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Forsikringstageren har ulykkesforsikring. | klageskema af 25/5 2023 og brev af 24/5 2023 til
naevnet har klageren bl.a. anfgrt:

"Jeg vil med dette skriv klage over jeres afggrelse og redeggre for mit forlgb ved rygkirurgisk afd. |
... siden april 2019. Dermed vil jeg gerne have at forsikringsselskabet anerkender at det er sket en
ulykke, bade under traening samt under operationen.

Jeg er klar over at AES har truffet en afggrelse pa de foreliggende oplysninger som pa davaerende
tidspunkt var forelagt pa sagen. Jeg var ikke klar over at der var fejl og mangel i mine laegelige op-
lysninger, pa afggrelsestidspunktet. Dette har jeg efterfglgende gjort IF forsikring opmaerksom pa
men de vaelger ikke at kigge igen pa den helt samlede sag. Jeg mener at sagen er behandlet pa
manglende oplysningsgrundlag og bgr revurderes til fornyet vurdering.

Hvad vil du konkret opna hos selskabet?

Jeg vil gerne at IF forsikring anerkender at der er sket en skade under traening og under selve ope-
rationen og dermed tildeler mig den erstatning jeg har krav pa. Jeg vil gerne have at alle oplysnin-
ger i min sag tages i betragtning til vurdering af den endelige afggrelse."

"If har truffet en afggrelse i min sag — Personskade af den 11. august 2019, at min méngrad i rela-
tion til haendelse den 11. august 2019 er fastsat til under 5 %.

| jeres afggrelse g@r If forsikring opmaerksom pa at 'For at vi kan vurdere, om der er en arsags-
sammenhang mellem en ulykke og de efterfglgende symptomer, skal det veere leegeligt doku-
menteret eller sandsynliggjort, at symptomerne er opstaet med neer tidsmaessig forbindelse til
ulykken, normalt inden for 72 timer."
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I din journal omkring den 11. august 2019 er der ingen oplysninger/henvisninger til din anmeldte

haendelse. Der er heller ingen oplysninger om, at dine gener skyldes et traume. Der fremgar der-

imod, at du i manederne op til den 11. august 2019 havde gener i form af:

e smerter ned i venstre ben

e forveerring af lendesmerter efter behandling hos kiropraktor

e sveere smerter i nedre laend, udstralende til hgjre balde, ydersiden af hgjre lar og ned til yder-
siden af hgjre underben

Pa denne baggrund er vi enige med Arbejdsmarkedets Erhvervssikring i, at det ikke er tilstraekke-
ligt

sandsynliggjort, at der er en arsagssammenhang mellem din anmeldte ulykke og dine aktuelle
gener.

Arbejdsmarkedets erhvervssikring har vurderet den 23. marts 2022, at

Jeg vil med dette skriv klage over jeres afggrelse og redeggre for mit forlgb ved rygkirurgisk afd. ...
siden april 2019.

Dermed vil jeg gerne have at forsikringsselskabet anerkender at det er en ulykke, bade under
treening samt under operationen.

Min fgrste henvendelse til egen praktiserende laege var pa grund af punkter i gluteus (piriformis-
syndrom) i hgjre balle den 23. april 2019. Jeg bliver henvist til fysioterapi og kiropraktor behand-
ling.

Egen lzege har ved fejl noteret at min henvendelse drejede sig om smerter ned i venstre ben. Min
behandlende ergoterapeut ggr mig opmaerksom pa tastefejl i min journal, men jeg taenker ikke
mere over det, og har derfor ikke henvendt mig til min egen laege for at far rettet den tastefejl.

Jf. journalnotat fra Rygkirurgisk afd. | ... af den 26. juni 2019 fremgar det fglgende: '[i 30'erne]
kvinde oplever marts/april sveere smerter i nedre laend efter at have blevet Igftet. Oplever et
smeeld i lzenden og er siden da haft smerter. Smerterne traekker ud i hgjre balle ud til ydersiden af
hgjre Idr ned til ydersiden af hgjre underben.'

Jeg har veeret i dialog med min egen lazege som har kigget pa mine journaler og har noteret fejlen i
min journal.

Folgende har min egen praktiserende laege skrevet den 3. januar 2023:

‘tilbage i april 2019 henvender hun sig med smerter i hg balle, henvises til fys, det er hg side hun
har ondt i og henvises til fys, far behandling pa hgjre side, hvor hun har ondt. I journal notat
stdr der ve side, fys ggr opmaerksom pa denne fejl, men hun ggr ikke mere ud af det, far beh. pa
hgjre side, ses af ut i juni 2019, hvor der er opf. pa de hgjre sidige smerter. 10 august laver hun
Igft, far ve drop fod og bliver indstillet til operation da man finder ve side af diskuprolaps. Fik et
smaeld i ryggen ved lgft.'

Den 14. juni 2019 henvender jeg mig igen til egen laege pa grund af forsat smerter i hgjre balle
med
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udstralinger til ben. Jeg bliver henvist til kiropraktorbehandling. Efter min henvendelse til egen
praktiserende laege bliver jeg behandlet den 17. juni 2019 ved .... P grund af forsat smerter i pi-
rifomis med udstralinger til hgjre balle bliver jeg henvist til Rygkirurgisk afd. ... Jeg bliver behand-
let én gang pa Rygkirurgisk afd. ... og afsluttet samme dag. Ifglge notat fra Rygkirurgisk afd.

Af den 26. juni 2019 vurdere behandlende kiropraktor ... at jeg skal aktivt aflaste min laend. Jeg
blev anbefalet at indlaegge tre faste hvilepauser med ca. 10-15 minutters varighed, samt undgar
alt form for traening eller belastning af ryggen som vil fremprovokere smerter. [Kiropraktor] anbe-
falede at jeg holdt mig forsat aktiv med let traening. Jeg blev ogsa introduceret for rygliggende og
knae-fire-staende mobiliserende gvelser samt aflastning i rygliggende og siddende. Vi aftaler at jeg
kontakter Rygkirurgisk afd. efter behov.

Den 11. august 2019 er jeg til treening i det lokale fitnesscenter. Jeg er i gang med at treene ryg.
Min gvelse pa handelsestidspunktet er dgdlgft. Jeg lpfter 80 kg. En gvelse med den vaegt har jeg
gvet mig pa i et stykke tid, maske 4 uger, sa det var ikke noget jeg ikke har kunne Igfte. Midt i mit
Igft, bliver jeg forstyrret bagfra. Jeg nar at kigge over pa mit venstre skulder og dette var nok til at
jeg far et smaeld hen over ryggen og oplever en pludselig smerte. Jeg slipper stangen og beder min
treeningsmakker om at stoppe med traeningen. Jeg maerker ikke mere til smerter i ryggen, men
oplever at der er uro og fgleforstyrrelse i venstre ben, men forsat ingen smerter.

Jeg tager til fodselsdag hvor jeg sta op meget af tiden. Prgver pa at seette mig til rette med at laeg-
ge flere puder under min bagdel, nar jeg skulle sidde ned. Jeg oplevede at jeg fik bade uro og dif-
fuse smerter i venstre balle og ben nar jeg sad ned. Efter et bad senere pa dagen opdagede jeg at
jeg ikke kunne vippe med min venstre fod, da jeg skulle have sokker pa. Jeg kan huske at jeg taenk-
te, at det var noget maerkeligt og nok noget der bare skulle traenes vaek.

Den 12. august 2019 tager jeg pa arbejde. Jeg bliver stoppet ud pa gange af vores regionslaege fra
... sygehus, efter han havde gaet efter mig og kunne se at min fod dingler nar jeg Igfter den. Jeg
fortalte om haendelsen i traeningscenteret og han beordrede mig at tage omgaende kontakt til
min egen laege. Jeg fik tid samme dag ved min egen praktiserende leege.

Jf. journalnotat fra egen praktiserende laege af den 12. august fremgar det fglgende: 'l forlgb pa ...
rygcenter grundet smerter i hg side af laen, balle og ned i ben. Har haft god effekt af traening. Nu
de sidste dage pludselig smerter og faleforstyrrelse i det andet ben (ve), oplever styrrings besveer,
ondt i balle og venstre ben ndr hun sidder ned.

Obj: let smhed ved palp dybt i ve balle. Der findes nedsat kraft ved ekstention af ve fod, drop fod,
samt nedsat falesans lat pG ve underben.... Obs dp med nedsat kraft. Er forsat i forlgb i rygcenter i

Beder om subakut tid der.'

Onsdag den 14. august 2019 blev jeg tilset af en kiropraktor pa Rygkirurgisk afd. ... Lige efter un-
dersggelsen blev jeg MR-scannet. Jeg fik at vide at en rygkirurg ville kontakte mig dagen efter. Jeg
nar

lige at komme hjem, da jeg blev ringet op fra Rygkirurgisk afd. [hospital]. Jeg skulle mgde ind til en
personlig samtale og kontrol. Jeg mgdte ind og fik at vide at scanningsbilleder ikke er tydelige nok,
at der trods for utydelige billede kan ses at der var en prolaps, de kan ogsa se pa min gang at jeg
ikke kan lgfte foden som jeg ellers burde kunne. Jeg fik at vide at jeg bliver kontaktet af [hospital]
nar de havde modtaget mere tydelige scanningsbilleder, og at det nok blev dagen efter. Samme
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dag, en halv time efter blev jeg igen kontaktet af [hospital] og fik sa at vide at de har modtaget
nye scanningsbilleder og at de gerne vil se mig igen og tage en snak med mig. Jeg fik at vide at der
ses nerverodspavirkning som kan have indflydelse pa min bevaegelse i foden, at jeg skulle opere-
res, ellers vil jeg fa en dropfod. Jeg blev indlagt samme aften pa [hospital].

Jf. journalnotat fra Rygkirurgisk afd. ... af den 14. august 2019 fremgar det fglgende: 'Ses dd. Til
ekstraordineer kontrol, da patienten har udviklet nye symptomer.

Det gik ellers rigtig godt med hgjresidige symptomer med de anbefalede tiltag herfra. Men i Igr-
dags (4 dage siden) oplevede patienten sveere smerte til venstre ue svt L5 dermatom. Ligelides en
falelseslgshed i teererne samt nedsat kraft i taeer. Kommer dd haltende pd venstre ue ind til konsu-
lationen. Angiver styringsbesvaer af venstre fod/taeer. Kan ikke klare haelgang. Angiver normal
blaere og tarmkontrol. Paraestesier pa ydersiden af ve underben krydsende indover venstre fod til
medialsiden.

Nedsat kraft grad 3 over ve 1. tds fleksion samt ekstension. Normal kraft over ankelled. Hypore-
fleksi over ve patellarrefleks. Positiv slumbs test venstresidig. Konklusion: Der er en fri prolaps i
venstre reces bag corpus L5 i relation til L5 nerveroden.'

Torsdag den 15. august 2019 blev jeg opereret i ryggen. Jeg blev veekket ud pa gangen af min ope-
rerende laege ... neurokirurgisk amb. Ryg [hospital], som fortalte at hun ved en fejl kom til at skee-
re min nerve over. [Laege] beklagede mange gange og habede pa at jeg kunne komme op og gar
igen, hvilket jeg f@rst matte afprgve dagen efter.

[Leege] fortalte desuden ogsa at hun endnu ikke kunne sige noget om fglger efter skaden efter
den fejl hun har lavet under selve operationen. Jf. operationsnotat af den 15. august 2019, frem-
gar det fglgende:

"Patient med radikulaere smerter ud i venstre ben samt kraft grad 3 over fodled i dorsale fleksion,
MRscanningen viser prolaps i recessen bag corpus L5. Der er indikation for hemilaminektomi mhp.

prolapsfjernelse. Patienten adspurgt og faler sig velinformeret omkring operationen og risikoen
herved gnsker ikke yderligere informationer forud for operationen. Udfgrt ... Aktionsdiagnose:
DM511E, Lumbosakral diskusprolaps med radikulopati Tillaegskoder: EZA2, ASA funktionsniveau,
ASA 2 Procedurer - Primaer operation: KABC16, Mikrokirurgisk fijernelse af lumbal diskusprolaps
Proceduretidspunkt 15-08-2019 16:31 Patienten i rygleje niveauet identificeres via gennemlysning
der laves kutan afmeaerkning laegges Marcain med Adrenalin 10 ml subkutant herefter steril proce-
dure, time-out pad stuen. Der gds skarpt gennem huden ned til processus spinosi muskelfascien op-
skaeres venstresidigt for processus spinosi der rougineres ned over lamina, niveauet identificeres
som veerende L5/S1, lamina L5 afbides, i forbindelse hermed kommer der filamenter op i feltet,
overlaege ... kaldes til stuen. Mikroskopi tages i brug. Lamina afbides yderligere bade opadtil og
nedadtil, flavum fjernes og vi identificerer rodafgangen af Sl. Der gds lateralt ud omkring dura-
saekken som ses intakt, epiduralt fedt fjernes, det er ikke muligt at identificere der hvor filamen-
terne kommer fra, men man mistaeenker det er L5-roden. Det besluttes derfor at lave en fuld lami-
nektomi af L5 for at forbedre udsyn. Dette udfgres, herefter kan dura mobiliseres medialt, der ses
lige over Sl-roden en proces af atypisk karakter, denne pords og lidt grynet, noget af vaevet gdr i
suget, i gvrigt veev sendes til patologi. Umiddelbart vurderes det at vaere en atypisk udseende pro-
laps. Der afbides yderligere ned mod underkanten af L4, s hele L5 er fjernet, her mobiliseres dura
til siden og der ses en defekt svarende til rodafgangen af L5. Fra denne kommer filamenterne. Der
sikres paene pladsforhold, der sikres paen haemostase, der lzegges et stykke Targocil over filamen-
ter og dura defekt. Herefter lukkes i muskelfascien og kutant og subkutant Patienten til 2-timers
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opvdgning, TLtil i morgen eftermiddag, herefter rolig mobilisering. Suturfjernelse hos egen laege pd
10.-12. dagen. Kontrol hos undertegnede om 1 mdned post operativt.”

Jf. behandlingsstedets bemaerkninger til anmeldelse af den 28. november 2019, er fglgende note-
ret:

'l forbindelse med akut operation for lumbal discusprolaps ses nervefilamenter i operationsfeltet.
Der er derfor mistanke om leederet nerverod i forbindelse med operation... Pt. har fortsat smerter
udstrdlende til ben og fod, faleforstyrrelser pa ydersiden af underben og fod samt uaendret kraft-
nedsaettelse som praeoperativt ved dorsalfleksion over fodled.'

Efter operationen af den 15. august 2019, var jeg til flere kontroller pa sygehus og ved egen lage.
Jeg er plaget af kramper om natten og dagen bade i baglarsmusklen og lsegmusklen. Om dagen
kan jeg styre de kramper men om natten bliver jeg vaekket af kramper som er meget mere smer-
tefulde. Jeg kan stadig ikke vippe med foden, hvilket kan ses nar jeg gar. Hen over vristen har jeg
foleforstyrrelse og smerter og har sveert ved at have sko pa. Jeg skal have sko uden sngreband el-
lers er det meget ubehageligt at have sko pa. Lige nu har jeg en skinne pa som jeg bruger til dag-
ligt da jeg ved belastning ikke kan lgfte foden. Hen over formiddagen oplever jeg at tiltagende
treethed i foden. Den skinne har jeg faet udleveret pa ... rygkirurgisk afd. Jeg har ogsa ubehag og
smerter hen over underbenet, isaer nar tgjet rammer skinneben og lsegmusklen. Jeg indtager
Gabapentin 300 mg 2+2+2. Jeg har konstant sovende fornemmelse i underbenet og hen over min
vrist og taeer. Jeg oplever at kulde har en negativ pavirkning pa mit ben men iszer pa mine teeer.

| september 2019 henvender jeg mig for fgrste gang til If forsikring for at anmelde min skade i
ryggen samt skade under operationen.

Jeg taler med en medarbejder ved navn .... Jeg fik at vide at min skade ikke kan anmeldes, da
jeg ikke har vaeret ud for en bilulykke. Hun spgrger mig om skaden i ryggen er sket under kgrs-
len i bilen. Jeg svarede hende at skaden var sket under treening og anden skade under operatio-
nen. [Forsikringsmedarbejder] fortalte at jeg ikke kunne anmelde skaden da det ikke var tale
om en bilulykke. Jeg var ikke bekendt med forsikringsregler og vilkar for ulykkesforsikringer og
hvad jeg havde mulighed for ift. de forsikringer jeg havde.

11 maneder efter fgrste henvendelse til If forsikring, bliver jeg pa mit arbejde gjort opmaerksom
pa at jeg har ret til at anmelde skaden efter en fritidsulykke samt anmelde skaden for haendelse
under selve operationen, da der ogsa er tale om personskade under en handelse i privaten samt
ulykke under selve operationen den 15. august 2019 der er forarsaget af selve haendelsen i priva-
ten den 11. august 2019.

Fgrst nu efter | har truffet afggrelse i min sag, kan jeg se at der er fejl i min journaler fra min egen
praktiserende laege.

Jeg har efterfglgende vaeret i dialog med min egen praktiserende leege af den 3. januar 2023 som
Oplyser fglgende:
... [citeret tidligere]

Jeg vil ogsa ggre jer opmaerksomme pa at min behandlende fysioterapeut ... fra rygkirurgisk afd. ...
oplysninger vedr. min gener i hgjre piriformis ikke er arsagen til min ulykke af den 11. august
2019.
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Fglgende er noteret i min journal:

Jf. journalnotat fra behandlende fysioterapeut ..., af den 22. april 2022 vurderes det, at 'der er sd-
ledes journaliseret god overensstemmelse mellem kliniske fund og MR-skanning, der pGviser pro-
laps L5-S1 ve side. [Klagerens] venstresidige iskias symptomer opstdet ifm tungt Igfe kan ikke til-
skrives trigger punkter i gluteus (eller piriformis) pG hgjre side — journalisering er i overensstem-
melse dermed. '

Med denne klage vil jeg gerne ggre jer opmaerksom pa at der er arsagssammenhaeng mellem
ulykken af den 11. august 2019 og de fglger efter fejloperationen af den 15. august 2019. De er
legelige

dokumenteret og beskrevet.

Heaendelse i fitnesscenteret bliver anmeldt til min egen praktiserende leege den 12. august 2019.

Et par maneder op til haendelsen af den 11. august 2019 oplever jeg trigget piriformis gener i hgj-
re side som bliver behandlet med fysioterapi og massage. Disse gener har ingen sammenhang
med handelsen af den 11. august 2019. Dette er ogsa dokumenteret laegeligt, Jf. journalnotat fra
behandlende fysioterapeut ..., af den 22. april 2022.

Mine aktuelt klager over gener i form af treethed og smerter i ryggen efter staende og siddende
position samt efter gature samt gener i form af kramper og fgleforstyrrelser fra venstre ben, fod
og taeer har jeg ikke haft fgr operationen den 15. august 2019. Disse gener er blevet papeget af
min egen praktiserende leege, behandlende fysioterapeut fra Rygkirurgisk afd. ... samt behandlen-
de laege fra neurokirurgisk amb. Ryg [hospital]

Jf. Behandlingsstedets bemaerkninger til anmeldelsen af den 28. november 2019:
'Pt. har fortsat smerter udstrdlende til ben og fod, faleforstyrrelser pa ydersiden af underben og
fod samt uzendret kraftnedseettelse som praeoperativt ved dorsalfleksion over fodled.'

Jeg har pa intet tidspunkt haft smerter/gener i venstre ben inden handelsen af den 11. august
2019. Det er nu laegeligt dokumenteret at der har veeret tale om en tastefejl i journaler. Dette kan
ogsa ses i tidligere journaler at min henvendelse drejer sig om venstre ben men at jeg bliver be-
handlet pa min hgjre ben. Samt foreligger der nu dokumentation pa at min 'venstresidige iskias
symptomer opstdet ifm tungt Igft kan ikke tilskrives trigger punkter i gluteus (eller piriformis) pd
hajre side '

Jf. Speciallaegeerklaering udarbejdet af ... ad den 12. december 2020 (en specialleegeerklaering IF
forsikring har anmodet om):

Ved kontrol 23. september 2019 var kraften i venstre fodled forsat kraftgrad 4-, og hun havde fort-
sat

aendret folesans ned omkring venstre fod. Hun havde ogsa smertefulde faleforstyrrelser, men in-
gen

rodsmerter.

Ved kontrol 14. oktober 2019 havde [klageren] oplevet tiltagende uro i benet og smerter omkring
muskulaturen i leenden.’

Fglgende er ligeledes ogsa noteret i specialleegeerklzaering af den 12. december 2020 ... :
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'[i 30'erne] kvinde, der padrager sig discus prolaps, der pG baggrund af nedsat kraft, skennes at
skulle saneres operativt. Ovenstdende gares 4 dage efter man konstaterer prolapsen. Peroperativt
gor man skade pd L5 nerveroden.

Skadelidte er fortsat plaget af udstrdlende smerter samt nedsat funktionsniveau. Der findes god
sammenhang mellem de af skadelidte fremfgrte klager, objektive fund samt det i journalmateria-
let

anferte.

Det vurderes ikke at skadelidtes tidligere problemer med ryg og balle har haft betydning for den
pdgaeldende skade da det vurderes af undertegnede, at safremt man ikke havde gjort skade pd
nerveroden peroperativt ville skadelidte med en vis sandsynlighed kunne have opndet fuldstaendig
remission. Sekundeert en tilstand, der forventeligt ville veere bedre end skadelidtes nuveerende.

Skadelidte angiver ingen bedring i hendes tilstand eller symptomer siden sommeren 2020. Angiver,
at hun i Igbet af efterdr/vinter i forbindelse med vejrskifte oplever tiltagende udstrdling isaer til
teeerne.

Det vurderes ikke af undertegnede, at skadelidtes tilstand vil bedres fremadrettet og hun ma der-

for

betragtes som veerende i en stationaer fase uden udsigt til bedring i naermeste fremtid.

Diagnose Prolapsus disci intervertebralis lumbalis L5 sin. (lumbal discus prolaps svarende til L5
nerveroden pad venstre side)

Sequelae iatrogenis operatio hemilaminectomia disci intervertebralis L5 sin. (fglger efter hemila-
minektomi pa venstre L5 nerverod, pafart skade)’

[Klageren] havde umiddelbart efter operationen nedsat kraft over venstre fodled svarende til
kraftgrad 4-, ligesom hun havde falelseslgshed pd ydersiden af venstre skinneben og faleforstyr-
relser pd

foden. Det var smertefuldt for hende at have sko og sokker pa.'

Pa baggrund af ovenstdende anmodes det om at sagen genvurderes og at der foretages en ny
vurdering ved Arbejdsmarkeds Erhvervssikring. Dette skyldes bl.a. at min egen praktiserende
laege har korrigeret tidligere laegelige notat fra den 23. april 2019 hvorfor det nu er korrekt
journaliseret at det var min hgjre ben som skulle behandles tilbage i april 2019 og ikke det ven-
stre ben, som ellers tidligere journaliseret. Derudover vil jeg gerne have at If forsikring aner-
kender at der er tale om en ulykke bade den 11. august 2019 og den 15. august 2019.

Samtidig skal der igen tages stilling til at haendelse af den 11. august 2019 hgrer under vilkarene
for ulykkesforsikring.

Min fgrste henvendelse til egen praktiserende laege var den 12. august 2019, da jeg troede at det
var noget forbigdende, noget der skulle traenes vaek. Jeg bliver gjort opmaerksom pa mit ben af en
regionslaage som er ansat pa min arbejdsplads. Han fortzeller mig hvor alvorlige konsekvenser det
kan have for sig hvis jeg ikke bliver undersggt.
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Jeg far den forste ledig tid pa ... rygkirurgisk afd. Den 14. august 2019. jeg bliver MR-scannet med
det samme hvor der blev konstateret prolaps pa venstre side L5-S1 niveau. Den samme dag bliver
jeg set af en kirurg pa [hospital] som vurderer at jeg skal indstilles til en operation for at friggre
den nerve der sidder i klemme samt for at jeg ikke ender med at far en dropfod. Af journaler
fremgik det at jeg har rettet henvendelse til egen laege og desuden ogsa begrundelse for min hen-
vendelse. Min laege vurderer ved konsultation af den 12. august 2019 at behandling var akutkrae-
vende. Lagen har i journalen noteret at jeg havde et forlgb pa ... rygcenter men grundet smerter i
hg side af len, balle og ned i ben og at jeg havde en god effekt af traening.

Jeg mener at haendelse i fitnesscenter den 11. august 2019 efter en lsegefaglig vurdering har med-
fert en belastning af min laenderyg, der er relevant i forhold til at medfgre diskusprolaps pa ven-
stre siden L5/S1 niveau.

Jeg er klar over at jeg tidligere har haft gener/udstralinger i hgjre ben. Men haendelsen i fitness-
center af den 11. august 2019 har efter laegens vurdering forarsaget diskusprolaps pa venstre side
L5/S1 niveau som har veeret akut behandlingskreevende. Derudover fremgar det af MR-
scanningen, at der var tale om nerverodspavirkning som har forarsaget dropfod/nedsat kraft i be-
net og manglende vippefunktion i foden. Dette er anfgrt i de laegelige journaler bade fra min egen
praktiserende laege samt undersggelser pa bade ... rygcenter og [hospital] rygkirurgisk afd.

Dermed mener jeg at diskusprolaps med nerverodspavirkning er fglger af den anmeldte haendelse
af den 11. august 2019.

Samtidig skal der tages stilling til handelsen under operationen af den 15. august 2019, da der
er tale om fejloperation med gener til felger og som ogsa hgrer under vilkarene for ulykkesfor-
sikring.

Jeg var den 15. august opereret med fjernelse af diskusprolapsen og friggrelse af nerven. Under
selve operationen bliver den ene nerve beskaret over. Opererende laege fortzeller det til mig lige
inden jeg bliver kgrt op til opvagningsstuen.
Ulykken er anerkendt af Patientforsikringen.

Rygskaden var opstaet som fglger efter haendelse i fitnesscenter den 11. august 2019. Beskadigel-
se af nerven er opstaet som fglger af operationen af rygskaden den 15. august 2019.

Efter operationen er jeg plaget af udstralende smerter fra under knaeet og hen over foden og tae-
er. Jeg har konstant prikkende/sovende fornemmelse under foden. Jeg kan ikke vippe med foden
dvs. at jeg ikke kan sta pa hael og kan ikke Igfte foden ordentligt nar jeg gar. Jeg benytter en skin-
ne som stgtter foden. Hvis jeg ikke er opmaerksom nar jeg gar, sa stgder jeg ind i tingene. Mine
sko er slidte, da jeg gar skaevt med min venstre ben. Jeg har konstant traethedsfornemmelse i fo-
den og benet, men mest hen over vristen. Stramme sko og sko med sngreband eller Igst t@j giver
ubehag pa benet og foden. Jeg oplever at kulde giver mere ubehag i mine taeer- fglelsen af at det
prikker/sover forstaerkes. Jeg har daglige kramper i leeg og baglars musklen. De kan fremprovoke-
res ved bestemt stilling af foden ellers kommer de bare sadan af sig selv. Om natten bliver jeg
vaekket af smerte i benet hvor der er enten baglar eller laegmusklen som har veeret i krampe. Hvis
jeg sidder for leenge, oplever jeg tit at mine taeer kramper til. Hvis jeg er pa en gar hyggetur fx med
en veninde, hvor vi gar og snakker, oplever jeg efter meget kort tid at vaere traet i ryggen og benet
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og far sadan en underlig smerte i lzenden. Jeg oplever at det strammer hen over leenden og benet
feles tung og ubehageligt.

Hvis jeg sidder eller ligger i samme stilling for laeenge oplever jeg stralende smerter fra laend og ud
til venstre ben. Jeg har det bedst med at Igbende skifte stillinger. Nar jeg kgrer bil, skal jeg sidde
pa en pude og straekke benet ud sa jeg oplever mindst muligt ubehag under kgreturen. Det er en
siddestilling jeg har prgvet mig frem til da det er ubehageligt at bare sidde helt almindeligt i en bil.

Jeg er afhaengig af piller- Gabapentin 2 piller om morgenen, 1 pille om eftermiddagen og 2 piller
inden jeg gar i seng. Indtage af piller er ngdvendigt, ellers oplever jeg tiltagende jag, ubehag, fole-
forstyrrelse, prikken og nervesmerter i venstre ben.

Det er laegeligt dokumenteret at jeg er blevet opereret den 15. august 2019 og at der er sket en
personskade under operationen. Det er desuden ogsa laegeligt dokumenteret at jeg har gener til
fglger efter operationen af den 15. august 2019."

Selskabet har i brev af 14/6 2023 til naevnet bl.a. redegjort for sagsforlgbet og afggrelsen sale-

des:

"Vores kunde har klaget over, at vi ikke kan anerkende at der er sket en ulykke under traening
samt under operation samt tilbyde ménerstatning.

Vi har undersggt sagen igen og efter fornyet gennemgang fastholder, at If ikke kan genoptage sa-
gen og dermed tilbyde at udbetale et varigt mén, idet der ikke er tale om gener efter et ulykkestil-
feelde i forsikringsmaessig forstand. Der er heller ikke dokumenteret i laegeligt materiale, at gener-
ne skyldes et ulykkestilfaelde.

Kundeforhold

Kunden har kgbt forsikringen med overtagelse fra Tjenestemandenes Forsikring pr. 1. november
2018, som en heltids ulykkesforsikring. Erhverv pa skadestidspunktet: ... Forsikringssummen var
pa

skadestidspunktet 500.000 kr. ved 100 % invaliditet og 50.000 kr. ved dgd.

Geldende forsikringsvilkar 63-07.

Det faktiske forlgb
9. juli 2020
Kunden indsender elektronisk anmeldelse til If.

Dato for ulykke: 11.08.2019

Skadetidspunkt: 19.00

Leegebehandling 1. gang sted og tid: 14.08.2019

Meldt til andre forsikringer: Ja

Uddybelse vedr. andre forsikringer: Patienterstatning

Skade pa legemsdele: Ryg

Haendelse: Jeg var til fgdselsdag og syntes at der var noget med mit ben. Der var uro i benet. Da-
gen efter lagde jeg meerke til at jeg ikke kan Igfte foden. Mandag ringer jeg til laegen og bliver set
af egen praktiserende lazege samme dag. Bliver henvist til rygkirurgisk klinik i ... og bliver set af dem
onsdag, der bliver lavet MR-scanning med det samme. Bliver sendt hjem men samme dag om ef-
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termiddagen bliver jeg indkaldt til ... og indlagt, blev opereret torsdag eftermiddag. Jeg har traenet
meget styrketraning op til, skulle tranes op til en konkurrence. Har Igftet tungt og kunne maerke
det i ryggen. Jeg har ikke kunne traene efterfglgende. Opererende laege har skaret nerver over, jeg
har fgleforstyrrelse i venstre ben. Vrider meget om pa foden og nu er det gaet ud over mit knze.
Jeg skal ses af en ortopaedkirurg grundet mistanke om skade pa knaeet grundet vrid pa foden. Jeg
halter og mangler vippefunktionen i min fod.

10. juli 2020
If sender skriftlig afvisning af haendelsen, idet der ikke er tale om et ulykkestilfalde i forsikrings-
maessig forstand.

Kunden ringer ind og klager samme dag. Derfor sendes der et spgrgeskema for naermere uddybel-
se af haendelsen og journalen fra egen leege indhentes.

Kunden indsender samme sag et uddybende svar pa spgrgeskema vedrgrende handelsen.

Svar pa spgrgeskema:

'jeg er i gang med at udfdgrer en gvelse 'kaldes d@digft'. stangen Igftes forsigtigt med vaegtskiver
pa op til hofter og derefter forsigtig laegges stangen tilbage pa gulvet. Denne @velse skal udfgres 4
gange. Jeg lgfter stangen med vaegtskiver op til mine hofter den ene gang. i det jeg holder stangen
op til mine hofter, siger min veninde noget forstyrrende til mig. Jeg vender mit hoved til venstre
side, min veninde std pG min venstre side, og i det jeg vender hovedet om, drejer jeg lidt i over-
kroppen og laver en lille vrid i ryggen. jeg meaerker gjeblikkeligt et smeaeld i ryggen/laenden. jeg slip-
per stangen ud af mine haender sa det hele falder ned pa gulvet og larmer. Jeg stopper min trae-
ning med det samme for det gjorde ondt.’

Da journal fra egen laege modtages, sendes sagen til vurdering hos Ifs interne lsegekonsulenter. |
mellemtiden indsender kunden Igbende yderligere journaler, beskrivelse af gener samt kopi af
legeerklaering fra Patienterstatningen.

1. september 2020

Svar fra Ifs ene interne laegekonsulent:

Kunden giver en detaljeret beskrivelse af anmeldte handelse. Det er sdledes en velkendt og plan-
lagt handling som udfgres. Som jeg opfatter selve haendelsen, synes det at dreje sig om en over-
belastningsudlgst rygpavirkning og prolapsproblematik og ikke nogen ulykkeshaendelse i forsik-
ringsmaessig forstand.

Dette uagtet at kunden oplyser om forstyrrelse fra veninde under selve handlingen.

Anbefaler afvisning.

Det 'nye' fra kunden har ikke nogen indflydelse pa anerkendelsen i forhold til ass

16. oktober 2020

Svar fra Ifs anden interne lzegekonsulent, som ikke tager stilling til om der er tale om et ulykkestil-
feelde:

Haendelsen er beskrevet. Lgfter 80 kg Jeg ser ikke noget forudbestaende.

9. december 2020
Telefonsamtale med kunden omkring status og nuvaerende gener. Der bookes en speciallaegeer-
klzering for at belyse sammenhaengen mellem generne og handelsen.
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21. december 2020
Specialleegeerklaering modtages 18. december 2020. Kunden informeres mundtligt og skriftligt
om, at sagen sendes i Arbejdsmarkedets Erhvervssikring for en uvildig vurdering, betalt af If.

24. maj 2022
Besked sendes til kunden om at udtalelse af Arbejdsmarkedets Erhvervssikring er modtaget og at
If fglger denne udtalelse. Sagen afsluttes.

Uddrag fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring’s udtalelse af 23. marts 2022

20. september 2022
If modtager klage fra kunden inklusive journal fra Rygcenter ... samt uddrag af afggrelsen fra Pati-
enterstatningen.

12. oktober 2022

If fastholder tidligere afggrelse, med en mén-vurdering pa mindre end 5 % pa grund af manglende
arsagssammenhang mellem nuvarende gener og den anmeldte handelse, samt at der ikke er
dokumenteret, at kunden har vaeret udsat for en ulykke. If henviser i fastholdelsen til Ifs Kunde-
ombud og Ankenaevnet for Forsikring.

23. og 25. april 2023
Klager fra kunden modtages, inkl. journaler og et tillaegsnotat fra egen laege med efternationalise-
ring noteret den 25. april 2023.

1.maj 2023
If fastholder tidligere afggrelse.

Vi fastholder vores afvisning

Ud fra kundens beskrivelse af haendelsen den 11. august 2019 er der ikke tale om en ulykke i for-
sikringsmaessig forstand. Hun oplyser at have traeenet meget styrketreening og Igftet tungt, som
kan

maerkes i ryggen.

Kunden beskriver ikke, at generne skyldes et ulykkestilfeelde, og beskriver hverken en pludselig
handelse eller pavirkning/gener efter kort tid. Af Ifs forsikringsbetingelser side 24 fremgar fgl-
gende omkring definitionen af et ulykkestilfelde.

| kundens uddybende beskrivelse af haendelsen oplyses, at en veninde siger noget forstyrrende til
kunden, sa hun drejer i hovedet og lidt i overkroppen i forbindelse med udfgrelse af dgdlgft. Selv-
om denne beveaegelse sker pludseligt, sker den i kontrol af et gnsket og forventet Igft. Det er sale-
des fortsat ikke tale om en ulykke i forsikringsmaessig forstand, men naermere en overbelastning
af kundens ryg.

| vurderingen af om en skaden skyldes en ulykke, kreeves det yderligere for arsagssammenhaeng,
at



Ankenaevnet for Forsikring

12.

99890

haendelsen i sig selv er egnet til at medfgre en skade i en ellers rask ryg. Det fremgar af det leegeli-
ge

materiale, at kunden er i forlgb pa ... Rygcenter grundet smerter i hgjre side af laend, balle og ned i
ben. Kunden har sdledes en forudbestdende rygproblematik. Kunden er saledes udsat for at fa
gener i ryggen blot ved en lille belastning.

Ud fra Ifs forsikringsbetingelser side 7 punkt 6.2 daekningsskema, daekkes overbelastningsskader
0g

forvaerring af forudbestaende lidelser ikke.

Ved indhentelse af journalen fra egen laege, er der heller ikke beskrevet, at kundens gener skyldes
et ulykkestilfeelde. Der er ikke naevnt noget traume, som kan forklare de aktuelle gener. En haen-
delse er fgrst delvist beskrevet ca. 11 maneder efter haendelsen, selvom der har vaeret laegekon-
takt flere gange i den mellemliggende periode.

Ved f@rste leegekontakt den 12. august 2019 fremgar nedenstaende, hvor der ikke er beskrevet en
ulykke, men derimod et igangvaerende forlgb pa Middelfart Rygcenter:

Arsagssammenhaengen er ogsa vurderet hos Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, som ogsd kom-
mer frem til, at der ikke kan dokumenteres en arsagssammenhang mellem kundens gener og en
ulykke.

Det at egen laege ca. 4 ar efter haendelsen tilfgjer en rettelse i kundens journal, ma anses som ef-
ternationalisering, og kan ikke fgre til en a&ndring af Ifs vurdering.

Vi g@ér opmaerksom pa, at kunden har bevisbyrden for at dokumentere, at de omtalte gener
stammer fra en ulykke.

Det tilfelde, at den opererende leege skarer nerver over ved operation, fgrer ikke til en anden
vurdering af skaden.

Det fremgar af Ifs forsikringsbetingelser side 7 punkt 6.2. deekningsskema (se ovenstaende indsat-
te daekningsskema), at der ikke daekkes fglger efter laegelig behandling, medmindre behandlingen
er ngdvendiggjort af et ulykkestilfalde, der er omfattet af forsikringen.

Der er saledes ikke er tale om et omfattet ulykkestilfaelde, som er arsag til operationen. Fglgerne
efter den lzegelige behandling er derfor ikke daekket.

Konklusion

Da vi ikke mener, at kunden kan Igfte bevisbyrden for at nuvaerende gener stammer fra en ulykke
i

forsikringsmaessig forstand, og vi i gvrigt mener, at vores oprindelige behandling af skaden var
korrekt, ma vi fastholde, at kunden ikke er berettiget til at fa anerkendt at generne stammer fra
en ulykke samt at fa daekket varigt mén efter den anmeldte handelse."

Klageren har i brev af 10/8 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Jeg har veeret i dialog med min egen opererende laege ... fra [hospital], som nu har journalfgrt
begrundelse for operation i ryggen efter handelsen under traening i treeningscenteret. Heraf
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fremgar det fglgende: 'Som det fremgdar af brevet er patienten i gang med forsikringssag, og i den
forbindelse haefter man sig ved at der ikke fremgadr af journalen at patienten skade opstaet i rela-
tion til treening i fitnesscenter. Jeg gennemlaeser notaterne og kan ganske rigtigt ikke se at der pd
noget tidspunkt er skrevet fra [hospital] at symptomerne kommer umiddelbart efter traening i fit-
nesscenter, dog kan huske fra patient casen at patienten traenede rigtig meget op til en fitness
konkurrence og at symptomerne kom i relation til traening. Dog ligger casen efterhdnden tid tilba-
ge sd de 100 % omstaendigheder omkring traening og opstden af symptomer kan jeg desveerre ikke
huske.

Det fremgdr dog af notat fra rygcenter ... at symptomerne opstdr 4 dage fgr konsultationen.'

(er ogsa vedlagt som bilag).

Desuden har [laege] under telefonsamtalen af den 08-08-2023 orienteret mig om at der er anfgrt i
min journal af den 14. august 2019 at jeg i 4 dage op til undersggelsen oplevede svaere smerter,
folelseslgshed i taeeerne samt nedsat kraft i taeer. (bilag vedlagt igen)

If forsikring referer til definitionen af et ulykkestilfaelde og vurdere at jeg ikke opfylder betingel-
serne herfor. 'Ved et ulykkestilfaelde forstds en personskade, som er fordarsaget af en pludselig
haendelse. Ved pludselig haendelse forstdr vi en haendelse, der sker uventet, og hvor bdde Grsagen
og virkningen indfinder sig inden for et kort tidsrum. Der skal vaere Grsagssammenhang mellem
ulykkestilfeeldet og selve skaden. Ved vurderingen laegges blandt andet vaegt pa, om haendelsen i
sig selv er i stand til at forarsage personskade.'

Min skade sker ved en pludselig haendelse, hvor jeg som tidligere anfgrt forstyrres uventet af min
veninde, mens jeg foretager et normalt kontrolleret Igft under rette forhold og med flere mane-
ders @velse. Forstyrrelsen sker pludselig, hvorfor jeg uventet far drejet hovedet til venstre side og
oplever et smald med det samme i ryggen og ma slippe vaegtstangen. Jeg har siden denne dag
haft gener i form af smerter, dropfod m.m.

Jeg vurderer at personskaden er forarsaget af en pludselig haendelse og der er arsagssammen-
hang mellem ulykkestilfaeldet og selve skaden. Havde min veninde ikke forstyrret mig, ville jeg ik-
ke have drejet hovedet og faet smeeld i venstre side af laenden samt efterfglgende dropfod og
daglige smerter. Jeg ville ligeledes have undgaet operation af ryggen, hvormed kirurg fik beskadi-
get nerver i min ryg.

If Forsikring tilleegger min skade som en overbelastning af min ryg. If Forsikring laegger vaegt pa
journalnotat fra ... rygcenter af den 12.08.2019 hvor star anfgrt at jeg havde smerter i hgjre side
af leenden, balle og ned i ben inden min skade i treeningscenteret. De vurderer derfor min ryg ikke
var rask da skaden i treeningscenteret sker.

De har ikke forholdt sig til at ovenstaende oplysninger er ukorrekte. Jeg har ikke tidligere haft ryg-
problematikker og jeg havde ikke forinden smerter i hgjre side af leenden. Det er korrekt at jeg var
tilknyttet ... Rygcenter i forbindelse med min hgjre balle og ben. Jeg har tidligere fremsendt rettel-
se til Journalnotatet fra ... Rygcenter af den 22. april 2022. Her star anfgrt: 'Vi vurderer udstrdling
til hg. ben vurderes muskulzert pba. glut med. trigger punkt og ingen neurologiske fund, mens
leenderygsmerterne og forveerring af venstre UE symptomer mdske kan skyldes yderligere eller ny
nerverodspdvirkning. Der er sdledes journaliseret god overensstemmelse mellem kliniske fund og
MR skanning, der paviser prolaps L5-S1 ve side. [Klagerens] venstresidige iskias symptomer opstd-
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et ifm. tungt Igft kan ikke tilskrives trigger punkter i gluteus (eller piriformis) pa hgjre side -- jour-
nalisering er i overensstemmelse dermed.'

Min egen praktiserende laege har ligeledes rettet journalnotat af den 3. januar 2023, hvoraf fgl-
gende fremgar: 'Subjektiv: tilbage i april 2019 henvender hun sig med smerter i hg balle, henvises
til fys, det er hg side hun har ondt i og henvises til fys, far behandling pd hgjre side, hvor hun har
ondt. | journal notat stdr der ved side, fys gor opmaerksom pa denne fejl, men hun ggr ikke mere
ud af det, far beh pa hgjre side, ses af ut i juni 2019, hvor der er opf pd de hgjre sidige smerter.

10 august laver hun Igft, far ve drop fod og bliver indstillet til opration da man finder ve side af
diskuprolaps. Fik et smeld i ryggen ved Igft.’

Bade journalnotat fra kiropraktor og egen praktiserende lsege er forelagt i tidligere klage over af-
gorelse i min sag, men If forsikring forholder sig ikke til ovenstaende rettelser.

If Forsikring argumenterer ligeledes for at AES ogsa har vurderet at der ikke er arsagssammen-
haeng mellem mine gener og en ulykke. AES ’s vurdering er ligesom If Forsikrings vurdering pa
baggrund af forkerte oplysninger i sagen og dermed ikke tilstraekkeligt belyst, hvorfor afggrelser-
ne vurderes ugyldige.

If Forsikring har dog lgbende modtaget rettelser hvor laeger, kirurg m.m. har journaliseret forkert.
Dette veelger de at se bort fra hvorfor deres grundlag for afggrelse ligeledes ikke er tilstraekkeligt
belyst.

Slutteligt ma jeg ligeledes referer til tidligere afggrelse foretaget den 5. juli 2013 i sag nr.: 83.852.
Her fik forsikringstageren medhold i sin klage. Set ud fra den sag og min sag benytter If Forsikring
mange af samme formuleringer til at fraskrive sig et erstatningsansvar overfor deres kunder nar
skaden sker. | afggrelsen star anfgrt at da denne forsikringstager hgrte lyd fra knaeet i forbindelse
med vaegttraening og derefter kunne maerke noget var galt anses det som en pludselig handelse
og dermed er et ulykkestilfaelde.

Ovenstaende ggr sig ligeledes geeldende i min sag. Jeg bliver uventet forstyrret, hvorfor jeg reage-
re ved at dreje hovedet og far et smeeld i ryggen med det samme og ma slippe veaegtstangen. Jeg
stopper traening fordi noget er galt. Jeg har siden haft gener efter min skade/ulykke, vaeret gen-
nem operation som gik galt, har saglige smerter, dropfod m.m.

Der ses ogsa i begge sager at IF-forsikring benytter sig af intern laegekonsulentens som pa bag-
grund af laegelige oplysninger i sagen foretager sin egen vurdering. Denne vurdering er i begge sa-
ger til gunst for If Forsikring. If Forsikring tilleegger sin interne leegekonsulents vurdering mere
vaegt end de laegefaglige folk som har vaeret med til at undersgge og behandle tilskadekommende
patienter.

IF-forsikring bliver ved med at pastar at jeg ikke kan lpfte bevisbyrde om at nuvaerende gener
stammer fra en ulykke i forsikringsmaessig forstand. Bade jeg og de laegefaglige folk omkring mig
har nu rettet i tidligere anfgrte oplysninger i journaler samt tilfgrt manglende oplysninger i jour-
naler saledes at sagen kan vurderes korrekt pa ny.

Det glaeder mig at sagen vurderes ved Ankenavnet for Forsikring hvor samtlige laegelige oplysnin-
ger, herunder rettelser for journaler, tages i betragtning til en fornyet vurdering i sagen."
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Selskabet har i brev af 15/8 2023 til navnet bl.a. anfagrt:

"If har leest tillegget fra klager, og finder fortsat ikke, at det er dokumenteret, at klagers gener
skyldes et ulykkestilfalde i forsikringsmaessig forstand.

If mener fortsat, at klager ikke kan Igfte bevisbyrden for ovenstdaende. Denne opfattelse kan ikke
&ndres ved at leegerne nu har @&ndret i journalerne. If mener at de fgrste laegejournaler skal leeg-
ges til grund for vurderingen."

Til dette har klageren fremsendt brev af 17/8 2023, hvori det bl.a. er anfgrt:

"Jeg vil gerne tilfgje at jeg har forsggt at ringe til min forsikring, kort tid efter min operation (ma-
ske 3-4 uger efter jeg blev opereret). Min henvendelse til IF-forsikring handlede om at jeg vil an-
melde skaden og skaden under operationen, da jeg ikke var bekendt med proceduren for dette.
Jeg far at vide at min skade ikke kan anmeldes da det ikke drejer sig om en biluheld. Uviden leeg-
ger jeg pa og taenker ikke mere over det.

Et ar efter min operation er jeg i dialog med en fra mit arbejde som forteeller mig at mine skader
skal anmeldes hvis jeg har en fritid ulykke forsikring. Og det havde jeg.

Jeg ringer til If forsikring igen og oplyser en mand jeg taler med om det jeg har faet at vide, ud pa
mit arbejde. Han oplyser mig om muligheder hvad jeg kunne ggre pa deres hjemmeside. Groft be-
skriver jeg haendelsen pa deres hjemmeside.

Et par dage efter bliver jeg ringet op og far sa at vide at sagen ikke kan pabegyndes, at de giver en
afslag pa anmeldte skader, da det ikke vurderes at vaere en ulykke.

Jeg far talt med den mand som ringede mig op og far sa der uddybet haendelse og arsagen til ope-
rationen og skaden under operationen. Han far det skrevet ned i anmeldelsen og oplyser mig om
at sagen vil blive vurderet. Kort tid efter far jeg et afslag.

| forhold til manglende skriv i mine journaler.

Jeg har veeret i dialog bade med min egen laege og med min opererende laege. De forteeller begge
at alt var sket akut og at de ikke kan ngjagtig fortzelle mig hvorfor ingen af dem far det noteret i
min journal, men de kan begge huske at vi far talt om arsagen til skaden i ryggen, pa dagen hvor
jeg bliver undersggt og indlagt. Jeg bliver set af begge leeger og MR scannet og indlagt samme
dag.

Jeg kan godt se at det er min fejl at jeg ikke har vaere obs pa mangel i journalfgring, pa daveerende
tidspunkt, men jeg har ikke skeenket det en tanke om at dette skulle vaere ngdvendigt. Jeg har vee-
ret under medicinsk behandling, depot medicin, og har ikke haft overskud til at skulle taenke pa de
legelige oplysninger og mangel af samme. Som sagt jeg har ikke teenkt pa det. Vidste heller ikke
at jeg skulle taenke pa det. Jeg var meget optaget af at skulle komme op og ga og far min funktion
tilbage. Jeg har haft tiltro til de laeger der har haft med mig at gére men jeg tror ogsa at de laeger
som har undersggt og behandlet mig ikke har taenkt pa det med min forsikring og mangel i jour-
nalfgring, de har kun haft fokus pa skaden og dens behandling.
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Jeg mener at IF-forsikring ikke kan tage beslutning, treeffe en afggrelse, pa de oplysninger der lig-
ger til grunde pa davaerende tidspunkt, nu nar der er tilkommet nyt til sagen. Sa vidt jeg ved sa
skal de sidste tilkommende oplysninger til sagen altid tages i brug inden der traffes en gyldig afgg-
relse.

Ogsa hvis der tilkommer nyt til sagen under partshgringsperioden, da disse kan have en betydning
for pateenkt afggrelse i sagen, skal disse indga i pataenkt afggrelse. Dette har IF -forsikring ikke
gjort.

Der skal ogsa ggres opmaerksom pa at jeg under sagsforlgbet ikke er blevet partshgrt inden der
blev truffet en afggrelse i sagen. To af gange er jeg kun blevet orienteret om afggrelse i sagen, via
en besked via Ifforsikrings hjemmeside, hvori der er skrevet den ene af gange at de giver afslag pa
anmeldt skade og den anden gang hvor de skriver kun 'vi fastholde ankestyrelsens vurdering. Jeg
matte selv ringe ind og bede om en gyldig afggrelse pa skrift. Den kom sa ogsa i beskedtraden pa
deres hjemmeside.

Jeg har ad flere gange bedet IF -forsikring om at tage de nye oplysninger i sagen i deres vurdering,
men dette har de set bort fra hver gang. Jeg har desuden ogsa talt med flere sagsbehandler fra If-
forsikring og har alle gange fortalt dem hvordan skaden er opstaet og jeg ved udmaerket godt at
jeg har lgftet tungt, men det er en gvelse jeg har udfgrt over flere gange (uger), noget jeg har gvet
mig pa i lang tid. Sa det er ikke noget jeg ikke har kunne gennemfgre og har gjort ubevist og ufor-
beredt. S& det med at jeg blev forstyrret under min gvelse er arsagen til pludselig dropfod og
smaeld hen over ryggen/laeenden. IF’s egen lsege mener at det drejer sig om en overbelastnings ud-
Igst rygpavirkning og prolapsproblematik og ikke noget ulykkeshaendelse uagtet at jeg oplyser om
forstyrrelse fra veninde under selve handlingen. Dette Igft var under kontrolleret handling, men
derimod vrid i ryggen pa grund af forstyrrelsen under udfgrelsen af gvelsen skal anses som en
ukontrolleret handling.

Generelt sidder jeg med en fglelse af at IF’s medarbejder har vaere utroveaerdigt og har ikke vejledt
mig som de burde som deres kunde og har vaeret dybt uprofessionelt i behandling under hele sa-
gen."

Hertil har selskabet i brev af 29/8 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:

"Vi kan ikke se, at ulykkesforsikringen er kontaktet telefonisk kort efter operationen. At en skade
ikke drejer sig om et biluheld, ville ikke medfgre en afvisning af skaden, fordi ulykkesforsikringen
daekker alle ulykker, ikke kun biluheld. Maske har [klageren] faet fat i bilforsikringen — dette kan
jeg ikke redeggre for.

Skaden anmeldes elektronisk og rettidigt den 9. juli 2020. Ud fra indholdet i denne anmeldelse,
afvises deekning pa ulykkesforsikringen. Efter telefonisk samtale med [klageren], undersgges sa-
gen

naermere, hvorefter at If kommer med deres afggrelse. Derudover mener vi ikke, at nytilkomne
oplysninger i sagen kan andre pa, at [klageren] ikke kan Igfte bevisbyrden for at hendes gener
stammer fra en ulykke i forsikringsmaessig forstand."

Heroverfor har klageren i brev af 31/10 2023 til naevnet bl.a. anfgrt:
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"Jeg er blevet ringet op af mit telefonselskab ... som oplyser at de ikke kan hjelpe mig med ud-
skrift med min opkaldsliste da de grudent GDPR lovgivning ikke ma gemme pa personfglsomme
oplysninger i mere end 2 ar.

Hvis If forsikring laegger sd en stor vaegt pa dette telefonopkald, ma de Igftebevisbyrden. Jeg ma
igen udtrykke min holdning til denne sag og synes det er forkasteligt at et forsikringsselskab kan
komme i 11. time og laegge vaegt pa et telefonopkald. Hvis det har sa stor betydning for at de fort-
sat ikke vil acceptere min skade, burde de selv ggre en indsats pa at Igfte denne bevisbyrde i ste-
det for at bruge privatpersoners ressourcer og traekke en rundt i manegen."

Naevnet har faet forelagt bilag fra sagen, hvoraf nogen gengives nedenfor. Af journalnotat af

23/4 2019 fra egen laege fremgar bl.a.:

"L86 Piriformissyndrom
Sub.: der er smerter ned i v ben tydende pa piriformissyndrom der gives henvisning til fys"

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

"LO2 Ryg, klage

Sub.: Fortsat gmhed i hg side af baeknet/laend/balle, straler ned i hg ben pa ydersiden.
Kom efter et tungt Igft hvor hun kom til at dreje sig lidt.

Obj: Normal kraft og reflekser i UE. Normal sens.

@mhed ved palp over ha balle.

anbefaler kiropraktor."

Af journalnotat af 19/6 2019 fra egen laege fremgar bl.a.:

"oplever forveaerring i leende smerter efter kiropraktor. Kiropraktor mener hun skal videre laver
henvisning til rygcentret i ... mhp vurdering"

Af ambulant epikrise af 27/6 2019 fra kiropraktor, Rygcenter Ambulatorium fremgar bl.a.:

"Arsag til henvendelsen:
Vist fra egen laege med henblik pa udredning af leendesmerter med udstraling.

Aktuelle:

[i 30'erne] aktiv kvinde oplever i marts/april svaere smerter i nedre laend efter at have blevet |gf-
tet. Oplever et smeeld i leenden og er siden da haft smerter. Smerterne traekker ud i hgjre balde ud
til ydersiden af hgjre lar ned til ydersiden af hgjre underben.

Pt. oplever gode og darlige dage, men er aldrig smertefri.

Stivhed i morgentimerne i nedre laend.

Smerterne forveaerres isaer efter fysisk aktivitet samt under foroverbgjet arbejde, derudover for-
vaerring ved at sidde ned.

Patienten har ikke kunne finde et mgnster i lindrende faktorer.
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Har tidligere afprgvet fysioterapi i form af massage og streek, kiropraktik i form af manipulation
samt sports massage uden effekt.

Smertestillende i form af Treo og Panodil efter behov, er ikke interesseret i yderligere.

Til tider er sgvn med udfordret grundet aktuelle ...

Har gennem hele forlgbet haft normal blaere og tarm kontrol.

Forventninger: Fa belyst vedligeholdende faktorer, obs discusprolaps? Samt en lgsning pa aktuel-
le.

Konklusion og plan:

Konklusion: Ud fra anamnese og objektiv undersggelse vurderes der tale om en nerverodsirritati-
on af hgjre L4/LS udlgst af et tungt Igft for ca. 2 maneder siden evt. forarsaget af en diskuspro-
laps.

Ordinationer, gvrige:
Udrednings- og behandlingsplan: bookes til funktionsvurdering her i huset mhp. optimering af
vedligeholdende faktorer samt videre konservative plan."

Af ambulant epikrise af 27/6 2019 fra fysioterapeut, Rygcenter Ambulatorium fremgar bl.a.:

"kvinde med ca. 2 maneder varende lenderygsmerter med udstraling til hgjre UE, vurderet af
forundersgger pa baggrund af mulig hgjresidig L4/L5-prolaps. Set med henblik pa videre handte-
ring og afklaring af vedligeholdende faktorer.

Aktuelle:

Forventninger: Rad og vejledning i forhold til korrekt tilgang til aktuelle problemstilling.

Evt .. begraensninger i forhold til traening/ aktiviteter.

Fgler sig aktuelt mest begreenset ved at sidde i laengere tid pga. tiltagende smerter i leenden samt
udstraling til hgjre UE. Forsgger sa vidt mulig skiftende stillinger i Igbet af dagen i staende og i sid-
dende og har det bedst med at aflaste hgjre ben.

Begraenset i ADL-aktiviteter og far derfor hjeelp til tungt arbejde med renggring og madlavning af
bgrn og mand.

Traener fortsat 2 x dagligt, konditionstraening om morgenen og styrketraning om eftermiddagen.
@velser med gget krav til laenderyg og ben forvaerre aktuelle, specielt knaebgjning og dedlgft. Kan
traene overkropstraening uden forveerring. Gangband med stigning over 5% giver forveerring af
rygsmerter traekkende til UE samt cykling meget foroverbgjet. Kan ga pa stairmaster i ca. 40 min.
Forveerring. Angiver dog tiltagende af ryg og bensmerter allerede om formiddagen i forbindelse
med arbejde som ... pa kontor hvor hun har svaert ved at sidde. Angiver at opleve smerter til nat-
ten og har problemer med at sove i perioder.

Ryg:

Instrueres d.d. i rygliggende og knee-fire-stdende mobiliserende gvelser for laeenderyggen uden
forveerring af aktuelle. Instrueres i siddende foroverbgjning uden forveaerring."

Af journalnotat af 12/8 2019 fra egen laege fremgar bl.a.:
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"I forlgb pa ... rygcenter grundet smerter i hg side af laend, balle og ned i ben. Har haft god effekt
af traening. Nu de sidste dage pludselig smerter og fgleforstyrrelse i det andet ben (ve), oplever
styrrings besvaer, ondt i balle og ve ben nar hun sidder ned.

Obj: let gmhed ved palp dybt i ve balle. Der findes nedsat kraft ved ekstention af ve fod, drop fod,
samt nedsat fglesans lat pa ve underben. Ikke problemer med at holde pa urin eller aff.

Obs dp med nedsat kraft er fortsat i forlgb i rygcentreti ... beder om subakut tid der."

Af journalnotat af 14/8 2019 fra Neurokirurgisk Ambulatorium fremgar bl.a.:

"Henvist fra ... RC grundet nedsat kraft i ve. UE sv.t. dorsal flexion i ankelled og 1. t3. MR er be-
skrevet med fri prolaps L5/S1 ve. side med pavirkning af L5 roden. Pt fortaeller at hun igennem de
seneste mdr. har vaeret i kontrolforlgb i ... mhp. kons. behandling af lumbal prolaps. Dette er gaet
godt indtil i Igrdag hvor pt fik snurrende fornemmelse i ryggen og smerter lateralt i ve. ben. Desu-
den kraftnedsveettelse i ve ankel v. dorsalflexion.

Der er en fri prolaps i venstre reces bag corpus L5 i relation til L5 nerveroden. Prolaps sv.t. L5/S1
ve. side. Kraftgrad 3 over ve. ankelled v. dorsalflexion. Symptomer siden d. 10/8 der er usendrede.
MR-scanningen er gennemset med rgntgenlage ..., der genfinder prolaps sv.t. L5/S1 i foramina pa
ve. side. Dette stemmer fint overens med pt's klinik. Pt indlaegges mhp. operation i morgen."

Af skadesanmeldelse af 9/7 2020 fremgar bl.a.:

"Dato for ulykke: 11.08.2019

Skade pa legemsdele: Ryg

Handelse: Jeg var til fadselsdag og syntes at der var noget med mit ben. Der var uro i benet. Da-
gen efter lagde jeg maerke til at jeg ikke kan Ipfte foden. Mandag ringer jeg til leegen og bliver set
sf egen praktiserende lsege samme dag. Bliver henvist til rygkirurgisk klinik i ... og bliver set af dem
onsdag,

der bliver lavet MR-scanning med det samme. Bliver sendt hjem men samme dag om eftermidda-
gen bliver jeg indkald til ... og indlagt, blev opereret torsdag eftermiddag. Jeg har traenet meget
styrketraening op til, skulle traenes op til en konkurrence. Har Igftet tungt og kunne maerke det i
ryggen. Jeg har ikke kunne treene efterfglgende. Opererende laege har skaret nerver over, jeg har
fgleforstyrelse i Venstre ben.

Vrider meget om pa foden og nu er det gaet ud over mit knze. Jeg skal ses af en ortopaedkirurg
grundet mistanke om skade pa kneeet grundet vrid pa foden. Jeg halter og mangler vippefunktio-
nen i min fod.

Tidligere skade pa samme legemsdel: Nej"

Af klagerens e-mail af 10/7 2020 til selskabet:"1) Hvor meget vejede byrden, som du handterede
(antal kilo)?
Stangen vejer 20 kg og 2 veegtskiver af 20 kg pr. stk. og 2 skiver af 10 kg pr. stk. - i alt 80 kg.

3) Hvordan forlgb handteringen?

jeg er i gang med at udfgrer en gvelse 'kaldes dgdlgft'. stangen Igftes forsigtigt med veegtskiver pa
op til hofter og derefter forsigtig laegges stangen tilbage pa gulvet. Denne gvelse skal udfgres 4
gange. jeg lgfter stangen med vaegtskiver op til mine hofter den ene gang. i det jeg holder stangen
op til mine hofter, siger min veninde noget forstyrrende til mig. Jeg vender mit hoved til venstre
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side, min veninde std pa min venstre side, og i det jeg vender hovedet om, drejer jeg lidt i over-
kroppen og laver en lille vrid i ryggen. jeg maerker gjeblikkeligt et smaeld i ryggen/lenden. jeg
slipper stangen ud af mine hander sa det hele falder ned pa gulvet og larmer. Jeg stopper min
treening med det samme for det gjorde ondt."

Af ortopaedkirurgisk specialleegeerklaering af 12/12 2020 fremgar bl.a.:

"kvinde, der padrager sig discus prolaps, der pa baggrund af nedsat kraft, skgnnes at skulle sane-
res

operativt. Ovenstaende ggres 4 dage efter man konstaterer prolapsen. Peroperativt ggr man ska-
de pa L5 nerveroden. Skadelidte er fortsat plaget af udstrédlende smerter samt nedsat funktionsni-
veau. Der findes god sammenhang mellem de af skadelidte fremfgrte klager, objektive fund samt
det i journalmaterialet anfgrte. Det vurderes ikke at skadelidtes tidligere problemer med ryg og
balle har haft betydning for den pagaeldende skade da

Det vurderes af undertegnede, at safremt man ikke havde gjort skade pa nerveroden peroperativt
ville skadelidte med en vis sandsynlighed kunne have opnaet fuldstaendig remission. Sekundaert
en tilstand, der forventeligt ville veere bedre end skadelidtes nuvaerende. Skadelidte angiver ingen
bedring i hendes tilstand eller symptomer siden sommeren 2020. Angiver, at hun i Igbet af efter-
ar/vinter i forbindelse med vejrskifte oplever tiltagende udstraling iseer til tacerne.

Det vurderes ikke af undertegnede, at skadelidtes tilstand vil bedres fremadrettet og hun ma der-
for

betragtes som veerende i en stationaer fase uden udsigt til bedring i naermeste fremtid.

Diagnose

Prolapsus disci intervertebralis lumbalis L5 sin. (lumbal discus prolaps svarende til L5 nerveroden
pa venstre side)

Sequelae iatrogenis operatio hemilaminectomia disci intervertebralis L5 sin. (fglger efter hemila-
minektomi pa venstre L5 nerverod, pafgrt skade)"

Af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings vejledende udtalelse af 23/3 2022 fremgar bl.a.:

"Vivurderer: Det varige mén er mindre end 5 procent

Vores leegekonsulent med speciale i neurologi har deltaget ved vurderingen af det varige mén.

Grundlaget for vores vurdering:

e Det fremgar af skadeanmeldelse dateret 9. juli 2020, at [klageren] den 11. august 2019 havde
beskadiget ryggen. Det fremgar af skadeanmeldelse, at hun havde styrketreenet en del samt
Igftet tungt og dette kunne maerkes i ryggen. [Klageren] har efterfglgende uddybet haendel-
sesbeskrivelsen med, at hun fik et vrid i ryggen under udfgrelse af gvelsen dgdlgft med en
byrde pa i alt 80 kilo.

e Den 12. august 2019 blev [klageren] tilset af egen laege. Det fremgar af journalnotatet, at hun
var i et forlgb pa ... Rygcenter grundet smerter i hgjre side af leend, balde og ned i ben, og at
hun de sidste dage pludselig fik smerter og fgleforstyrrelser i det venstre ben. Hun blev hen-
vist til rygcenteretii ...
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e [Klageren] blev tilset pa ... Rygcenter den 14. august 2019. Det fremgar heraf, at hun for 4 da-
ge siden oplevede sveere smerter til venstre ben svarende til L5 dermatom. (Nerves udbredel-
sesomrade). Det fremgar ydermere, at hun klagede over styringsbesvaer af venstre fod/teeer.

e [Klageren] fik foretaget en MR-skanning af laenderyggen samme dag, som viste prolaps.

e Den 15. august 2019 blev [klageren] opereret for diskusprolaps i leenden med beskadigelse af
nerve.

e Det fremgar af laegenotat fra den 7. september 2019, at [klageren] blev anbefalet at melde
forlgbet til Patienterstatningen.

¢ [Klageren] har forudbestaende ryggener.

Ved vurderingen af det varige mén har vi lagt veegt p3, at [klageren] aktuelt klager over gener i
form af traethed og smerter i ryggen efter stdende og siddende position samt efter gature. Derud-
over klager hun aktuelt over gener i form af kramper og fgleforstyrrelser fra venstre ben, fod og
teer.

Vi finder det imidlertid ikke sandsynliggjort, at de ovenfor anfgrte gener skyldes den anmeldte
handelse den 11. august 2019.

Vi har i den forbindelse lagt vaegt p3, at der i de laegelige akter ikke er naevnt et traume, som kan
forklare de aktuelle gener. Den anmeldte haendelse ses fgrst delvist beskrevet i skadeanmeldelse
til forsikringsselskabet den 9. juli 2020, cirka 11 maneder efter den anmeldte haendelse. Dette pa
trods af flere legekontakter i den mellemliggende periode med angivelse af gener fra laenderyg-
gen,

venstre ben og fod.

Vi har desuden noteret os, at der er beskrevet forudbestaende ryglidelse.

Det fremgar saledes af notat fra egen leege den 23. april 2019, at [klageren] havde smerter ned i
venstre ben. Det fremgar ogsa af notat fra egen laege den 19. juni 2019, at hun oplevede forvaer-
ring af leendesmerter efter behandling hos kiropraktor, og at hun blev henvist til Rygcenteret i ...
med henblik pa vurdering.

Det fremgar ydermere af journalnotat fra ... den 27. juni 2019, at [klageren] oplevede svaere smer-
ter i nedre laend. Det fremgar ydermere af notatet, at smerterne udstralede til hgjre balde, yder-
siden af hgre lar og ned til ydersiden af hgjre underben.

Da der er tale om en ulykkesforsikring, bliver der ved vurderingen af det varige mén ikke kompen-
seret for forvaerring eller gener, der skyldes forudbestaende helbredsmaessige forhold.

Pa baggrund af ovenstaende vurderer vi, at [klageren] aktuelle gener fra ryggen og venstre ben,
fod samt teeer med overvejende sandsynlighed skal tilskrives andre forhold end den anmeldte
handelse.

Vi vurderer derfor, at haendelsen den 11. august 2019 har medfgrt et varigt mén pa mindre end 5
procent pa grund af manglende arsagssammenhang."

Af journalnotat af 22/4 2022 fra kiropraktor fremgar bl.a.:
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"Telefon kontakt dd. [klageren] har kontaktet afd med forespgrgsel ift vores diagnose og plan,
specifikt ift en forsikringssag hvor der, som jeg forstar, er rejst spgrgsmal ved om [klagerens] ge-
ner med udstraling til ve ben, fgleforstyrrelser og lammelse over anklen hidrgrer fra prolaps eller
fra piriformis syndrom. Jeg lover derfor at skriver et meget kort resume:

Jeg tilser [klageren] fgrste gang 6 oktober 2021 og konklusion fra mit US notat var:

[I 40'erne] kvinde kendt med fglger fra diskus prolaps operation, sa som venstresidig dropfod og
fgleforstyrrelser i ve underben, kommer med forveaerring af rygsmerter efter foroverbgjning i juni.
Der findes fgleforstyrrelser i hele ve. underben, samt vrist, fodfod og taeer. Svaert ved at havde
sko pa og sveert ved at sidde.

Vivurderer udstraling til hg. ben vurderes muskulaert pba. glut med. trigger punkt og ingen neuro-
logiske fund, mens leenderygsmerterne og forveerring af venstre UE symptomer maske kan skyldes
yderligere eller ny nerverodspavirkning.

Plan: Grundet komplekse symptomer og fund, samt laeenderygsmerter i mere end 3 mdr. henvises
pt. til MRskaning af columna obs. ny discus prolaps herefter indkaldes pt. til klinisk kontrol m. svar
pa MR.

Skanningssvar foreligger 1 december 2021 hvor jeg noterer flg:

Jeg giver dd svar pa MR-skanning: Nytilkommet venstresidig prolaps L5-5S1.

Der er saledes journaliseret god overensstemmelse mellem kliniske fund og MR-skanning, der pa-
viser prolaps L5-S1 ve side. [Klagerens] venstresidige iskias symptomer opstaet ifm tungt Igfe kan

ikke tilskrives trigger punkter i gluteus (eller piriformis) pa hgjre side -- journalisering er i overens-
stemmelse dermed."

Af journalnotat af 3/1 2023 fra egen laege fremgar bl.a.:

"tilbage i april 2019 henvender hun sig med smerter i hg balle, henvises til fys, det er hg side hun
har ondt i og henvises til fys, far behandling pa hgjre side, hvor hun har ondt. | journal notat star
der ved side, fys ggr opmaerksom pa denne fejl, men hun ggr ikke mere ud af det, far beh pa hgjre
side, ses af ut i juni 2019, hvor der er opf pa de hgjre sidige smerter. 10 august laver hun Igft, far
ve drop fod og bliver indstillet til operation da man finder ve side af diskuprolaps. Fik et smeld i
ryggen ved lgft."

Af journalnotat af 25/4 2023 fra egen laege fremgar bl.a.:

"Tilleeg til journalnotat fra 12/8-2019:

Patienten ses pa en akuttid grundet nyopstaet dropfod. Der er i journalen ikke redegjort for at
hun dagen forinden havde lavet et tungt Igft med en vaegtstang og maerkede et smaeld hen over
ryggen, som gav hende en fornemmelse af uro i hgjre ben. Da hun blev set dagen efter altsa den
12/8-19 blev der pavist dropfod og hun blev derfor hurtigt sendt videre i systemet til rygcentret.
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Af journalnotat af 7/8 2023 fra Neurokirurgisk Ambulatorium fremgar bl.a.:

"Beskrivelse: Ovenstaende patient er forsggt telefonisk kontaktet mhp. opfglgende samtale efter
brev til undertegnede. Som det fremgar af brevet, er patienten i gang med forsikringssag, og i den
forbindelse haefter man sig ved at der ikke fremgar af journalen at patienten skade opstaet i rela-
tion til traening i fitnesscenter. Jeg gennemlaeser notaterne og kan ganske rigtigt ikke se at der pa
noget tidspunkt er skrevet fra [hospital] at symptomerne kommer umiddelbart efter traening i fit-
nesscenter, dog kan huske fra patientcasen, at patienten treenede rigtig meget op til en ... konkur-
rence og at symptomerne kom i relation til treening. Dog ligger casen efterhanden tid tilbage sa de
100 % omstaendigheder omkring traening og opstaen af symptomer kan jeg desvaerre ikke huske.

Det fremgar dog af notat fra rygcenter ... at symptomerne opstar 4 dage f@r konsultationen."

Af forsikringsbetingelserne fremgar bl.a.:

"6.2 Dakningsskema — ulykkesforsikring
Varigt mén som fglge af ulykke

Daekker

A. Ulykkestilfalde*, som fgrer til varigt mén*. Ved et ulykkestilfaelde* for-
stas en personskade, som er forarsaget af en pludselig haendelse. Ved plud-
selig haendelse forstar vi en haendelse, der sker uventet, og hvor bade arsa-
gen og virkningen indfinder sig inden for et meget kort tidsrum.

Der skal veere arsagssammenhaeng mellem ulykkestilfeeldet* og selve ska-
den. Ved vurderingen laegges blandt andet vaegt pa, om haendelsen i sig selv
er i stand til at forarsage personskaden.

Daekker ikke

A. Ulykkestilfselde*, der skyldes sygdom* eller lidelse

B. Ulykkestilfaelde*, hvor hovedarsagen er bestaende/latente* sygdomme*
eller sygdomsanlaeg*

C. Forveerring af ulykkestilfeeldets* fglger, der skyldes en tilstedevaerende
eller tilfeeldig tilstédende sygdom*

D. Forudbestaende mén*, sygdom eller lidelser, herunder medfgdte lidelser,
samt eventuelt forveerring af disse. Dette gaelder ogsa ved skade pa parrede
organer som f.eks. gjne, grer, nyrer eller lunger mv. Et bestaende mén* pa
et parret organ kan derfor ikke bevirke, at méngraden* fastsaettes hgjere,
end hvis et sadant mén* ikke havde veeret til stede

E. Overbelastning af andre legemsdele* end dem, der er beskadiget ved
ulykke*, og som medfgrer mén*

F. Skader sket som fglge af nedslidning eller overbelastning

G. Folger af laegelig behandling eller fysioterapi/kiropraktorbehandling eller
lignende, medmindre behandlingen er ngdvendiggjort af et ulykkestilfalde*,
der er omfattet af forsikringen

H. Smitte med vira (virus, bakterier og andre mikroorganismer eller lignen-
de)

I. Méngrad* pa under 5 %.
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Naevnet udtaler:

Klageren — som er fgdt i 1980'erne — anmeldte den 9/7 2020, at hun den 11/8 2019 fik et
vrid/smaeld i ryggen i forbindelse med styrketraening. Hun fik efterfglgende konstateret en dis-
kusprolaps i leenden (L5-S1) og blev opereret den 15/8 2019, hvor hun fik en nerveskade (pati-
entskade). Arbejdsmarkedets Erhvervssikring vurderede den 23/3 2022, at handelsen den 11/8
2019 havde medfgrt et varigt mén pa mindre end 5 % pa grund af manglende arsagssammen-

hang. Selskabet har afvist daekning.

Klageren gnsker, at selskabet skal anerkende, at der er tale om en ulykke bade den 11/8 2019
og den 15/8 2019. Klageren gnsker erstatning for hendes gener efter disse haendelser. Hun har
anfgrt, at diskusprolapsen skyldtes den anmeldte haendelse og ikke forudbestaende sygdom.
Skaden har ikke sammenhaeng med hendes gener i hgjre side (piriformis), og hun har ikke haft
gener i venstre ben forud for ulykken. Klageren har anfgrt, at 'f@rste henvendelse til egen prak-
tiserende laege var pa grund af punkter i gluteus (piriformissyndrom) i hgjre balle den 23. april
2019. Jeg bliver henvist til fysioterapi og kiropraktor behandling. Egen leege har ved fejl noteret
at min henvendelse drejede sig om smerter ned i venstre ben'. Klageren har anfgrt, at der var
fejl i de leegelige akter, da Arbejdsmarkedets Erhvervssikring vurderede sagen. Egen lage har
efterfglgende rettet fejlene i journalen. Der bgr derfor foretages en ny vurdering ved Arbejds-

markedets Erhvervssikring.

Selskabet har anfgrt, at den anmeldte haendelse ikke kan betragtes som en ulykke i forsikrings-
maessig forstand, men naermere er en overbelastning. Selskabet har anfgrt, at klageren havde
en forud bestaende rygproblematik.

Selskabet har anfgrt, at, at laegens rettelse af journalen 4 ar efter haendelsen ikke kan tillaegges
betydning. Selskabet har anfgrt, at fglger efter laegelig behandling kun daekkes, hvis behandlin-

gen er ngdvendiggjort af et ulykkestilfaelde, der er omfattet af forsikringen.
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Det fremgar af journal af 23/4 2019 fra egen laege, at klageren havde "Piriformissyndrom. Sub.:

der er smerter ned i v ben tydende pa piriformissyndrom der gives henvisning til fys"

Det fremgar af journal af 14/6 2019 fra egen laege, at klageren fortsat havde "gmhed i hg side
af baknet/laend/balle, straler ned i hg ben pa ydersiden. Kom efter et tungt lgft hvor hun kom

til at dreje sig lidt."

Det fremgar af journal af 19/6 2019 fra egen laege, at klageren "oplever forvarring i laen-
desmerter efter kiropraktor. Kiropraktor mener hun skal videre laver henvisning til rygcentret i

... mhp vurdering"

Det fremgar af epikrise af 27/6 2019 fra kiropraktor, at "Ud fra anamnese og objektiv undersg-
gelse vurderes der tale om en nerverodsirritation af hgjre L4/LS udlgst af et tungt lgft for ca. 2

maneder siden evt. forarsaget af en diskusprolaps."

Det fremgar af journal af 12/8 2019 fra egen laege, at klageren var "l forlgb pa ... rygcenter
grundet smerter i hg side af laend, balle og ned i ben. Har haft god effekt af traening. Nu de sid-
ste dage pludselig smerter og fgleforstyrrelse i det andet ben (ve), oplever styrringsbesveer,

ondt i balle og ve ben nar hun sidder ned."

Det fremgar af journal af 14/8 2019, at klageren er "Henvist fra ... RC grundet nedsat kraft i ve.
UE sv.t. dorsal flexion i ankelled og 1. td. MR er beskrevet med fri prolaps L5/S1 ve. side med
pavirkning af L5 roden. Pt fortaeller at hun igennem de seneste mdr. har vaeret i kontrolforlgb i
... mhp. kons. behandling af lumbal prolaps. Dette er gaet godt ind til i lerdag hvor pt fik snur-
rende fornemmelse i ryggen og smerter lateralt i ve. ben.

Desuden kraftnedsvaettelse i ve ankel v. dorsalflexion ... Symptomer siden d. 10/8 der er uzen-

drede... Pt indleegges mhp. operation i morgen."
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Det fremgar af skadesanmeldelse af 9/7 2020, at klageren "var til fgdselsdag og syntes at der
var noget med mit ben. Der var uro i benet. Dagen efter lagde jeg maerke til at jeg ikke kan lgfte
foden. Mandag ringer jeg til laegen og bliver set af egen praktiserende lzege samme dag. Bliver
henvist til rygkirurgisk klinik i ... og bliver set af dem onsdag, der bliver lavet mr scanning med
det samme. Bliver sendt hjem men samme dag om eftermiddagen bliver jeg indkald til ... og
indlagt, blev opereret torsdag eftermiddag. Jeg har treenet meget styrketraening op til, skulle
traenes op til en konkurrence. Har lgftet tungt og kunne maerke det i ryggen. Jeg har ikke kunne
treene efterfglgende. Opererende laege har skaret nerver over, jeg har fgleforstyrelse i venstre
ben. Vrider meget om pa foden og nu er det gaet ud over mit knze. Jeg skal ses af en ortopaedki-
rurg grundet mistanke om skade pa knaeet grundet vrid pa foden. Jeg halter og mangler vippe-

funktionen i min fod."

Det fremgar af klagerens e-mail af 10/7 2020, at klageren "er i gang med at udfgrer en gvelse
'kaldes degdlgft'. Stangen Igftes forsigtigt med vaegtskiver pa op til hofter og derefter forsigtig
legges stangen tilbage pa gulvet. Denne gvelse skal udfgres 4 gange. Jeg lgfter stangen med
vaegtskiver op til mine hofter den ene gang. Idet jeg holder stangen op til mine hofter, siger min
veninde noget forstyrrende til mig. Jeg vender mit hoved til venstre side, min veninde sta pa
min venstre side, og idet jeg vender hovedet om, drejer jeg lidt i overkroppen og laver en lille
vrid i ryggen. jeg maerker gjeblikkeligt et smaeld i ryggen/leenden. jeg slipper stangen ud af mine
hander sa det hele falder ned pa gulvet og larmer. Jeg stopper min traening med det samme for

det gjorde ondt."

Det fremgar af Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings udtalelse af 23/3 2022, at det ikke er "sand-
synliggjort, at de ovenfor anfgrte gener skyldes den anmeldte haendelse den 11. august 2019.
Vi har i den forbindelse lagt vaegt pa, at der i de laegelige akter ikke er naevnt et traume, som
kan forklare de aktuelle gener.

Den anmeldte haendelse ses fgrst delvist beskrevet i skadeanmeldelse til forsikringsselskabet
den 9. juli 2020, cirka 11 maneder efter den anmeldte handelse. Dette pa trods af flere laege-

kontakter i den mellemliggende periode med angivelse af gener fra laenderyggen, venstre ben
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og fod. Vi har desuden noteret os, at der er beskrevet forudbestaende ryglidelse ... Vi vurderer
derfor, at haendelsen den 11. august 2019 har medfgrt et varigt mén pa mindre end 5 procent

pa grund af manglende arsagssammenhang."

Det fremgar af journal af 22/4 2022 fra kiropraktor, at "Jeg tilser [klageren] fgrste gang 6 okto-
ber 2021 og konklusion fra mit US notat var: ... Vi vurderer udstraling til hg. ben vurderes mu-
skulzaert pba. glut med. trigger punkt og ingen neurologiske fund, mens leenderygsmerterne og
forveerring af venstre UE-symptomer maske kan skyldes yderligere eller ny nerverodspavirk-
ning... Jeg giver dd svar pa MR-skanning: Nytilkommet venstresidig prolaps L5-S1... [Klagerens]
venstresidige iskias symptomer opstaet ifm tungt Igfte kan ikke tilskrives trigger punkter i glu-

teus (eller piriformis) pa hgjre side."

Det fremgar af journal af 3/1 2023 fra egen laege, at "tilbage i april 2019 henvender [klageren]
sig med smerter i hg balle, henvises til fys, det er hg side hun har ondt i og henvises til fys, far
behandling pa hgjre side, hvor hun har ondt. | journal notat star der ved side, fys ggr opmaerk-
som pa denne fejl, men hun ggr ikke mere ud af det, far beh pa hgjre side, ses af ut i juni 2019,
hvor der er opf pa de hgjre sidige smerter. 10. august laver hun lgft, far ve drop fod og bliver

indstillet til operation da man finder ve side af diskuprolaps. Fik et smeld i ryggen ved Igft."

Det fremgar af journal af 25/4 2023 fra egen laege: "Tillaeg til journalnotat fra 12/8-2019: Pati-
enten ses pa en akuttid grundet nyopstaet dropfod. Der er i journalen ikke redegjort for at hun
dagen forinden havde lavet et tungt Igft med en veegtstang og meerkede et smald hen over
ryggen, som gav hende en fornemmelse af uro i hgjre ben. Da hun blev set dagen efter altsa
den 12/8-19 blev der pavist dropfod og hun blev derfor hurtigt sendt videre i systemet til ryg-
centret.

Grunden til at det ikke er beskrevet yderligere i journalen er at det var en kort akuttid, og at det
hurtigt blev vurderet at hun skulle henvises akut videre i systemet grundet nyopstaet hgjresidig

dropfod."
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Det fremgar af journal af 7/8 2023, at "Ovenstdende patient er forsggt telefonisk kontaktet
mhp. opfglgende samtale efter brev til undertegnede. Som det fremgar af brevet, er patienten i
gang med forsikringssag, og i den forbindelse haefter man sig ved at der ikke fremgar af journa-
len at patienten skade opstaet i relation til treening i fitnesscenter. Jeg gennemlaser notaterne
og kan ganske rigtigt ikke se at der pa noget tidspunkt er skrevet fra [hospital] at symptomerne
kommer umiddelbart efter treening i fitnesscenter, dog kan huske fra patientcasen at patienten
treenede rigtig meget op til en ... konkurrence og at symptomerne kom i relation til traening.
Dog ligger casen efterhanden tid tilbage sa de 100 % omstaendigheder omkring traening og op-
stden af symptomer kan jeg desvaerre ikke huske. Det fremgar dog af notat fra rygcenter ... at

symptomerne opstar 4 dage fgr konsultationen."

Det fremgar af forsikringsbetingelserne, at forsikringen daekker ulykkestilfaelde. Ved et ulykkes-
tilfelde forstas en personskade, som er forarsaget af en pludselig heendelse. Ved pludselig
handelse forstas en haendelse, der sker uventet, og hvor bade arsagen og virkningen indfinder
sig inden for et meget kort tidsrum. Der skal veere arsagssammenhang mellem ulykkestilfeeldet
og selve skaden. Ved vurderingen laegges blandt andet vaegt pa, om handelsen i sig selv er i
stand til at forarsage personskaden. Forsikringen daekker ikke forvaerring af ulykkestilfaeldets
folger, der skyldes en tilstedevaerende eller tilfaeldig tilstsdende sygdom. Forsikringen daekker
heller ikke fglger af laegelig behandling, medmindre behandlingen er ngdvendiggjort af et ulyk-

kestilfeelde, der er omfattet af forsikringen.

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

bevise rigtigheden og stgrrelsen af sit krav.

Efter en gennemgang af sagen finder naevnet, at der ikke er grundlag for at paleegge selskabet
at indhente en fornyet vurdering fra Arbejdsmarkedets Erhvervssikring. Neevnet finder, at kla-
geren ikke har bevist, at hendes diskusprolaps (L5/S1) pa venstre side er en fglge af et daek-

ningsberettigende ulykkestilfaelde. Naevnet kan herefter ikke kritisere selskabets afggrelse.
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Naevnet har blandt andet lagt vaegt pa, at der i den tidsnzere laegelige journal ikke fremgar op-
lysninger om, at klageren beskadigede sin ryg ved et lgft i forbindelse med styrketraening. Af
notat af 12/8 2019 fra egen laege fremgar det, at klageren var "l forlgb pa ... rygcenter grundet
smerter i hg side af laend, balle og ned i ben. Har haft god effekt af treening. Nu de sidste dage
pludselig smerter og fgleforstyrrelse i det andet ben (ve)". Det fremgar af notat af 14/8 2019 fra
Neurokirurgisk Ambulatorium, at klageren "fortzeller at hun igennem de seneste mdr. har vaeret
i kontrolforlgb i ... mhp. kons. behandling af lumbal prolaps. Dette er gaet godt indtil i Igrdags

[10/8 2019] hvor [hun] fik snurrende fornemmelse i ryggen og smerter lateralt i ve. ben."

Naevnet har ogsa lagt vaegt pa, at den anmeldte haendelse fgrst er naevnt i klagerens e-mail af

10/7 2020 til selskabet, hvor klageren uddyber handelsesforlgbet.

Nzevnet har videre lagt veegt p3, at klagerens laeges notater af 3/1 2023 og 25/4 2023 — hvor det
fremgar, at den dropfod, som klageren henvendte sig med den 12/8 2019, var udlgst af et tungt
lgft med en vaegtstang den 11/8 2019 — ikke kan tilleegges afggrende vaegt, idet notaterne er
udfaerdiget ca. 3% ar efter de oprindelige konsultationer. Leegens fejlnotering — at henvendel-
sen i april 2019 drejede sig om venstre side — er ikke af en sadan karakter, at naavnet har grund-
lag for at antage, at Arbejdsmarkedet Erhvervssikring vil na til en anden vurdering. Naevnet be-
maerker, at Arbejdsmarkedet Erhvervssikrings hovedbegrundelse i udtalelsen af 23/3 2022 var,
at der i de leegelige akter ikke er naevnt et traume, som kan forklare de aktuelle gener, og at
den anmeldte haendelse fgrst ses delvist beskrevet i skadeanmeldelse til forsikringsselskabet

den 9/7 2020.

Idet klageren ikke har bevist, at operationen af diskusprolapsen den 15/8 2019 var ngdvendig-
gjort af en daekningsberettiget ulykke, skal selskabet ikke yde daekning for patientskadens fgl-

ger.
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Naevnet har lagt veegt pa, at det fremgar af forsikringsbetingelsernes punkt 6.2.G, at forsikrin-
gen ikke daekker fglger af laegelig behandling, som ikke er ngdvendiggjort af et ulykkestilfeelde,
der er omfattet af forsikringen.

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

Som fglge heraf

bestemmes:

Klageren far ikke medhold.

Jens Kruse Mikkelsen

formand



