvigt mht. ud-
fordringer i hendes hander er det dog ikke muligt for hende at fungere inden for dette omrade
grundet uhensigtsmaessige arbejdsstillinger, gentagende ensidig belastning af haenderne og fgl-
gende smertepavirkning.

Under dialog vedr. praktik har det veeret diskuteret at det ikke teenkes muligt at finde erhverv el-
ler arbejdsomrade, der ikke i nogen grad indebzaerer brug af heenderne.

Der har i stedet vaeret fokus pa at finde praktik, der i mindst mulig grad indebaerer Igft, finmotori-
ske bevaegelser samt arbejdsstillinger, der for hende medfgrer uhensigtsmaessig belastning.

| den forbindelse har der vaeret formalet at finde praktik med opgaver, der dels muligggr hensyn
til ovenstaende samt med afggrende alsidighed i opgaver og funktioner samt derudover muligggr
at [klageren] har kunnet ggre brug af sine kompetencer inden for patientbehandling, patientkon-
takt mm.

Saledes har fokus vaeret pa opgaver som assistent i klinik, hvor [klageren] forventeligt har kunnet
bestride lette, administrative opgaver samt bista under behandlinger uden at have det overord-
nede ansvar.

[Klageren] har selv aktivt og malrettet deltaget mht. at finde praktiksted mht. research, kontakt til
arbejdsgiver mm.

3. Helbredsoplysninger Senfglger efter traumatisk traumatisk ruptur af ligament i handleddene
og tommelfingrene begge sidder, samt efterfglgende operative indgreb.

4. Beskrivelse af hvad der er afprgvet i praktikken

Begrundelse for valg af timetal. Hvordan og over hvor lang periode er der arbejdet med ggning
af timetallet?

[Klageren] startede praktik 21.09 som klinikassistent med indledningsvist 9 timer ugentligt fordelt
med 3 timer man, ons, fre 09.00-12.00. Hun fortzeller at det har vaeret rigtigt godt for hende at
starte op i praktikken for hendes sind og velbefindende. Hun trives ved at vaere en del af en ar-
bejdsplads, hvor hun oplever at fgle sig vaerdifuld og vaerdsat.

[Klageren] oplever at opgaverne ikke uhensigtsmaessigt belaster hendes hander og hun oplever
at hun er fritaget for arbejdsfunktioner, der medfgrer gget smertebelastning. [Klageren] giver ud-
tryk for at hun ikke kan forestille sig et mere skdnsomt sted end indevaerende praktiksted.

[Klageren] forklarer at hendes smerter opleves som konstante og tilstede selv om hun holder sine
hander i ro. Hun bruger megen energi og fokus pa at taenke over, hvordan hun bruger og bevae-
ger sine haender i det daglige: Hun er bevidst om at pludselige bevaegelser kan give staerke smer-
ter, der pavirker hende i lang tid efter.
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[Klageren] fortezeller, at hun oplever arbejdstiden og indholdet i praktikken, som overkommelig for
hende. Hun maerker negativ progression under en arbejdsdag, hvor hun mod slutningen af en ar-
bejdsdag oplever at hendes hander fgles tunge, med gget fglsomhed. Ved hjemkomst oplever
hun at hun har overskud til dels at Igbe en tur, ordne lette, praktiske opgaver i hjemmet mm. Det
aftales fremadrettet at [klageren] nu gger arbejdstiden med en time pa de 3 respektive fremmg-
dedage op til 12 timer.

[Klageren] har saledes i en periode over 4 uger gget arbejdstiden med 1 time hver af de respekti-
ve arbejdsdage til man, ons, fre - 4 timer ad gangen - 12 timer ugentligt. Hun er overrasket over at
hun sa hurtigt og markant har oplevet negativ konsekvens af dette. Hun fortaeller at hun ved en 4
timers arbejdsdag oplevede udpraeget smerteforggelse samt vaesentligt gget treethed og udmat-
ning som fglge af smerterne. Hun oplevede at hun ved hjemkomst efter 4 timer - ikke som tidlige-
re havde noget reelt overskud. Hun matte saledes hvile pa sofaen for at restituere og fglte sig ef-
terfglgende flad og afladet resten af dagen. Hun matte overlade praktiske opgaver i hjemmet - ek-
sempelvis afhentning af bgrn mv - til sin mand eller andre familiemedlemmer. Hun forklarer at
hun udpraeget har mattet skubbe og presse sig selv til at mgnstre energi til at veere deltagende og
medvirkende i arbejdet i hjemmet samt for at kunne vaere noget for sine bgrn.

Efter aftale med VK nedsatte [klageren] herefter arbejdstiden til 3 timer ad gangen igen. Hun for-
teeller at hun hurtigt oplevede bedring ved dette. Hendes smerter og fglgende udtreetning aftog
og hendes markant ggede hvilebehov ved hjemkomst efter praktik bedredes ligeledes. [Klageren]
oplever sig afklaret omkring af 4 timer pa en arbejdsdag er hendes absolutte graense - hun skal
presse sig selv uhensigtsmaessigt meget for at kunne overkomme dette og det forekommer at
konsekvensen for balancen mellem arbejde og privatliv bliver for voldsom. Det forekommer VK at
[klageren] tilsyneladende har en graense pa omkring 3 timer ad gangen og at hun udover dette
overforbruger sig selv for meget. Hun anerkender at dette formentligt er tilfeeldet, men at hendes
psyke vil vaesentligt mere end hendes krop kan holde til.

Det aftales herefter at [klageren] afpr@ver en arbejdsuge med 4 arbejdsdage - man, tirs, tors, fre
med onsdag fri til hvile/restitution. Dette med 3 timer ad gangen - 12 timer ugentligt. Hun forkla-
rer efterfglgende at dette er gdet udmaerket for hende. Hun maerker en vis konsekvens af en dag
mindre ugentligt til at kunne restituere og aflade mht. smertepavirkning. Dog forklarer hun at
hendes smerter er konstante og at udfordringen for hende er at finde en relevant balance. Hun
oplever det dog taleligt og holdbart med 4 dages fremmgde samt onsdag fri til hvile/restitution.

Hun maerker at hendes smerter og fglgende udtraetning akkumuleres ved sammenhangende ar-
bejdsdage. Saledes maerker hun klar forskel fra mandag til om tirsdagen, hvor hun har mere ondt
og foler sig affladet mht. energi. Hun teenker dog at dette er en del af de generelle betingelser for
hende. Hendes hviledag om onsdagen beskriver hun som meget vigtig for hende, da hun her har
mulighed for at hvile ud og aflaste sine haender mest muligt. Hun har primeert fokus pa at slappe
af og bruge haenderne mindst muligt samt ogsa at komme ud og fa frisk luft pa gature mm.

Torsdagen oplever hun lidt som mandagen. Her er hun nogenlunde udhvilet efter en fridag. Hun
maerker at hun igen er i gang og belaster haenderne, men at dette dog er overkommeligt. Om fre-
dagen oplever hun som ved tirsdagen konsekvenser af at have vaeret i gang dagen for inden. Hun
kan dog overkomme dette ved tanken om at det snart er weekend.
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Hun har tidligere afklaret sig omkring at hendes maksimale ydeevne pr dag gar ved 3 timer — evt.
med 4 timer som absolut loft over ydeevne (dette dog med vaesentlige konsekvenser i form af
ggede smerter og felgende udtraetning). Hun har ligeledes afklaret sig omkring vigtigheden af mi-
nimum en dag ugentligt til at hvile/restituere. Det vurderes saledes at [klagerens] gvre graense for
ydeevne i en arbejdssituation gar ved 12 timer ugentligt - Dette optimalt set med 4 dages ar-
bejdsuge af 3 timer.

Har der veeret fravaer og af hvilken arsag? Der har ikke vaeret fraveer

Beskrivelse af udvikling / progression i forlgbet; herunder i arbejdsopgaver, funktioner mv.
(Borgerens eget perspektiv skal tydeligt fremga):

Hun fungerer i praktikken med lette administrative opgaver, der i mindst mulig grad belaster hen-
des hander:

- markedsfgring pa web

- indkgb

- assistere ved ... undersggelse (ikke med hovedansvar)

- booking

- passe telefoner

[Klageren] har nu over en leengere periode afklaret sig omkring at den optimale arbejdstid for
hende er 12 timer ugentligt fordelt pa 4 dage man, tirs, tors, fre med onsdag fri til hvile restituti-
on. Hun har vaeret meget begejstret for sit praktikforlgb og har oplevet det spaendende at stifte
bekendtskab med et arbejdsomrade samt opgaver, som hun ikke tidligere har haft erfaring med.
Hun har haft gavn af at opgaverne har kredset om lette servicefunktioner snarere end patientbe-
handling, som hun har mattet erkende at hun ikke kan holde til i fald det er de overordnede opga-
ver. Dette dog ogsa en udfordring, da hendes arbejdsliv inden trafikulykken har kredset om be-
handling af patienter, operationer mm. Hun oplever dog at det har veeret vigtigt for hende at
komme i gang, have ansvar og fgle sig vaerdifuld ved at bidrage til arbejdsmarkedet omend det
har vaeret sveert for hende at erkende, at hun ikke lsengere skal bruge sin faglighed mht. at have
det fulde ansvar for en patient i behandlingsgjemed.

Praktiske og faglige kompetencer (en beskrivelse af styrker / udviklingsmuligheder):

Det er arbejdsgivers vurdering at [klageren] inden for den effektive arbejdstid er en stor gevinst
for en evt. arbejdsplads. Dette da hun fagligt set har mulighed for at byde ind pa en raekke forskel-
lige opgaver, der understgtter driften. Herunder:

- bista under behandlinger

- marketingsopgaver

- bestille varer hjem

- modtage varer/pakke ud

- passe telefoner

- arbejde med hjemmeside

Personlige og sociale kompetencer (omstillings-, indlaerings- og samarbejdsevne mv. bade ud fra
borgers vurdering og arbejdsgivers vurdering):

[Klageren] fremstar som et overmade sympatisk, venligt og imgdekommende menneske. Der ses
ingen udfordringer mht. at bega sig socialt pa en arbejdsplads. Hun er hgjt begavet og uddannet
og vil forventeligt ogsa relativt let kunne omstille sig og leere nyt. Dette ogsa geeldende i indevae-
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rende praktik, hvor [klageren] har evnet at seette sig ind i opgaver (markedsfgring, hjemmeside
mm), som hun ikke tidligere har haft erfaring med.

Hvilke udfordringer har der vaeret undervejs, og hvordan er der arbejdet med at overvinde dis-
se?

[Klageren] har siden nedlukningen viderefgrt praktikken uden fysisk fremmgde med hjemmear-
bejdsplads. Hun har i perioden fokuseret primaert pa opgaver inden for marketing og kundekon-
takt. Eksempelvis:

- finde billeder til brug for sociale medier

lave opslag til .../ ... mm

fremrykke behandlingstider og planlagge disse i dialog med klinikkens kunder

telefonisk kontakt Igbende med kunder mm

Hun forklarer at hun ikke tidligere har haft erfaring med opgaver inden for marketing og at dette
derfor har taget leengere tid for hende at saette sig ind i. Hun har dog oplevet det spaendende at
have mulighed for at szette sig ind i det nyt omrade.

Balancen mellem arbejdsliv og privatliv (Funktionsniveau):

Pa trods af omfattende hensyn oplever [klageren] dog, at hun konstant er presset af smertebe-
lastning fra hendes hander. Det primaere for hende er saledes altid at minimere belastning udefra
og spge mod opgaver, der indebaerer mindst mulig negativ pavirkning af hendes haender og giver
mulighed for at undga gentagende ensidige bevaegelser.

Uagtet at [klageren] passer pa ikke at overbelaste sine haender er hun dog konstant plaget af
smerter. Hun oplyser at hun hver morgen star op med en sovende fornemmelse i haenderne, som
progressivt op ad dagen bliver til smerter, der gradvist forveerres. Dette uanset om hun fungerer i
praktikken eller er privat. Dog oplever hun forveerring ved bare at vaere i gang. Hun oplever altid
stivhed i haenderne samt bevaegelsesbegraensning. Hun forklarer at hun er begraenset i sine aktivi-
teter med sine bgrn. Er eksempelvis ikke i stand til at spille bold med dem eller andet, der involve-
rer belastning af haenderne. Hun evner ikke i saerlig grad at deltage i praktiske ggremal i hjemmet
sa som renggring, madlavning, tgjvask mm, men ma overlade dette til sin mand. Derudover far de
hjeelp udefra af den naermeste familie.

Socialt er hun ogsa begraenset da hendes konstante smerter pavirker hendes humgr og overord-
nede overskud. Hun har sveert ved at overskue og deltale i stgrre arrangementer og ma ofte taek-
ke sig fra disse.

Hun oplever dog med timetallet i praktikken at have talelig balance ml arbejde og privatliv.

5. Arbejdsintensitet

Inden for arbejdstiden pa 12 timer ugentligt oplever [klageren] at have et nogenlunde overskud
samt balance til at fordele sin energi mellem arbejde og privatliv. Inden for de 12 timer ugentligt
vil hun dog fremdeles have brug for en raekke hensyn ud over den nedsatte tid:

- fraveer af gentagende ensidige bevaegelser

- fraveer af tungere lgft, vrid, skub

- @get pausebehov — ca. en gang i timen af 5 min.

- mulighed for at ga til og fra en given opgave

- forstaelse for at hun kan have sveert ved at kapere hgjt arbejdstempo
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Det er arbejdsgivers samt [klagerens] vurdering at hun grundet ovenstaende hensyn har en ar-
bejdsintensitet pa 10 timer ugentligt ud fra fremmgdetiden pa 12 timer. Det er VKs vurdering at
dette er retvisende ud fra hvor effektivt [klageren] vil kunne fungere i en arbejdssituation.

6. Skanehensyn

Beskrivelse af de konkrete skanehensyn

Ifht [klagerens] udfordringer i haenderne og de smerter der altid fglger hende pga. disse oplever

hun at der i forbindelse med praktikken har veeret fokus pa at skabe mindst mulig belastning af

hendes haender. Sdledes har der veeret hensyntagen til:

- adspredelse mht. hvordan hun belastes - da det ikke har vaeret muligt at finde omrade, der ik-
ke pa nogen made involverer brug af haenderne

- mulighed for at bista under behandlinger uden at have overordnet ansvar og dermed med
mulighed for at traekke sig ved behov

- opgaver uden lgft, for megen finmotorik mm

- ikke gentagende ensidige bevaegelser

- ikke opgaver, der involverer at handleddet bgjes

- ikke opgaver, der involverer repetitive, monotone bevaegelser

- vekslende arbejdsfunktioner

- pauser efter behov

- fraveer af stress/pres mht. feerdigggrelse af en bestemt opgave

7. Borgerens gnsker ift. arbejdsmarkedet

[Klageren] ses med en hgj arbejdsintensitet og gnske om at fungere pa arbejdsmarkedet i det om-
fang som hun evner med hensyn til hendes helbred. Eksempelvis har hun dels vaeret yderst aktiv
og medvirkende mht. at finde relevant praktik mht. afklaring af arbejdsevnen. Derudover har hun
ligeledes aktivt fundet ny praktik, mens der afventes rehabiliteringsteam, hvor der evt. er mulig-
hed for ansattelse, nar der kommer afklaring pa det fremtidige forsgrgelsesgrundlag.

8. Virksomhedskonsulentens vurdering

Der kan ikke peges pa flere tiltag, der ville kunne afhjaelpe [klagerens] udfordringer i forbindelse
med at fungere i en arbejdssituation og alle muligheder her vurderes udtgmt. Det vurderes samlet
at praktikken ved [klinik] pa optimal vis har imgdekommet de skanebehov, som [klageren] har.
Det vurderes at [klagerens] arbejdstid i praktikken (12 timer fordelt pa 4 dage) er de optimale for
fremtidig beskzeftigelse. De konkrete arbejdsopgaver, i forbindelse med virksomhedspraktikken,
har vaeret forenelige med de kompetencer og ressourcer som [klageren] besidder. Derudover er
det vurderingen at praktikken i den grad har imgdekommet motivation og interesse og dermed
vist det optimale billede af [klagerens] funktionsniveau.

Det vurderes ligeledes at de relevante skanehensyn, som hun har behov for, er blevet iagttaget
under virksomhedspraktikken. Det vurderes saledes ikke at vaere relevant at afprgve [klageren]
inden for flere arbejdsomrader, da skanebehovene forventeligt ikke i samme grad kan opfyldes
andre steder."

Af udtalelse fra egen laege af 7/12 2021 fremgar bl.a.:

"Ovenstaende er tilknyttet min praksis og er mig bekendt.
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Der er lavet en indstilling i Rehabiliteringsteamet ang. min patient mht. at der kunne vaere man-
gelfuld udredning af denne patient.

Jeg er helt bekendt med sagen og det har vaeret med i overvejelserne om der kunne ligge nerve-
leesioner til grund for lidelsen og derfor blev borger MR scannet i nakken i 2019.

Her fandtes normale forhold og konklusionen var derfor at lidelsen som hele sagen omhandler er
en kronisk inflammationstilstand opstaet efter komplekse forstuvninger i handledsregion og loka-
le skader af seneskeder og nerveskeder.

Er vurderet af 2 erfarne og kompetente ortopadkirurger.

Og de har efterflg. skrevet tydeligt at alle behandlingsmulighederne er udtgmte.

Borgers problem er jo iseer det nedsatte funktionsniveau som ikke direkte er korreleret med smer-
terne.

Der er afprgvet lindring som ikke bedrer funktionsniveauet.

Ud fra borges symptomer er der ingen indikationer for henvisning til neurologisk afdeling eller
smerteklinik, borger er simpelthen slet ikke deres malgruppe.

Jeg forstar ikke hvordan man er kommet frem til denne indstilling og jeg kan pa de symptomer
som borger har der er uforandrede ikke henvise hende videre."

Af udtalelse fra egen laege af 8/2 2023 fremgar bl.a.:

"Jeg har gennemgaet det skrevne/jeres fastholdelse af afggrelsen fra d. 19. december samt fore-
taget en ny leegefaglig undersggelse af min patient [klageren].

Jeg har sveert ved at se, at | tager udgangspunkt i det seneste fremsendte fra min patient, da jeres
afggrelse viser det modsatte.

Rent leegefagligt mv. kan jeg ikke se, hvordan | kommer frem til, at [klageren] kan varetage en
bredere vifte af erhverv pa mere end halv tid pa nuvaerende tidspunkt.

Der er intet, der tyder p3, at [klagerens] funktionsevne har andret sig fra, at hun ikke kan vareta-
ge et arbejde pa over halv tid til nu at kunne varetage et arbejde pa over halvt tid af normalen pa
det generelle arbejdsmarked.

Der er ikke nogen andring af [klagerens] funktionsniveau, siden [speciallaege] lavede sin special-
legeerklaering. Her fremgar det tydeligvis, at [klageren] har et alvorligt nedsat funktionsniveau.

Jeg er dybt uenig i Rehabiliteringsteamets anfaegtelser og henviser endvidere til ... skrivelse efter-
fglgende om valg af praktikplads mv. Desuden giver ... en fyldestggrende afrapportering af hele
processen, som Rehabiliteringsteamet tydeligvis ikke har sat sig ind i. [Klageren] har efter mgdet
skulle pa barsel, hvorfor hun ikke har haft mulighed for at fortseette i anden praktik og dermed af-
slutte forlgbet hos kommunen, hvor jeg er overbevist om, at udfaldet ville blive det samme, og
hun ville blive bevilget fleksjob med de timetal (ca. 12 timer) der allerede er fastlagt i sidste prak-
tikforlgb uanset, hvilket andet forlgb der matte komme.

Her kan | med relevans kontakte enten sagsbehandler ... eller ..., som er sat godt ind i [klagerens]
sag, hvis der er yderligere tvivl hos jer.

Der er ikke nogen, der pa noget tidspunkt i [klagerens] forlgb anfaegter timetallet.

Som jeg skriver i en tidligere udtalelse (efter at [klageren] har veeret til det omtalte mgde i Rehabi-
literingsteamet) er [klagerens] behandlingsmuligheder udtgmte, og derfor er hun naturligvis om-
fattet af reglerne for fleksjob.
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Jeg gor opmaerksom pa, for at man kan blive vurderet egnet til udredning for fleksjob hos kom-
munen, skal opfylde krav om, at ens helbredsmaessige tilstand vurderes til at vaere uforanderlige,
hvilket man ma sige, at [klagerens] med sikkerhed er efter snart 7 ar.

En anden vigtig information er, at man hos kommunen, nar man er i arbejdsprgvning, bliver vur-
deret i forhold til det generelle arbejdsmarked og med flest mulige skdnehensyn, s& man kan op-
arbejde flest mulige timer (se ... s udtalelse). [Klageren] bliver altsa kun vurderet i forhold til det
generelle arbejdsmarked.

[Klageren] vurderes til at kunne varetage et generelt erhverv af maksimal varighed pa 12 timer,
hvilket er langt under halvdelen af, hvad der er normalt.

[klagerens] erhvervsevne, og derved mulighed for indtjening, er minimum nedsat med over 50
procent af, hvad der er normalt.

Rehabiliteringsteamet viser ogsa deres manglende forstaelse for [klagerens] skade pa kroppens
funktionsevne, ved til sidst i deres konklusion at anbefale henvisning til smerteklinik pa mistanke
om nervemaessig oversensibilisering.

Det er jo en fejlagtig anskuelse af problemet.

[Klageren] har nedsat kraft i haender og handled og har forvaerring ved brug og behandlingerne,
der er foregaet er jo konkret omhandlende led, sener og seneskeder, som er beskadiget. Altsa slet
ikke et omrade en smerteklinik kan bidrage til.

| skriver ogsa, der ikke var tegn til akutte skader ved ulykken i 2016, men [klageren] havde ondt i
nakke, skulder og venstre ankel samt i maven, men kom aldrig pa skadestue — kun pa fedegangen,
da hun var gravid. Efterforlgbet viste dog, at der jo havde vaeret akut skade pa handled og sener i
hander, maske fordi hun pa skadestidspunktet var gravid.

Nar jeg skriver intet nyt i sygdommen, betyder det jo ingen betydende bedring, og der er ikke i sy-
gehusregi yderligere behandlinger, som forventes at kunne bedre [klagerens] funktionsevne i be-
tydende grad.

| skriver ogsa, at [klageren] har daglig konstante smerter, men kun bruger handkgbsmedicin, men
det er set i lyset af, hun aflaster sine hander.

Det er ikke rimeligt at skulle belaste sig i en grad, der kraevede starkere smertestillende medicin
med mulige bivirkninger samtidig med, at prognosen for [klagerens] haender maske ville forvaer-
res.

| konkluderer ogsa, at Rehabiliteringsteamet ikke mener, der er dokumentation for en varig og be-
tydelige nedsat arbejdsevne.

Der foreligger rigelig dokumentation pa skadens varighed og de behandlinger, der er foretaget
samt de undersggelser, som er foretaget - ogsa af undertegnet selv, bl.a. hendes nedsatte kraft i
haenderne. Jeres konklusion hviler pa, at min patient [klageren] ikke er vurderet i en retvisende
praktik, som kommunen selv har fundet, samt kommentarer fra Rehabiliteringsteamet, som | sa
har konkluderet pa.

Et team, som jo ikke har undersggt eller sat sig ordentligt ind i min patient.

Ud fra et laegefagligt synspunkt er jeg ikke i tvivl om, at [klagerens] erhvervsevne er betydeligt
nedsat (med langt over 50 procent af, hvad der er normalt), som jeg har pointeret tidligere."
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Af udateret udtalelse fra specialleege i ortopaedkirurgi og medejer af klinik fremgar bl.a.:

"Dagen efter trafikulykken den 9/5-2016 radfgrte [klagerens aegtefalle] mig som kollega om sin
hustru, som havde veeret involveret i en trafikulykke ved ... hospital, ... Sygehus. Hun havde smer-
ter i sine hander efter trafikulykken, men [segtefaellen] mistankte ikke brud eller anden akut ska-
de. Jeg informerede [aegtefellen], at skadestuen ikke ville ggre yderligere ved en hand, som ikke
var braekket. Pa baggrund af ovenstdende anbefalede jeg i ferste omgang ro og hvile, og hvis
smerter ikke fortog sig, skulle de kontakte egen laege mhp. videre udredning og behandling."

Af udateret udtalelse fra kommunal socialradgiver fremgar bl.a.:

"Begrundelse for valg af praktikplads
Praktikken ved [klinik] blev valgt ud fra at skanehensynene i hgjst mulig grad kunne tilgodeses, sa-
ledes arbejdsevnevurderingen ville veere retvisende.

Det har i processen med at finde en praktik, mattet konstateres at det ikke taankes muligt at finde
et erhverv eller et arbejdsomrade, som ikke i nogen grad indebar anvendelse af haenderne. Fokus
I3 derfor i stedet pa at finde en praktik, der i mindst mulig grad indebar Igft, finmotoriske bevae-
gelser samt arbejdsstillinger, der for hende medfgrer uhensigtsmaessig belastning.

Derudover var der fokus pa at finde en praktik hvor ovenstaende hensyn tilgodeses, sidelgbende
med at der er alsidighed i arbejdsopgaver og funktioner, som skulle muligggre at [klageren] kunne
gore brug af de kompetencer inden for patientbehandling, patientkontakt, som hun igennem sin
uddannelse har tillzert sig.

Saledes var fokus pa at finde opgaver som assistent i en klinik, hvor [klageren] forventeligt har
kunnet bestride lette, administrative opgaver samt bista under behandlinger uden at have det
overordnede ansvar.

[Klageren] deltog aktivt og malrettet med hensyn til at finde en praktikplads, hvor hun afsggte, re-
searchede og etablerede kontakt til arbejdsgivere.

Der blev fundet en abning hos [klinik] pa .... Her skulle [klageren] varetage fglgende arbejdsopga-
ver, hjelpe til ved behandling, udfgre receptionistopgaver og markedsfgringsopgaver samt at be-
stille varer.

De ovenfor beskrevne arbejdsopgaver, vurderedes at vaere i overensstemmelse med de geeldende
skanehensyn, hvorfor der pa denne baggrund kunne forega en retvisende beskrivelse af [klage-
rens] arbejdsevne hos [klinikken].

[Klagerens] mand er medejer af klinikken, hvilket der igennem praktikforlgbet har veeret opmaerk-
somhed pa.

Han har derfor ikke vaeret deltagende nogle af de afholdte opfglgninger i praktikken, og har ej hel-
ler arbejdet sammen med [klageren] i den daglige drift.
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[Klagerens] segtefalles rolle i virksomheden har ikke haft nogen betydning for beskrivelsen af ar-
bejdsevnen, som alene er sket i samarbejde mellem virksomhedskonsulent, [klageren], samt
medejer af virksomheden [speciallaege i ortopaedkirurgi og medejer af klinik].

Den efterfglgende ivaerksatte praktik ved ..., blev iveerksat efter at afklaringen af arbejdsevnen var
gennemfgrt, da der pa dette tidspunkt var mulighed for fastanszettelse her.

[Klageren] oplevede desuden at profitere af at komme pa en arbejdsplads, da en dagligdag med
arbejde, bidrager til at skabe struktur og rammer for hendes hverdag."

Af Retsleegeradets udtalelse af 23/11 2021 fremgar bl.a.:

"Spgrgsmal 1:
Retslaegerddet bedes oplyse, hvilke gener [klageren], padrog sig ved ulykken den 9. maj 2016.
Diagnose bedes om muligt angivet tillige med en kort beskrivelse af [klagerens] symptomer.

Retsleegerdadet bedes specifikt anfare, om [klageren] ved ulykke n pddrog sig falgende:

a) forstuvning af nakken: i bekraeftende fald, om det var med/uden bevaegeindskraenkninger
og/eller med/uden udstralende smerter,

b) @mhed inedre del af maven

¢) @mhed ivenstre ankel

d) sensibilitetsforstyrrelser og smerter i hgjre og venstre hand

Retslegerddet anmodes om at begrunde sit svar.

Ulykkestilfaeldet den 9. maj 2016, hvor sagsgger er gravid i uge .... Vurderes/observeres pa fgde-
afdeling og hjem sendes (side 170). @mheden i hgjre side af maven tolkes som fglger af slag/tryk
eksempelvis fra sele.

| speciallaegeerklaering anfgres, at sagsgger er vurderet i skadestuen.

Den 10. maj 2016 og den 30. maj 2016 er anfgrt smerter i nakke og skulder samt venstre ankel,
der er ikke beskrevet nedsat bevaegelighed (side 167).

Den 15. juni 2016 naevnes fgleforstyrrelser i haender f@rste gang (side 165).

Den 1. august 2016 planlagt kejsersnit.

Den 26. august 2016 naevnes smerter i handleddene fgrste gang (side 160).

Det ma antages, at sagsgger padrog sig en distorsion af skulder/nakke samt venstre ankel ved
ulykkestilfaeldet.

Der er ikke beskrevet primeaere fgleforstyrrelser i handerne (inden for de fgrste dage). Hvis det
skulle vaere en fglge af ulykkestilfeeldet, ville dette veere forventeligt. Omvendt er fgleforstyrrelser
i haenderne en kendt komplikation sidst i graviditeten.

Spgrgsmal 2:

Retslaegerdadet bedes oplyse, om nogle af de gener [klageren] padrog sig ved trafikulykken den 9.
maj 2016 er varige.

Safremt ikke alle [klagerens] gener vurderes som varige, bedes Retslaegerddet oplyse, hvilke gener,
der efter Retslaegerddets opfattelse er af varig karakter.

Retslaegerddet anmodes om at begrunde sit svar.
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Der er fundet en mindre ledbandsskade imellem lunatum og trigetrum i hgjre handled, ikke be-
handlingskraevende, men kan give anledning til varig gmhed/symptomer ved belastning. Det be-
maerkes dog, at sagsggers smerter sidder radialt i handleddet, mens den beskrevne mindre led-
bandsskade sidder ulnart (mod knoglen ulna, den mest mediale knogle i underarmen) i handled-
det.

Symptomerne fra skulder/nakke samt ankel ma betragtes som fglger efter slag/forvridning og for-
ventes at forsvinde, og der beskrives heller ingen symptomer herfra i ortopaedkirurgisk erklaering.

Spgrgsmal 4:

Retslaegerddet bedes oplyse, om det af de laegelige akter fremgdr, at [klageren] for den 9. maj
2016 havde helbredsmaessige gener, og i bekraeftende fald, om det var gener som anfgrt under
sp@drgsmdl 1, punkt a-d.

Retslaegerddet bedes i bekraeftende fald oplyse, om der er indtradt en forvaerring af generne efter
uheldet og om evt. forvaerring med overvejende sandsynlighed (mere end 50 %) kan relateres til
ulykken.

Retslaegeradet anmodes om at begrunde sit svar.

Der er ikke beskrevet symptomer fra nakke, arme eller ben fgr aktuelle ulykkestilfaeldet.

Spgrgsmal 5:
Retslaegerdadet bedes oplyse om der i perioden efter feerdselsuheldet den 9. maj 2016 er oplysnin-
ger om andre haendelser, der kan have givet [klageren] de anfarte gener i spgrgsmdl 1, punkt a-d.

Retslegeradet anmodes om at begrunde sit svar.

d) Fgleforstyrrelserne kan vaere en komplikation til graviditeten.
Irritationen pa siden af handled (deQuervain) ses hyppigt hos nybagte mgdre, som en overbelast-
ningsskade ved uvant bevaegelse.

Spgrgsmal 6:

Retslaegerddet bedes oplyse om de gener [klageren] oplever fra hgjre og venstre handled, efter
Retslaegerddets laegefaglige vurdering, kan veere opstdet som fglge af pdvirkningen ved ulykken
(sammenstgd og hdrd opbremsning), hvis det laegges til grund, at [klageren] i forbindelse med
sammenstgdet holdt krampagtigt fast i rettet.

Retslaegerddet bedes i den forbindelse oplyse, om de anser det for overvejende sandsynligt (mere
end 50 %), at generne fra hgjre og venstre hdnd er fordrsaget af pdvirkningen i forbindelse med
ulykken.

Sdfremt Retsleegerddet ikke finder at generne fra hgjre og venstre hdnd kan relateres til ulykken,
bedes Retslaegerddet pa baggrund af scanningerne og de gvrige laegelige oplysninger oplyse, hvad
de mener mest sandsynligt er drsag til generne, herunder om generne kan vaere sekundeer til ge-
nerne i nakken og skulder i form af udstraling.

Retsleegeradet finder ikke (over 50% sandsynlighed), at smerterne fra handleddene kan forklares
ved ulykkestilfaeldet pa grund af, at de fgrst opstod 5 uger efter ulykkestilfaeldet, og der er ikke
pavist nogle strukturel forandringer, der kan forklare symptomerne. Fgleforstyrrelserne og sene-
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skedebetaendelsen pa udsiden af handleddene er med stor sandsynlighed (stgrre end 50%) ikke
ulykkestilfeldets fglger.

Spgrgsmal 7:

Retslaegerddet bedes oplyse om sensibilitetsforstyrrelser og smerter i begge haender straks vil blive
symptomgivende, hvis man udsaettes for en pavirkning som ved ulykken den 9. maj 2016, altsd
sammenstgd med en anden bil, hdrdopbremsning og krampagtigt greb om rattet, eller om disse
symptomer kan opstad i dage/uger efter pdvirkningen er ophgrt.

| bekraeftende fald bedes Retslaegerddet oplyse, om det er overvejende sandsynligt (mere end 50
%), at generne opstdr i efterforlgbet.

Man vil forvente primaere symptomer (inden for fa dage), hvis de er et fglge af ulykkestilfaeldet.

Sporgsmal A:

Retslaegerddet bedes oplyse, hvilke gener sags@ger angav initialt at have og hvilke objektive fund
der fandtes ved de laegelige unders@gelser umiddelbart (indenfor 72 timer) efter feerdselsuheldet
den 9. maj 2016.

Pa dagen for ulykkestilfeeldet beskrives gmhed nedad til i maven og pa venstre ankel (side 181).
Dagen efter klages over nakke og skulder (side 169).

Spgrgsmal B:
Retslegerdadet bedes oplyse, om der er overensstemmelse mellem de objektive fubd og sagsggers
subjektive klager.

Af speciallaegeerklzering fremgar, at sagsgger oplever fgleforstyrrelser til hgjre hand nar hoved
drejes til hgjre.

Positiv Watson test pa begge sider, indikerer ledbands pavirkning i handled.

Nerveirritation (Tine] og Phalen), men normal 2-punkstskelneevne.

Irritation ved 1. kulisse pa tommelfinger siden af handled (senerne som udadfgrer tommelen).
MR-skanning hgjre handled viser en lille ledbandsskade i handrod (venstre er ikke skannet).

Der er overensstemmelse med sagsggers klager over smerter i handled og fgleforstyrrelser.

Der henvises supplerende til besvarelsen af spgrgsmal 6.

Spgrgsmal C:

Retslaegerdadet bedes angive, hvilken/hvilke eventuelle lidelser (diagnoser), der efter Retslaegera-
det opfattelse er grundlag for at stille ud fra de stammende fra handled/haender angivne objektive
fund

og subjektive klager.

Distorsion begge handled. Mistanke om karpaltunnelsyndrom. DeQuervain stenoserende tendo-
vaginitis."

Af gvrige kommunale bilag fremgar bl.a.:

"Rehabiliteringsteamets indstilling...
Begrundelse
Dato for mgde i rehabiliteringsteamet: 11-11-2021 ...
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Indstilling: Den almindelige beskaeftigelsesindsats eller sociale indsats, som kommunen kan tilby-
de

Begrundelse: Mgdet gennemfgres med din virtuelle deltagelse, da du pt. oplever komplikationer
ifm. graviditet og derfor ikke kan vaere fysisk til stede. Dette er godkendt af afdelingsleder.

Pa baggrund af sagens akter, samt mgdet i rehabiliteringsteamet indstiller teamet til, at sagen re-
turneres til ordinzer indsats i Jobcentret. Der vurderes forsat at vaere mulighed for indsats efter
Lov om en aktiv beskaeftigelsesindsats.

Ved indstillingen er der lagt veegt pa felgende oplysninger:

Beskaeftigelsesmaessige forhold:

Teamet har lagt veegt pa oplysninger i akterne, hvoraf det fremgar, at du er en [i 30'erne] kvinde,
der er uddannet tandlaege i 2012. Du har veeret ansat to steder som tandlaege, senest i 2015. Det
fremgar af sagen, at du har varet i en enkelt virksomhedspraktik i perioden september 2020 -
april 2020 som klinikassistent ved [klinik]. | praktikken arbejdede indledningsvist 9 timer om ugen,
som ggedes til 12 timer om ugen fordelt pa 3 dage om ugen. Dette sendredes til en 4-dages ar-
bejdsuge a 3 timer, hvoraf du selv vurderede din arbejdsintensitet til 10 timer/uge grundet dine
skanehensyn.

Til mgdet:

Du oplyser, at praktikken ved [klinik] var selvfunden. Du naede at veere fysisk til stede pa arbejds-
pladsen inden Coronanedlukning, men du kan ikke huske praecist, hvilken periode du fremmgdte
fysisk pa Klinikken. Dog mener at kunne huske, at nedlukningen skete henimod slutningen af prak-
tikperioden, hvor opgaverne blev mere IT-baserede, end da du var til stede pa klinikken. Du oply-
ser, at du ikke havde nogen hjelpemidler til radighed for arbejdsfunktionen.

Du oplyser, at der ikke er tale om en tandklinik, men en ... klinik. Teamet oplever, at du er undvi-
gende i din beskrivelse af praktikvirksomhed, hvorfor mgdeleder under mgdet googler virksom-
heden og bliver i den forbindelse opmaerksom p3a, at din segtefaelle er medejer af klinikken, som er
en 2-mands virksomhed. Du oplyser til dette, at virksomheden er ejet af din mand sammen med
en kollega, som du primaert har arbejdet sammen, og som har fungeret som kontaktperson til
jobcenteret. Dette fremgar ikke af sagens akter, hvor der ikke er oplyst en kontaktperson ifm.
virksomhedspraktikken. Desuden er det ikke oplyst, i hvilken periode du fremmgdte fysisk i prak-
tikken.

Det fremgar ligeledes ikke af sagens akter, at du har vaeret i endnu en virksomhedspraktik, som du
oplyser pa mgdet.

Du oplyser, at du ikke kan huske, hvornar du preecist startede i praktik ved [2. praktik], men me-
ner det var i juni maned indtil september, da din virksomhedskonsulent ikke mente, der var
grundlag for at fortsaette forlgbet. Praktikken var selvfunden, og arbejdsopgaverne var som IT-...
med opgaver inden for oversaettelse, redigering og overfgrsel af filer til hjemmeside. Arbejdsplad-
sen ligger i ..., sa arbejdet foregik hjemmefra 12 timer om ugen med mulighed for at ga til og fra
opgaverne. Du afrapporterede via et opgaveark, men ellers var tilbagemeldingerne til arbejdsgiver
baseret pa hans tillid til, at du brugte det oplyste timetal pa opgaverne. Du oplyser, at du ikke
havde nogen arbejdsrelaterede hjlpemidler til radighed for arbejdsfunktionen.

Fra Jobcenteret oplyses, at der ikke er udarbejdet en vurdering fra seneste praktikforlgb, idet der
var tale om en aktivitet, og da afklaring af din arbejdsevne var foretaget under praktikken ved
[klinik].
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Du oplyser, at du blev mere udfordret i praktikken ved [klinik], fordi opgaverne var forskelligarte-
de, mens opgaverne ved [2. praktik] var mere ensformige. Du oplyser, at der for dig ikke er mange
fordele ved at arbejde hjemmefra udover ikke at skulle kgre bil og bruge dine hander pa dette, da
du nyder at komme ud og vaere social pa en arbejdsplads. Du har selv afsggt muligheden for teo-
retiske stillinger inden for tandlaegefaget, men det har ikke vaeret muligt at finde noget. Du oply-
ser, at det giver dig noget at vaere en del af arbejdsmarkedet, og du vil gerne udfordres intellektu-
elt i et job, ligesom du vil hellere have en jobmulighed og smerterne i dagligdagen end ikke at ha-
ve en jobmulighed.

Helbredsmaessige forhold:

Teamet har lagt vaegt pa helbredsmaessige oplysninger i LLE265 dateret 27.05.21, hvoraf flg. frem-
gar. 'Der er ikke yderligere tilbud til behandling og nu her 5 ar efter ulykken forsatte samme symp-
tomer: Mindre smerter begge handers tommelsider konstante, men med forvaerring ved belast-
ning. Har nedsat kraft i begge haender. Nedsat bevaegelighed i begge handled og hendes finmoto-
rik er darligere. Kulde fglsom i begge haender og har fgleforstyrrelser, snurrende i hg hands fingre.
| juni 2019 vurderet ved specialleege med samme symptomer og vurderer tilstanden stationeer.
Der har ikke vaeret yderligere tiltag siden og ikke yderligere fremgang'.

Til mgdet:

Du oplyser, at dine haender konstant sover, fra du star op, til du gar i seng igen. Afhaengigt af, hvor
meget du bruger dine haender i Igbet af dagen, mister du kraft i dine haender- og smerterne gges i
takt med, at du bruger handerne. Du tager ikke smertestillende medicin hver dag, da du har lzert
at leve med smerterne og @gnsker ikke altid at have fokus pa smerterne. Du oplyser, at du der er
foretaget MR-scanning af din nakke, men denne har ikke pavist andet end degenerative foran-
dringer, og der er saledes ingen relation mellem nakke og smerterne i handerne. Du oplyser, at
der aldrig har veeret tale om at blive udredt ved en neurolog, ligesom muligheden for ergotera-
peutisk genoptraening med neurologisk vejledning aldrig er blevet drgftet.

Til mgdet:

Du oplyser, at du er gravid i .... uge. Du oplyser, at du far meget hjzelp af familie og venner for at
fa hverdagen til at fungere. Du kgber renggring i hjemmet, men du undgar ikke at bruge dine
hander ifm. dagligdagsfunktioner i hjemmet, ligesom du har indkgbt en vikle og hjaelpemidler til
at laegge babyen fra dig. | den forbindelse rader teamet dg til at laegge puslepuden pa gulvet, sa
du ikke risikerer at miste kraften i haenderne, nar du baerer pa babyen.

Indsats

Beskriv den indsats, som der bgr ivaerksaettes inden for rammerne af den almindelige beskzefti-
gelsesrettede, sociale eller helbredsmaessige indsats, som kommunen kan tilbyde.

Teamet finder, at det ikke er dokumenteret, hvorvidt du har en varig og betydelig nedsat arbejds-
evne indenfor ethvert erhverv pa arbejdsmarkedet. Det ses at der ikke er lavet en valid vurdering

af din arbejdsevne. Teamet finder, at din seneste virksomhedspraktik ikke er retvisende og opti-
mal, idet afprgvningen er foregaet i din aegtefalles virksomhed.

Teamet anbefaler, at der iveerksaettes en ny virksomhedspraktik efter endt barsel, og teamet pe-
ger pa, at denne med fordel kan forega inden for undervisning pa det sundhedsfaglige omra-
de/uddannelser, hvor du skal bruge dine hander minimalt. Teamet finder desuden, at det ikke
kan udelukkes, at der er yderligere behandlingsmuligheder. Teamet anbefaler saledes, at det bgr
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undersgges, om du kan henvises til udredning ved neurologisk afdeling med tilknytning til smerte-
klinikken for en vurdering af, om der er sket en oversensibilisering af dit nervesystem.

9. marts 2022Afggrelse om anden indsats efter mgde i rehabiliteringsteam

Afggrelse

Pa baggrund af rehabiliteringsteamets indstilling, peges der pa behov for at der ivaerksaettes en ny
virksomhedspraktik efter endt barsel, samt at det undersgges om du kan henvises til udredning
ved neurologisk afdeling med tilknytning til smerteklinikken for en vurdering af, om der er sket en
oversensibilisering af dit nervesystem.
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Begrundelse

Det er rehabiliteringsteamets vurdering, at det ikke findes dokumenteret, at du er omfattet af
reglerne om enten ressourceforlgb, jobafklaringsforlgb, fleksjob eller fgrtidspension. Det er vur-
deret, at mulighederne for at afprgve og udvikle din arbejdsevne igennem deltagelse i tilbud efter
beskaeftigelseslovens almindelige regler ikke er udtgmte."

Af pensionsbevis af 1/5 2016 fremgar bl.a.:

"PFA Erhvervsevne

Lgbende udbetaling pa 50,00 0/0 af din 18N, arligt: .......cccvvvrveeeiiriiiiiiiciiirneneeeenecessnenne 194.848
kr.

Hvis din erhvervsevne inden for dit erhverv bliver nedsat:

Du kan normalt fa udbetalt pengene, hvis din erhvervsevne inden for dit erhverv (se pensionsvil-
kar) pa grund af sygdom eller ulykkestilfeelde bliver nedsat med mindst 50 procent. Det er en be-
tingelse, at dette sker inden den 1. i maneden, efter du er fyldt ... ar. PFA kan til enhver tid kreeve
dokumentation for dit erhverv og din uddannelse inden for dette erhverv. Udbetalingen har virk-
ning fra den 1. i maneden, efter din erhvervsevne har vaeret nedsat i tilstraekkelig grad i uafbrudt
3 maneder. Udbetalingerne kan maksimalt fortsaette, til du fylder ... ar. Du kan som udgangspunkt
fa udbetalt pengene i op til fem ar (se pensionsvilkar).

Hvis din erhvervsevne inden for alle erhverv bliver nedsat:

Du kan normalt fa udbetalt pengene, hvis din erhvervsevne inden for alle erhverv bliver nedsat
med mindst 50 procent, inden den 1. i maneden efter du er fyldt ... ar. Udbetalingen har virkning
fra den 1. i maneden, efter din erhvervsevne har veeret nedsat i tilstreekkelig grad i uafbrudt 3
maneder. Du kan som udgangspunkt fa udbetalt pengene, sa leenge erhvervsevnen er nedsat. Ud-
betalingerne kan maksimalt fortseette, til du fylder ... ar.

INAbetalingSSIKIING ...ceueeceieiiiiiii et e ceeee s e e e ee e sseeseeeeennansssssseeseesnnsnnsssssnsaseennnns Ja
Indbetalingssikring betyder, at PFA indbetaler til din pensionsordning, sa den fortsaetter, mens du
far Igbende udbetaling ved nedsat erhvervsevne. Indbetalingssikringen geelder laengst til den 1/1
20..., hvor indbetalingerne skulle vaere stoppet."

Af pensionsvilkar for PFA Plus pr. 1/5 2016 fremgar bl.a.:

"6. Saerlige pensionsvilkar for PFA Erhvervsevne inden for erhvervet

6.1. Lgbende udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring

PFA Pension udbetaler Ipbende erhvervsevneforsikring og yder indbetalingssikring, hvis den for-
sikrede uafbrudt i mindst 3 maneder (karensperioden) har nedsat erhvervsevnen som tandlaege i
daekningsberettiget grad som fglge af sygdom eller ulykkestilfaelde. Hvis nedseettelsen i daek-
ningsberettiget grad sker inden, den forsikrede fylder ... ar, kan udbetaling af erhvervsevneforsik-
ring og ydelse af indbetalingssikring hgjst ske i fem ar, og ellers kan udbetalingen/ydelsen ske,
indtil forsikringen ophgrer, nar udbetaling af alderspension begynder dog senest ved den aftalte
pensionsalder.

6.1.1. Definition af erhvervsevnenedsaettelsen
6.1.1.1. Nedsaettelse i dekningsberettiget grad
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Erhvervsevnen er nedsat i deekningsberettiget grad, hvis den forsikrede - efter PFA Pensions skgn
- ikke laengere er i stand til at tjene mere end 50 procent af, hvad der er saedvanligt for fuldt er-
hvervsdygtige personer med lignende uddannelse, anciennitet og alder. Bedgmmelsen sker pa
grundlag af en helhedsvurdering under hensyn til den forsikredes helbredstilstand, uddannelse og
tidligere beskaeftigelse.

Erhvervsevnen vurderes i forhold til det erhverv, som den forsikrede hidtil har arbejdet inden for.
Det hidtidige erhverv er tandlaege.

Den forsikrede har ikke ret til Isbende erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring under ansaet-
telse i en stilling, der finansieres helt eller delvist af det offentlige som fglge af nedsat erhvervsev-
ne, medmindre erhvervsevnen er nedsat til 50 procent eller mindre af den fulde erhvervsevne, og
den forsikredes indtjening (summen af arbejdsindtaegt og eventuelle sociale og andre offentlige
ydelser og tilskud) er nedsat til 50 procent eller mindre af, hvad der er sadvanligt for fuldt er-
hvervsdygtige

personer med lignende uddannelse, anciennitet og alder.

6.1.1.3. Omskoling/uddannelse/revalidering

Hvis PFA Pension skgnner, at den forsikrede er egnet til omskoling, uddannelse eller revalidering,
anses erhvervsevnen ikke for at vaere nedsat. | bedgmmelsen indgar dog ikke mulighed for om-
skoling/uddannelse/revalidering til et erhverv, hvor den forsikredes oprindelige uddannelse ikke
indgar som en naturlig bestanddel.

6.1.1.4. Vanskeligheder ved at fa arbejde
Ved vurderingen af erhvervsevnenedsaettelsen tilleegges det ikke betydning, om den forsikrede
har vanskeligt ved at fa arbejde fx som fglge af beskeaeftigelsessituationen.

6.1.4. Tilkendelsesperiode

PFA Pension tilkender udbetaling af Igbende erhvervsevneforsikring og yder indbetalingssikring
for en periode, der fastsaettes af PFA Pension. Hvis erhvervsevnen er nedsat i deekningsberettiget
grad ved periodens udlgb, tilkender PFA Pension udbetaling og indbetalingssikring for en ny peri-
ode, hvis betingelserne herfor er opfyldt, og sa fremdeles. Hvis nedsattelsen af erhvervsevnen
som tandlaege i deekningsberettiget grad sker inden, den forsikrede fylder ... ar, kan udbetaling af
Igbende erhvervsevneforsikring og ydelse af indbetalingssikring hgjst ske i fem ar i alt i hele forsik-
ringstiden.

Dette geaelder uanset, om udbetalingen og ydelsen sker i en periode pa fem ar, eller i flere perio-
der pa tilsammen fem ar for den samme eller forskellige lidelser.

7. Szerlige pensionsvilkar for PFA Erhvervsevne inden for alle erhverv

7.1. Lgbende udbetaling af erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring

PFA Pension udbetaler Ipbende erhvervsevneforsikring og yder indbetalingssikring, hvis den for-
sikrede uafbrudt i mindst 3 maneder (karensperioden) har nedsat erhvervsevnen i daekningsbe-
rettiget grad som fglge af sygdom eller ulykkestilfaelde.

7.1.1. Definition af erhvervsevnenedsaettelsen
7.1.1.1. Nedseettelse i deekningsberettiget grad
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Erhvervsevnen er nedsat i deekningsberettiget grad, hvis den forsikrede - efter PFA Pensions skgn
- ikke laengere er i stand til at tjene mere end 50 procent af, hvad der er sadvanligt for fuldt er-
hvervsdygtige personer med lignende uddannelse, anciennitet og alder. Bedgmmelsen sker pa
grundlag af en helhedsvurdering under hensyn til den forsikredes helbredstilstand, uddannelse og
tidligere beskaeftigelse.

Den forsikrede har ikke ret til Isbende erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring under ansaet-
telse i en stilling, der finansieres helt eller delvist af det offentlige som fglge af nedsat erhvervsev-
ne, medmindre den generelle erhvervsevne er nedsat til 50 procent eller mindre af den fulde er-
hvervsevne, og den forsikredes indtjening (summen af arbejdsindtaegt og eventuelle sociale og
andre offentlige ydelser og tilskud) er nedsat til 50 procent eller mindre af, hvad der er seedvanligt
for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende uddannelse, anciennitet og alder.

7.1.1.3. Omskoling/uddannelse/revalidering
Hvis PFA Pension skgnner, at den forsikrede er egnet til omskoling, uddannelse eller revalidering,
anses erhvervsevnen ikke for at vaere nedsat.

7.1.1.4. Vanskeligheder ved at fa arbejde

Ved vurderingen af erhvervsevnenedsattelsen tilleegges det ikke betydning, om den forsikrede
har vanskeligt ved at fa arbejde fx som fglge af beskeaeftigelsessituationen."

Naevnet udtaler:

Klageren — som er fgdt i 1980'erne og var ansat som tandlaege — blev sygemeldt som fglge af
graviditet, da hun i 2016 blev pakgrt af en anden bil. Klageren sggte den 13/3 2017 om udbeta-
ling ved nedsat erhvervsevne. Den 21/3 2017 sygemeldte hun sig efter endt barsel og fratrae-
delse. Fra august 2018 til maj 2019 rejste klageren til udlandl og sygemeldte sig pa ny den 3/6
2019 efter sin hjemkomst. Fra den 21/9 2020 til den 30/4 2021 var hun i virksomhedspraktik
som klinikassistent, hvor hun ggede arbejdstiden fra 9 til 12 timer om ugen fordelt pa 4 dage.
Hun var i praktik/kommunal aktivitet fra juni 2021 til september 2021 indenfor IT. Arbejdet fo-
regik hjemmefra med 12 timer om ugen. Den 17/11 2021 gik klageren pa barsel. Den 9/3 2022
traf kommunen afggrelse om at iveerksaette en ny virksomhedspraktik efter endt barsel, da
kommunen vurderede, at mulighederne for at afprgve og udvikle klagerens arbejdsevne ikke
var udtgmte.
Klageren har forlaenget sin barselsorlov frem til vinteren 2023. Klageren har gener i form af
smerter i begge handled, der forveerres ved belastning, nedsat kraft og beveegelighed i begge

handled, pavirket finmotorik og kuldeintolerance samt paraestesier i alle fingre pa hgjre hand.
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Selskabet har ydet deekning ved midlertidig invaliditet pa den fagspecifikke daekning samt frita-
gelse for preemiebetaling fra 1/2 2017 til 30/4 2022.

Klageren kraever, at selskabet yder daekning ved tab af erhvervsevne efter den 30/4 2022. Hun
har anfgrt, at generne i begge hander og handled giver hende funktionsnedsaettelse inden for
alle erhverv, og at hun ikke kan arbejde 50 procent eller mere. Erhvervsevneafklaringen hos
kommunen har vist, at hun kun kan varetage et arbejde pa det generelle arbejdsmarked pa
maksimalt 12 timer med relevante skanehensyn. Helbredstilstanden har vaeret stationeer i
mange ar, og der er ikke udsigt til bedring i tilstanden. Klageren har anfgrt, at de stillinger, som

selskabet har henvist til, ikke er handaflastende nok til at gge timetallet betydeligt.

Selskabet har afvist at yde daekning ved tab af erhvervsevne efter den 30/4 2022. Selskabet har
anfgrt, at klageren burde veere i stand til at tjene mere end 50 procent af, hvad der er ssedvan-
ligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende uddannelse, anciennitet og alder. Selska-
bet har anfgrt, at der ikke er overensstemmelse mellem klagerens “oplysninger og oplysninger-
ne fra kommunen og Retsleegeradet, om hendes afklaringsforlgb og hendes handledsgener.
Selskabets henviser til, at Retslaegeradet (bilag L) i overensstemmelse med ortopaedkirurgisk
overlaege ... (bilag P) finder, at hendes irritation pa siden af hgjre handled kan skyldes en uvant
belastning, men at der ikke i gvrigt er nogen god forklaring pa hendes symptomer”. Selskabet
har videre anfgrt, at klageren bgr kunne varetage et arbejde f.eks. som bgrnetandlaege, inden-
for tandpleje, forebyggelse, undervisning, supervision, administrativt arbejde, eller som kgren-
de salger, eventuelt med hjaelpemidler som diktafon og andre handaflastende funktioner. Sel-
skabet har anfgrt, at der ikke er foretaget en relevant og retvisende arbejdsprgvning i forhold til

det brede arbejdsmarked med relevante skanehensyn.

Af ortopadkirurgisk specialleegeerklaering af 24/6 2019 fremgar det, at klageren "klager i dag
over konstante dunkende, hypersensitive smerter radialt ved begge handled, der forvaerres ved
belastning, nedsat kraft og bevaegelighed i begge handled, pavirket finmotorik og kuldeintole-

rance samt paraesthesier i alle fingre pa hgjre hand. Ved den objektive undersggelse finder man
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let nedsat beveaegelighed i hgjre handled, nedsat kraft, ledsaget af muskulaer atrofi i underar-
men pa hgjre side. Endvidere finder man paraestesier i bade nervus medianus og nervus ulnaris
omradet og positiv Falen og positiv Tinel ... Tilstanden ma nu mere end 3 ar efter traumet anses
for veerende stationeer ... Jeg er ikke pa det foreliggende i stand til at udtale mig skrasikkert om
patientens erhvervsevnetab som tandlaege, idet der indenfor dette fag er mange funktionsmu-
ligheder, og patienten efter arbejdsprgvning burde kunne revalideres til relevant arbejde inden

for faget".

Af kommunalt notat af 21/4 2021 fremgar det, at klageren "fungerer i praktikken med lette
administrative opgaver, der i mindst mulig grad belaster hendes haender ... Pa trods af omfat-
tende hensyn oplever [klageren] dog, at hun konstant er presset af smertebelastning fra hendes
hander ... Uagtet at [klageren] passer pa ikke at overbelaste sine haender er hun dog konstant
plaget af smerter. Hun oplyser at hun hver morgen star op med en sovende fornemmelse i
haenderne, som progressivt op ad dagen bliver til smerter, der gradvist forvaerres ... Dog oplever
hun forveerring ved bare at vaere i gang. Hun oplever altid stivhed i haanderne samt bevaegel-
sesbegraensning ... Inden for arbejdstiden pa 12 timer ugentligt oplever [klageren] at have et
nogenlunde overskud samt balance til at fordele sin energi mellem arbejde og privatliv ... Det er
arbejdsgivers samt [klagerens] vurdering at hun grundet ovenstaende hensyn har en arbejdsin-
tensitet pa 10 timer ugentligt ud fra fremmgdetiden pa 12 timer ... 6. Skanehensyn ... Saledes
har der vaeret hensyntagen til: - adspredelse mht. hvordan hun belastes - da det ikke har vaeret
muligt at finde omrade, der ikke pa nogen made involverer brug af haenderne - mulighed for at
bista under behandlinger uden at have overordnet ansvar og dermed med mulighed for at
traekke sig ved behov - opgaver uden lgft, for megen finmotorik mm - ikke gentagende ensidige
bevaegelser - ikke opgaver, der involverer at handleddet bgjes - ikke opgaver, der involverer
repetitive, monotone bevaegelser - vekslende arbejdsfunktioner - pauser efter behov - fraveer af
stress/pres mht. faerdigggrelse af en bestemt opgave ... Der kan ikke peges pa flere tiltag, der
ville kunne afhjzelpe [klagerens] udfordringer i forbindelse med at fungere i en arbejdssituation
og alle muligheder her vurderes udtgmt. Det vurderes samlet at praktikken ved [klinik] pa op-

timal vis har imgdekommet de skanebehov, som [klageren] har ... Det vurderes ligeledes at de
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relevante skanehensyn, som hun har behov for, er blevet iagttaget under virksomhedspraktik-

ken".

Af Rehabiliteringsteamets indstilling af 11/11 2021 fremgar det, at "Du afrapporterede via et
opgaveark, men ellers var tilbagemeldingerne til arbejdsgiver baseret pa hans tillid til, at du
brugte det oplyste timetal pa opgaverne ...Fra Jobcenteret oplyses, at der ikke er udarbejdet en
vurdering fra seneste praktikforlgb, idet der var tale om en aktivitet, og da afklaring af din ar-
bejdsevne var foretaget under praktikken ved [klinik] ... Teamet finder, at det ikke er dokumen-
teret, hvorvidt du har en varig og betydelig nedsat arbejdsevne indenfor ethvert erhverv pa
arbejdsmarkedet. Det ses at der ikke er lavet en valid vurdering af din arbejdsevne. Teamet
finder, at din seneste virksomhedspraktik ikke er retvisende og optimal, idet afprgvningen er
foregdet i din agtefelles virksomhed. Teamet anbefaler, at der iveerksaettes en ny virksom-
hedspraktik efter endt barsel, og teamet peger pa, at denne med fordel kan forega inden for
undervisning pa det sundhedsfaglige omrade/uddannelser, hvor du skal bruge dine haender

minimalt".

Af udtalelse fra egen lsege af 8/2 2023 fremgar det, at "Rent laegefagligt mv. kan jeg ikke se,
hvordan | kommer frem til, at [klageren] kan varetage en bredere vifte af erhverv pa mere end
halv tid pa nuveerende tidspunkt. Der er intet, der tyder p3, at [klagerens] funktionsevne har
@&ndret sig fra, at hun ikke kan varetage et arbejde pa over halv tid til nu at kunne varetage et
arbejde pa over halvt tid af normalen pa det generelle arbejdsmarked. Der er ikke nogen an-
dring af [klagerens] funktionsniveau, siden [specialleege] lavede sin specialleegeerklaering ... Ud
fra et laegefagligt synspunkt er jeg ikke i tvivl om, at [klagerens] erhvervsevne er betydeligt ned-

sat (med langt over 50 procent af, hvad der er normalt), som jeg har pointeret tidligere".

Af forsikringsbetingelserne fremgar det, at klagerens ordning giver til udbetaling af Igbende
erhvervsevneforsikring og indbetalingssikring i en periode pa op til 5 ar, hvis klagerens er-
hvervsevne som tandlaege er nedsat med mindst 50 procent som fglge af sygdom eller ulykkes-

tilfeelde. Af punkt 7.1. og 7.1.1.1. fglger det, at ordningen herefter giver ret til udbetaling og
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indbetalingssikring, hvis klageren ikke leengere er i stand til at tjene mere end 50 procent af,
hvad der er sadvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende uddannelse, ancienni-

tet og alder.

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

bevise rigtigheden og stgrrelsen af sit krav.

Naevnet finder, at selskabet har vaeret berettiget til at overga til en vurdering af klagerens gene-
relle erhvervsevne fra den 30/4 2022, idet selskabet pa dette tidspunkt har ydet deekning for
tab af erhvervsevne inden for klagerens eget erhverv i 5 ar, og idet klagerens tilstand har stabi-
liseret sig i en sadan grad, at der kan foretages en vurdering af klagerens laengerevarende er-

hvervsevnetab.

Efter en gennemgang sagen finder navnet, at klageren ikke har bevist, at hendes generelle er-
hvervsevne efter den 30/4 2022 er nedsat med mindst halvdelen. Naevnet kan derfor ikke kriti-

sere selskabets afggrelse.

Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa de laegelige og kommunale bilag, hvor der ikke beskrives
helbredsmaessige gener, som er uforenelige med varetagelsen af et relevant erhverv pa mindst
halv tid i forhold til, hvad der er seedvanligt for fuldt erhvervsdygtige personer med lignende

uddannelse, anciennitet og alder, hvis der tages behgrigt hensyn til klagerens skanebehov.

Naevnet har videre lagt veegt pa, at klageren i den seneste praktik pa ca. 3 maneder i medio
2021 arbejdede hjemmefra 12 timer om ugen, at afrapportering foregik via et opgaveark, og at
der ikke er udarbejdet en kommunal vurdering fra forlgbet. Det er saledes ikke naermere un-
dersggt, i hvilket omfang klageren vil veere i stand til at arbejde inden for det bredere arbejds-

marked under iagttagelse af relevante skanehensyn.
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Nzevnet har desuden lagt vaegt pa, at kommunen den 9/3 2022 traf afggrelse om at ivaerksaette
en ny virksomhedspraktik efter endt barsel, da kommunen vurderede, at mulighederne for at
afprgve og udvikle klagerens arbejdsevne ikke er udtgmte.

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

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.
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