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mod

Forsikrini A/S

Sagens baggrund og parternes pastande

Denne sag angér fastszttelsen af sagsegeren, Mirian_er-

hvervsevne tab som fglge af en ulykke den 29. august 2008.

Sagsegeren, Mirian astand er, at sagsagte,-
éForsikring A/S, til Mirian skal betale 588.552,54

kr. med tilleg af procesrente fra den 22. december 2015, subsidizrt betaling
af et mindre belgb efter rettens skon.

Sagsegte, Forsikring A/S' pastand er frifindelse.
p

Oplysningerne i sagen

Mirian_har gennem sit arbejdsliv haft forskellig beskefti-

gelse bl.a. som syerske og kontorassistent. Hun har i en periode varet hjem-
megéende og har passet sin syge mand. Efter denne periode begyndte hun i
2004 at arbejde som vikar i hjemmeplejen. I 2007 pabegyndte hun en uddan-
nelse til social- og sundhedshj&lper, som hun afsluttede i februar 2008 med
et meget fint resultat. Det var hendes hensigt at fortsztte uddannelsen til so-
cial- og sundhedshjelper i efteraret 2008 efter at have overstaet en operation
af en gammel knaskade.

Mirian—var den 29. august 2008 involveret i et trafiku-

held, hvor hendes bil ved en rundkersel blev pakert bagfra af en anden bil.

Af Skadestuejournal fra dagen fremgér det, at Mirian_

blev bragt til skadestuen i Aabenraa med smerter i nakken og i hgjre knz,
hvor hun var blevet knzopereret. Ved undersggelse af halsrygsajlen blev der

STDOG61$46-501-STO1-K 194-T3-L01-M00-D3 1




Side 2/17

fundet direkte og indirekte emhed svarende til C3-C4. Der blev foretaget
CT-skanning og ikke fundet tegn pa fraktur eller luksation.

Mirian—var netop pabegyndt den videre uddannelse til

social- og sundhedsassistent og fortsatte denne efter uheldet.

Den 10. september 2008 henviste Mirian (|G =g hende til

fysioterapi pa grund af smerter i nakke/skuldre. Her var hun i behandling i
perioden 15. september 2008 til 2. februar 2009. P4 fysioterapeutens anbefa-
ling blev Mirian_MR scannet. P4 scanningen foretaget
den 18. november 2008 blev der konstateret bredbaset median discusprolaps
uden sikker rodpavirkning pa C5/6.

Den 28. april 2009 henvendte Mirian sig til egen lege.
Det fremgar af leegens notat, at Mirian havde faet meget
lempelige arbejdsforhold, men dog ogsa havde haft et uheld med skulderen.
Hun blev henvist til fysioterapeut pa ny.

Det fremgar af et brev fra Haderslev kommune dateret den 28. august 2014,
at det i forbindelse med Mirian praktik under hendes
uddannelse i perioden 23. marts 2009 til 16. august 2009 blev tilrettelagt, at
hun skulle skanes og ikke have tungere borgere eller rengoring.

Den 13. august 2009 blev Mirian undersggt pa Privat-
hospitalet Mglholm. Det fremgar, at Mirian var om i he-
le venstre skulderomride bade pé for- og bagsiden. Det blev vurderet, at der
var tale om smerter, der kom fra nakken, idet de var for diffuse, voldsomme

og superficielle til at skyldes en egentlig skulderskade. Der blev foretaget en
MR scanning, der viste, at skulderen var normal.

Den 17. august 2009 blev Mirian — undersggt pa
arbejdsmedicinsk klinik. Det fremgér af undersogelse at Mirianﬂ
—i mange ar havde haft smerter omkring begge hofter og problemer
med hgjre knz efter et traume mod dette under fodboldspil i 1984, men
ingen symptomer fra nakke- skulderdg eller skulder/arme bortset fra
belastningsrelateret teethedsfornemmelse i nakken, der forsvandt efter opher
med kontorarbejde i 2002. Mirian (| NI havde de sidste 2-3
maneder haft tendens til belastningsrelaterede lendesmerter, hvilke
provokeredes af foroverbgjet arbejdsstilling, idet Mirian

ikke kunne ga i hugsiddende stilling ved plejearbejde pa grund af knaskade.
Der var ingen mistanke om en arbejdsbetinget komponent i Mirian
-lidelser, men det blev skennet, at det kunne vare nedvendigt med
en forlenget praktikperiode pa nedsat tid, og formentlig behov for varigt
skénebehov, der udelukkede tungere plejeopgaver.

Den 2. oktober 2009 blev Mirian—undersagt af specialla-

ge i neurologi, Michael Binzer. Af hans erklering fremgar:

STDO61446-501-8T01-K 194-T3-L01-MOOAD3 |



ver s omer;

1) konstant hovedpine som hun feler kommer fra nakken. Hovedpinen er mest
udtalt pa venstre side.

2) konstante nakkesmerter med udstraling ud i venstre skulder og ned i venstre
overekstremitet ned i de 4 ulnare fingre. Hun er udtalt stiv om morgenen,
hvilket letter lidt op af dagen. Der opleves kraftnedsattelse i venstre arm, og
der er forvaerring af generne ved fysisk aktivitet og enhver brug af venstre arm
ogsa ved statiske belastninger.

3) der angives en forvarring af de smerter, hun havde i hgjre knz inden
skaden, og knzet haver tit op. Ingen lasninger.

4y spvnforstyrrelser. Skadelidte har svart ved at finde ro nattetid pd grund af
nakkegenerne. Udtalt treethed i dagligdagen.

5) intermitterende svimmelhed specielt ved bevagelser af hovedet, szrligt hvis
hun kigger til siden.

6) konstant ubehagelig hylelyd i venstre ore.

7) koncentrationsproblemer og hukommelsesvanskeligheder. Skadelidte har
svaert ved at indlere nyt stof, hvilket er et problem i forbindelse med hendes
igangverende uddannelse. Hun bliver meget hurtig trat.

Konsekvenser af ovenn@vnte symptomer:

1) da aktuel skade skete, var skadelidte netop startet pd en uddannelse til
social-og sundhedsassistent. Efter uheldet har hun ganske vist kun haft
sygedage, men der er udvist massive skanehensyn i forbindelse med hendes
praktikplacereringer, hvor hun blandt andet har haft flere fridage som
studiedage, og hun er fuldstendig blevet fritaget for alt plejearbejde og har
haft rene assistentopgaver. I de teoretiske placeringer har hun varet i stand til
at folge fint med de forste par timer, men op at dagen bliver hun meget traet
og har svert ved at folge med og har svaert ved at indlzre nyt stof. Hun haber
pd at kunne ferdiggere uddannelsen i april méned 2010 og satser derefter pa
at kunne fa et deltidsarbejde indenfor psykiatrien, da hun ikke mener, hun vil
vare i stand til at holde til fuldtidsarbejde. Hun ville ellers gerne have last
videre til sygeplejerske, hvilket ikke er muligt p4 grund af de nuvarende
symptomer.

2) hun bruger stort set al sin energi pa sin nuvarende uddannelse og har ingen
overskud overhovedet i dagligdagen. Zgtefellen stir for al rengering,
madlavning med mere. Skadelidte har mattet opgive at spille golf, og hun har
tidligere haft meget frivilligt arbejde i Vojens skajtehal, hvilket hun har méttet
ophere med. Der er skaret vaesentligt ned pa sociale aktiviteter.

Hun har svaert ved at tumle med sine begrnebgrn, og hun klarer kun kortere
bilture.

Aktuel uheld har séledes resulteret i en halsrygsdistorsion. Der er sequelae
herefter i form af kroniske myofascielle smerter cervikobrachialt samt
hovedpine af afspendingstype. Der er endvidere smerter og
bevageindskrenkning i venstre skulder samt en forvarring af de tidligere
smerter i hegjre knaz. Herudover er der bade autonome og kognitive
symptomer. Som felge af symptomerne foreligger der et klart reduceret
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funktionsniveau, som har resulteret i begraensninger bdde arbejdsmassigt
samt i dagligdag og fritid. Saledes har skadelidte udelukkende med baggrund i
de ovenanferte skanehensyn samt en jernhard vilje varet i stand til at
fortsette med sin igangvarende uddannelse. Det forventes, at hun vil vare i
stand til at ferdiggere uddannelsen, men det er pd nuvarende tidspunkt
uafklaret, i hvilket omfang hun herefter evt. vil vare i stand til at tilknyttes
arbejdsmarkedet, og der vil under alle omstendigheder vare massive
skanehensyn bade med hensyn til nakken og venstre arm samt det hojre knz.
De nuvarende symptomer har ikke @®ndret sig — vasentligt gennem laengere
tid, og snarere er der sket en forvarring, nar det gelder generne fra venstre
arm. Det er sandsynligt, at der vil ske en stabilisering af symptomerne
fremover og pa lengere sigt muligvis en let remission. Der er ikke fundet
indikation for yderligere diagnostiske eller terapeutiske tiltag, og aktuelle
forsikringssag ber kunne afgeres.

"

Den 21. april 2010 blev Mirian—f&rdig som social- og

sundhedsassistent med et fint resultat.

Efter endt uddannelse blev Mirian—sygemeldt, hvorefter

hun begyndte i et afklaringsforieb ved jobcenteret i Haderslev kommune.

Den 19. februar 2011 blev der udarbejdet en ny erklering af speciallege i
neurologi, Michael Binzer. Her af fremgar:

| januar méaned 2011 er hun faldet og har stdet hejre kna, hvorefter
knagenerne er blusset op igen, og der er foretaget en MR-scanning af kneet i
sidste uge, og hun afventer svar og evt. behandling pd knzambulatoriet i
Aabenraa.

29.08.2008 var patienten involveret i et trafikuheld, hvor hun var farer af en
bil som blev pakert bagfra. Efterfelgende har hun haft konstant hovedpine,
konstante nakkesmerter med udstraling forst ud i venstre overekstremitet og
sidenhen ogsd ud i hejre overekstremitet. Der er endvidere tilkommet
leenderygsmerter, og hun har oplevet en forvaerring af smerterne i hojre kna.
Herudover har hun haft sevnforstyrrelser, trethed, intermitterende
svimmelhed, venstresidig tinnitus, hukommelsesproblemer og
koncentrationsvanskeligheder. Symptomerne forvarres ved selv yderst
beskedne bade statiske og fysiske belastninger. Pa trods af disse symptomer
og kun pa grund af stor motivation og stedighed fra patientens side og med
baggrund i massive skanehensyn pa praktikplaceringer, har patienten varet i

stand til at faerdiggere en igangvarende uddannelse til social- og
sundhedsassistent. Hun har dog veret fritaget for alle plejeopgaver og har
brugt fridage samt studiedage, og der har ogs& varet sygedage. Hun har i
denne uddannelsesperiode ikke haft overskud til noget som helst andet. Efter
afsluttet uddannelse har hun mattet langtidssygemeldes, og hun har oplevet en
forvaerring af symptomerne, da hun var tilknyttet “aktivering for syge”- Efter
hun er stoppet hermed, har tilstanden stabiliseret sig. Objektivt er der fundet
middelsvar palpationsemhed og sver bevageindskrankning cervikalt, og der

STDO61446-501-8T01-K 194-T3-LO1-MO0-ADI 1

Side 4/17



Side 5/17

er sver myofasciel emhed cervikalt og ogsd lavt lumbalt. Der er mere
moderat emhed hejt thorakalt. Der er svage kraftprastationer over samtlige
led svarende til begge overekstremiteter, og der er nedsat sensibilitet i hele
venstre arm.

Patienten har séledes svare sequelae efter en halsrygsdistorsion i form af
kroniske blandede myofascielle/neurogene smerter cervikobrachialt samt
hovedpine af spendingstype. Herudover er der ogsa autonome og kognitive
symptomer. Som felge af symptomerne foreligger der et klart reduceret
funktionsniveau. som har resulteret i begraeensninger bade arbejdsmassigt
samt i dagligdag og fritid. Der har varet store problemer i forbindelse med
tilknytning til “aktivering for syge”, hvor hun oplevede symptomforvarring pa
trods af, at hun ikke har vearet udsat for fysisk krevende arbejdsopgaver.

Hun vurderes at vare en meget positiv person, som tidligere har stillet store
krav til sig selv, og som nok er noget perfektionistisk i sin personlighed. Hun
er klar til at gore store anstrengelser for om muligt at bevare en kontakt til
arbejdsmarkedet. Hun oplever imidlertid meget klar forvarring af hendes
ovennzvnte symptomer i forbindelse med selv yderst beskedne fysiske og
statiske belastninger, og hun vil neeppe vere i stand til at varetage mere end f&
timers arbejde ugentligt selv med optimale skinehensyn. Patienten er uddannet
social- og sundhedsassistent og har interesse indenfor psykiatrien og ogsa
undervisning.

Det kan ikke helt udelukkes, at hun vil vere i stand til at varetage 15 timers
erhvervsarbejde indenfor f.eks. undervisning eller en beskyttet position
indenfor psykiatrien sifremt hun fritages for stress og enhver form for fysiske
belastninger. Der er séledes ikke noget i vejen for, at hun vil kunne forsege sig
med en relevant arbejdsprevning for at se, om der evt. kunne vare potentiale
til fleksjob med relevante sk&nehensyn.

Patienten har nu haft symptomer i 2 1/2 ar, og der er ikke udsigt til bedring.
Hun har gennemgdet relevant udredning og behandlinger, og der er ikke
indikation for yderligere hverken diagnostiske eller terapeutiske tiltag.
Tilstanden skennes stationar.

"

Den 15. februar 2012 afgav Arbejdsskadestyrelsen en vejledende udtalelse
om Mirian herhvervsevnetab. Tabet blev midlertidigt
vurderet til 25 procent. Af udtalelsen fremgér det:

"

Vi har lagt vagt pa sagens sociale og ekonomiske oplysninger,
herunder isar oplysninger fra:

- Mirian (D
- Haderslev Kommune.
- Skat.
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- samt sagens legelige oplysninger.

Erstatning for tab af erhvervsevne efter erstatningsansvarsloven skal
kompensere for den
vurdere, hvad Mirian

indtegtsnedgang som skyldes skadens folger. Vi skal
ville kunne tjene hvis skaden ikke var sket og
sammenholde det med Mirian indtegtsmuligheder med skaden.

Der ydes kun erstatning for tab af erhvervsevne, hvis indtegtstabet er 15
procent eller derover. Vi har ved vurderingen af erhvervsevnetabet lagt til
grund, at Mirian efter ulykken gennemforte uddannelsen til social-
og sundhedsassistent men med massive skanehensyn og uden egentlige
plejeopgaver.

Vi har endvidere lagt til grund, at hun efter endt uddannelse blev sygemeldt og
ikke siden har vaeret i stand til at genoptage arbejde indenfor sit fagomrade.

Det er vores vurdering, at sifremt Mirian-ikke havde vearet udsat for
aktuelle ulykke, ville hun havde fundet arbejde indenfor sit fagomrade som
social- og sundhedsassistent.

Endelig har vi lagt til grund, at Mirian-har veret gennem flere
erhvervsafklarende forleb, uden det er lykkedes at komme op pé fuld
arbejdstid, og at hun aktuelt er i et erhvervsafklarende forlab 14 timer om
ugen, hvor hun er beskaftiget med administrative arbejdsopgaver.

P& den baggrund vurderer vi, at Mirian-erhvervsmaessige situation
er uafklaret, og at det inden for den nermeste fremtid ikke er muligt varigt at
skenne over den fremtidige erhvervsmassige situation. Vi har derfor foretaget
en midlertidig vurdering af erhvervsevnetabet.

Vi har ved den midlertidige vurdering lagt vagt pd, at den fremtidige
jobsituation er usikker, da der fremover vil vare behov for skdnehensyn i
forhold til fysisk belastende arbejde, ligesom der i arbejdet skal vare
mulighed for vekslen mellem giende, stdende og siddende arbejde.

Vi skenner derfor, at Mirian-erhvervsevne, uanset de uafklarede
erhvervsmassige forhold, varigt er nedsat med ca. 1/4 svarende til
skensmaessigt 25 procent, idet der, uanset hvilket erhverv Mirian-vil
blive beskeftiget indenfor, vil vere behov for skanehensyn og nedsat
arbejdstid.

Vi har sédledes fastsat det varige erhvervsevnetab som folge af ulykken den
29.august 2008 midlertidigt til skensmaessigt 25 procent.

Det er ogs& her indgdet i vurderingen, at der er forudbestéende hgjresidige
knagener samt leendegener uden relation til aktuelle ulykke, som ogsd har
betydning for den fremtidige erhvervsmaessige situation.

"

Den 23. februar 2012 blev Mirian—visiteret til et flexjob.
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Den 7. maj 2014 afgav Arbejdsskadestyrelsen en vejledende udtalelse om Mi-
rian“endelige erhvervsevnetab. Tabet blev fortsat vurde-
ret til 25 procent. Af udtalelsen fremgér det:

Det fremgér af oplysningerne fra skattemyndighederne, at Mirian-
i perioden 2002 - 2009 har haft felgende indtegtsforhold

Len: Sociale ydelser:
2002: 36.846 kr. 120.387 kr. (A-kasse)
2003: 124.106 kr. 64.016 kr. (A-kasse)
2004: - 143.141 kr. (A-kasse)
2005: - 143.255 kr. (A-kasse)
2006: 176.547 kr. 35.116 kr. (A-kasse)
2007: 127.883 kr. -
2008: 111.312 kr. 37.994 kr. (dagpenge)
2009 206.222 kr, -

Begrundelse for erhvervsevnetab

Vi har lagt veegt pd sagens sociale og ekonomiske oplysninger, herunder isar
oplysninger fra:

- Haderslev Kommune;
- Mirian—uddannelsessted;
- Skattemyndighederne og ATP.

Vi har ved vurderingen at erhvervsevnetabet lagt til grund, at Mirian

har felger efter ulykken i form af hovedpine, smerter i
nakken med udstraling til venstre arm og fingre, nedsat kraft i venstre hand,
sovnbesver, svimmelhed, hukommelses- og koncentrationsbesvaer samt hurtig
udtretning.

Vi har ved vores vurdering lagt vaegt pa. at Mirian—eﬁer

ulykken har varet i stand til at gennemfere uddannelse til social- og
sundhedsassistent pa normale vilkdr med et godt resultat, dog med
skanehensyn over for visse fysisk belastende arbejdsopgaver.

Vi er opmarksomme pa, at Minen -& har oplevet en
forverring af sine helbredsmassige gener efter endt uddannelse i 2010. Vi
bemerker, at forvarringen sker lang tid efter ulykken, og at den

helbredsmassige forveerring efter vores legelige vurdering ma skyldes andre
forhold end skadens folger.

Vi har endvidere lagt vagt pd, at Mirian—har betydelige

konkurrerende helbredsmaessige problemer i form at knae- og lendegener, som
efter vores vurdering ogsd har betydning for det arbejdsmassige
funktionsniveau.
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Vi notere os, at Mirian—i en lengere arrekke forud for

aktuelle ulykke har haft en begrenset tilknytning til arbejdsmarkedet. Henset
hertil samt oplysningerne om konkurrerende helbredsmassige problemer er
det vores vurdering, at det er forbundet med en vis usikkerhed i hvilket
omfang Mirian h ville have haft tilknytning til
arbejdsmarkedet safremt aktuelle ulykke ikke var sket.

Vi har endelig lagt vagt pé resultaterne at afklaringsforlobene, der har vist et

vasentligt nedsat arbejdsmassigt funktionsniveau, og at Mirian
er bevilget fleksjob og aktuelt er ansat i fleksjob i 5 timer om ugen.

Det er efter gennemgang af sagen vores vurdering, at en betydelig del af det
samlede nedsatte arbejdsmassige funktionsniveau ma tilskrives andre forhold
end falgerne efter aktuelle ulykke.

Det er pa baggrund at ovenstdende vores vurdering, at alene en mindre del at
det samlede erhvervstab kan tilskrives ulykken den 29. august 2008.

Vi har pa denne baggrund fastsat erhvervsevnetabet som folge af ulykken til
skensmaessigt 25 procent.

Fra 1. januar 2014 blev Mirian-ansat i et microflexjob

med 5 timer om ugen

Der er givet aktindsigt i legekonsulentens vurdering i forbindelse med Ar-
bejdsskadestyrelsens behandling af sagen. Her af fremgar:

"10. DEC 2010 PSS. Ut 29/8 2008 nakkedistorsion. Skadestue; smerter i
nakken. Tidl. knzskade. Klager: hovedpine, nakkesmerter med udstréling til
ve. arm og hand, tinnitus, intermit. svimmelhed, konc. og
hukommelsesproblemer. Jeg ser ingen problemer med ASH. Mén 10%,
B.1.1.3"

Mirian—har herefter anmodet Arbejdsskadestyrelsen om

at revurdere sagen. Arbejdsskadestyrelsen har i udtalelse af 18. september
2015 fasthold vurderingen af et erhvervsevnetab pa 25 procent. Af afgerelsen
fremgar:

"

Erhvervsevnetabet er fortsat 25 procent

Vi har gennemgdet sagen pd ny med dine bemarkninger og de
erhvervsmassige og okonomiske oplysninger i sagen.

Vi har i vores tidligere vurdering lagt vagt pa, at Mirian—

efter ulykken har gennemfert uddannelse til social- og sundhedsassistent med
et godt resultat dog med behov for skdnehensyn overfor fysisk belastende
opgaver. Der har varet et lavt sygefravar under uddannelsen.
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Vi lagde endvidere vagt p4, at Mirian—har konkurrerende

helbredsmassige problemer i form af smerter i hgjre kne i omfang, s& man
legeligt har overvejet i is®tte en potese. Herudover har Mirianh
ﬂ ogsd  lendegener.  Konkurrerende  gener  medforer
funktionsbegraeensninger over for kna- og ryg- belastende arbejdsopgaver,
som der ofte vil vare tale om indenfor plejeomrddet. Skdnehensyn under
uddannelsen har séledes efter vores vurdering ikke alene varet betinget af
folgerne efter ulykken.

Vi lagde ogsd vagt pd, at Miriam -- blev sygemeldt

umiddelbar efter endt uddannelse. Vi vurderede pd denne baggrund, at der
métte vare sket en helbredsmassig forvarring sammenholdt med oplysninger
om et uddannelsesforlgb, som er forlebet godt, og hvor der fra
uddannelsesstedet ikke er oplysninger om betydelige funktionsbegraensninger
eller sygefravar. Der er ingen oplysninger om, at der har varet taget massive
skanehensyn under uddannelsesforlobet, men alene at Mirian

i praktikforlgb har veret fritaget for plejekravende patienter.

Vi lagde endvidere vagt pa resultaterne af afklaringsforlebene, hvor Mirian
har vist gode sociale- og faglige kompetencer, og hvor
Mirian i har kunnet kombinere og udnytte sine

kompetencer som uddannet kontor- og SOSU assistent.

De seneste afklaringsforleb som hjelpelerer og administrativ medarbejder har
vist, at Miriamﬁmed sine samlede gener er i stand til at
arbejde i cirka 15 timer om ugen svarende til et erhvervsevnetab pa lidt over
det halve.

Det er pa baggrund af oplysninger om uddannelsesforlebet efter ulykken og
de konkurrerende helbredsmassige problemer fra knz og laend samt resultatet
af afklaringsforlebene vores vurdering, at skadens folger i mindre grad har
varet medvirkende til den samlede funktionsnedsattelse.

Det er herefter fortsat vores vurdering, at erhvervsevnetabet som folge af
ulykken den 29. august 2008 kan fastsattes til skensmassigt 25 procent.

Vi fastholder derfor vores udtalelse af den 7. maj 2014.

Der er under sagen foretaget syn og sken ved Dancrash, der har udarbejdet
skonserkleringer af 24. maj 2016 og 13. juni 2016.

Forklaringer

Mirj_an—har forklaret, at hun oprindeligt havde et sabbat

ar efter skolen, hvor hun arbejdede som syerske. Hun var glad for at vare
der og blev 3 til 4 ar. Derefter arbejdede hun 2 til 3 dr som truckferer. Da
hendes mand var faerdig med sin uddannelse, begyndte hun at tage en HH og
en merkonomuddannelse. Hun blev ferdiguddannet i 1995 eller 1996. Hun
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arbejdede forst pa et ejendomsmaglerkontor. Hun skiftede hurtigt til konto-
rassistent og arbejdede pa et kvagavlerkontor til 2002, hvor der skulle ske
nedskaringer. Da der skulle fyres, enskede hun at blive fyret, fordi hendes
mand var ramt af en alvorlig ulykke, og det var svart at fa tingene til at hen-
ge sammen. Hun fik lov til at gd hjemme og passe sin mand i ca. 12 &r. He-
refter skulle hun aktiveres. Hun kom pa et kursus. Hun var herefter pa syge-
huset i et vikariat og der efter pd padagogseminariet, hvor hun arbejdede
med kontorarbejde. Hun fandt ud af, at hun var tret af tal. De mange hospi-
talsbeseg med manden gjorde, at hun syntes, at det ville vere spendende at
arbejde inden for det omrade. Gennem Hanna-ﬁk hun ufaglert arbe;j-
de hos hjemmeplejen. Hun fik tilbudt en fast aftensstilling samt vikaropgaver.
Efter anbefaling fra Hanna- besluttede hun sig for at tage en uddan-
nelse som social- og sundhedsassistent, selv om det ville betyde en periode
med lav elevlen. Hun ferdiggjorde forst social- og sundhedshjzlperuddannel-
sen. Hun ville straks fortsatte med assistentuddannelsen, men maétte vente
lidt p& grund af en knaoperation. Hun ved ikke, hvorfor hun skulle have haft
en begrenset tilknytning til arbejdsmarkedet. Hun har arbejdet i sin fritid fra
hun var 13 og har veeret pa arbejdsmarkedet fra hun var 17 ar.

Da ulykken skete den 29. august 2008, var hun lige gaet i gang med assisten-
tuddannelsen. Hun var pa vej mod en rundkersel. Der holdt en meget lille bil
lige foran hende med fire unge i. Hun kunne se en bil komme bag fra, og hun
kunne se, at chauffaren ikke kiggede. Hun kerte selv i en stor bil og ville ik-
ke risikere at ramme bilen med de unge, sa hun satte foden pa bremsen og
drejede hjulene. Hendes bil blev ramt af den bagfra kommende bil. Hun fik
den vildeste smerte gennem nakken. Hun var ferst sikker pa, at hun matte ha-
ve brakket nakken. Hun havde voldsomme smerter i nakken og den venstre
skulder. Hun kunne marke at hun blev treet. Hun havde lyst til at sove. Hun
bad om, at der blev ringet efter hjlp, og der kom en ambulance og kerte
hende pa sygehuset. Leegen sagde til hende, at der var ikke tvivl om, at hun
havde faet en rigtig slem piskesmealdsskade. P4 hendes bil var anhzngertrak-
ket blevet bgjet. Kofangeren havde faet et ordentlig slag, sd bakcensorerne
var skudt ud. Bagsmakken var skev i den ene side. Hun har siden fundet et
billede pa en gammel mobiltelefon, hvor man kan se, at modpartens bil havde
faet betydelige skader.

Ulykken skete op til en weekend. Hun husker ikke rigtig, hvad der skete de
naste 14 dage. Hun var hjemme om mandagen, og hun tog til preve pd sko-
len om tirsdagen. Hun var i et totalt smertehelvede. Hun stod op, gik i skolen
og gik hjem og i seng. Hun fortsatte sin uddannelse, fordi hun felte, at hun
var nadt til det. De havde mistet en stor indtzgt, da hendes mand var udsat
for en ulykke. Hun folte pa baggrund af meddelelsen fra skadestuen, at der
ikke var noget, og at hun bare métte tage sig sammen. Hun tillod ikke sig
selv at marke, hvordan hun havde det. Hun pressede sig selv til at fortsztte
det, fordi hun er steedig og pligtopfyldende. Hun har altid faet at vide, at man
fuldforer det, som man starter pid. Hun har faet meget stotte. Hun fik gen-
nemgéet tingene hver dag i en pause af en studickammerat, N(- Hendes
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mand accepteret, at hun ikke havde noget liv ud over at ga i skole.

Den forste praktik var inden for psykiatrien og var en fol-praktik, hvor man
har ikke rigtig har nogen ansvarsomrader. Der var ikke plejeopgaver. Man
har samtaler, samvar, giture mv. Eleverne matte ikke deltage, hvis der gik
en alarm. Som elev skulle man gé pa kontoret i den situation. Der var derfor
ikke fysiske opgaver ved den forste praktik. Det er nok pa grund af hendes
personlighed og erfaring, at praktikken gik s& godt. Opgaverne var helt na-
turlige for hende. Hun havde flere studietimer under praktikken, hvor hun
kunne treekke sig tilbage og lese pa ting. Hun fik tit nogle studietimer, s&
hun kunne komme igennem de lange dage. Nar hun har taget initativer, som
det er beskrevet, har hun maske arrangeret, at de kunne sidde og strikke.
Hun har veret med til at arrangere stormader med personalet. Som medear-
ranger har hun serget for, at der blev stillet stole frem og lavet kaffe.

Fra marts 2009 skulle hun i praktik i en udkerende plejegruppe indenfor
kommunen. Hun var ved at give op i forhold til uddannelsen. Hun talte med
sin leerer om det. Hun vidste, at hjemmeplejen ville blive hard. Lareren sag-
de, at hun ville prove at ringe til den elevansvarlige. Den elevansvarlige, Ulla

ringede og tilbed hende to steder, hvor der kunne tages hensyn til
hende. Hun fik praktik pa SI- som hun kendte fra tidligere og som
1a tet pa hendes hjem. Hun havde meget pedagogtid med beboerne. Hun
skulle hjelpe med morgenmad, insulin-givning og var hos terminale patien-
ter. De var meget sede til hjelpe hende. Hun fik ikke lov til at udfere tungere
loft. Det var lange dage for hende. Nar hun var fardig, havde hun ikke meget
mere at give af. Hun har alene deltaget i tung pleje i det omfang, hun kunne.
For hende kunne et loft pa 10 kg veere tungt. For andre er det maske 100 kg,
der er tung pleje, men hun har altid haft en kollega med, nér der var tung fy-
sisk pleje.

Nar der i udtalelsen fra praktikstedet star tungt”, sa handler det ikke ned-
vendigvis om fysisk tungt. Hun havde altid en kollega med, hvis en borger
skulle vendes eller lignede. Hun fik en god bedemmelse, fordi hun kunne det,
som hun skulle. Der var afstemt forventninger. Hun har levet op til kravene
til en assistent. Hun var ikke selv tilfreds med eksamensresultatet, for hun
vidste, hvad hun stod for. Hun har altid udfert sine opgaver til UG, sé selv
om det ser godt ud, s synes hun, at hun kunne have gjort det bedre. Hun fik
7 i naturfag, fordi det er et meget faktabaseret fag, og det havde hun svert
ved at huske. Der var mange andre fag, hvor hun kunne bruge sin almindelige
livserfaring.

Hun blev sygemeldt efter endt uddannelse. Hendes krop var totalt ferdig.
Hun kunne allerede ved de sidste eksamener marke, at hun ikke havde mere
at give af. Hun sov ikke om natten. Da hun fik eksamensbeviset, kunne hun
pludselig marke, at hendes krop var ferdig. Hun oplevede ikke nogen for-
varring. Hun oplevede, at hendes krop var trat. Det var den samme smerte,
hun havde haft hver dag 24 timer i degnet lige siden ulykken.
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Hun var igennem afklaringsforleb, og de vare rigtig hidrde. Man skulle have
12 timer om ugen pé det tidspunkt, ellers kunne man ikke fa flex-job. Hun
ville bare ikke hjem og ga. Hun mente, at hun havde noget, som hun kunne
bidrage med. Det hjalp hende igennem forlebende, at hun ikke havde noget
ansvar. Hun endte med at fa bevilliget et microflex-job 5 timer om ugen. Hun
er nu landet pé 6 timer om ugen. Det er der, hvor det fungere. Der far hun la-
vet det, som hun kan. Hun arbejder pa sygedagpengeafdelingen hos kommu-
nen.

Det er rigtigt, at hun har haft kna- og hoftegener gennem tiden. Det har al-
drig forhindret hende i at arbejde. Da hun var 4 dr, da havde hun knogle-
marvsbetendelse. Det har aldrig hemmet hende siden. Hun fik i 1983 en
handboldskade i knzet. Det blev opdaget for sent. Det har givet nogle opera-
tioner gennem arene, men hun har altid kunne arbejde pé trods af disse ting.
Hun har aldrig haft nakkesmerter tidligere. Hun har folt traethed ved konto-
rarbejde. Hun har aldrig haft landerygsmerter. Hun har altid veeret stolt af, at
hun kunne bruge sin leend. Nar hun er blevet trykket der, har hun &benbart
sagt av, men det ma vere, fordi hun har overanstrengt sig for at kompensere
for andre smerter.

Det uheld med skulderen, der er refereret til i papirerne, er, at hun pa et tids-
punkt sad og holdt en kollegas hoved stille efter en ulykke i en bil.

Hun er sikker p&, at hun ville have arbejdet pa traumeafdelingen pd Aabenraa
sygehus i dag, hvis ikke hun havde veret udsat for ulykken. Hun ville egent-
lig gerne have laest videre til sygeplejerske.

Hun kan slet ikke genkende beskrivelsen af hende, som den fremgér af Ar-
bejdsskadestyrelsens notat. Der er de samme gener hun har haft lige siden u-
lykken.

[ forhold til notatet i arbejdsmedicinsk kliniks udtalelse af 17. august 2009
om lend og knz, sa har hun ikke haft problemer med knzet i forhold til sit
arbejdet. Hun har brugt landen, nar andre er géet ned i knz. Det har ikke
normalt givet problemer. Det er maske rigtigt, at hun har haft lendesmerter,
som det er anfort i notatet, men det husker hun ikke i dag.

ﬂgrma-har forklaret, at hun siden 1999 har veret distriktsleder i et
hjemmeplejedistrikt. Marian har arbejdet hos hende ad flere omgange. De har
oprindeligt set hinanden i bylivet, men kender ikke hinanden privat. I 2006
segte Mirian en stilling som uuddannet aflgser. Mirian havde stort gd pa mod
og ingen begrensninger pa nogen mader. Der var ikke noget krav om skéne-
hensyn, og i s fald ville hun heller ikke varet kommet i betragtning som u-
faglart. Mirian havde ikke problemer med kna eller hofter, der kom til ud-
tryk pé arbejdet.
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Hun opfordrede Mirian til at tage en social- og sundhedshjzlper uddannelse,
da hun havde kvalifikationerne. P4 den méade ville hun kunne fa en fast stil-
ling. Under Mirians uddannelse skulle hun i praktik i tre mdneders hos hende
pa Skovsminde. De talte om, at Mirian ikke kunne lose opgaverne pa ordi-
nare vilkar. Bdde den elevansvarlige og hendes chef var inde over beslutnin-
gen om, at Mirian kunne komme pé praktik med skanehensyn. Der var tunge
komplekse borgere, hvor der blev lavet en del forflytninger. Det blev hun
skanet fra. Hun blev ogsa fritaget for rengering. Mirian fik misbrugshjem,
som hun kom hos. Hun havde opgaver som sarskift, insulin-givning og doku-
mentation. Hos misbrugere er der ofte brug for snak, og man skal serge for,
at de far det, som de skal have. De er som regel ikke plejekravende.

Hun s& Mirian dagligt i praktikperioden. Hun fulgte sammen med elevvejle-
deren med i, hvordan det gik. I forhold til hendes erfaringer med Mirian fra
tidligere var der sket en forandring. Hun sd en pige, der k&mpede en brav
kamp for at komme igennem. Mirian métte give det, hun havde. Mirian dgje-
de med smerter, hovedpine, ondt i nakken og i kroppen. Det gjorde det svaert
for hende. Der var ogsa en del l&sning. De talte om, at det var svart, og om
hvordan de kunne hjzlpe hende. I hendes verden blev praktikken ikke gen-
nemfort pd stort set normale vilkar. Hun har ikke siden ansat en pa de vilkér,
som Mirian var pé. Det er ikke sedvanligt, at man gor s meget for at hjelpe
nogen igennem uddannelsen. De gjorde det, fordi Mirian havde de sarlige
personlige kvalifikationer, der kunne anvendes inden for andre anszttelses-
omrader end hjemmeplejen, f.eks. inden for psykiatrien. Hun har sammen
med sin chef skrevet brevet i bilag 7 om Mirians skanehensyn. Hun ved ikke,
hvorfor det er dateret i 2014. Det ma vare skrevet inden praktikken. Hun
husker ikke, i hvilken sammenhang brevet er skrevet. Hun har selv varet
med til at skrive indholdet.

Hvis Mirian skulle klare arbejde, der var tungt fysisk, sd har det vaeret med
hjzlpemidler og med en kollega. Hun husker ikke, at Mariam havde fysisk
tungt arbejde. Hun husker det som om, at Mirian havde tunge psykiske bor-
ger. Det var meget misbrugsborgere, der var i det omrade, hvor Mirian kor-
te. I januar og februar 2012 var Mirian igen pa stedet i en arbejdsprevning.
Mirian ville det rigtig gerne. Det fungerede godt, med Mirian blev tret, ndr
de kom op af dagen. Hun ville gerne have ansat Mirian i flex-job, hvis hun
havde haft mulighed for det. Mirian ville lose opgaverne. Hun keempede, og
det kostede.

Det er ikke almindeligt, at de ansette folk med skanebehov, da det ger det
svart for de andre ansatte. Hun har ansat folk i flex-job. Det aftales skriftlig
med jobcenteret, hvad det er for nogle skanebehov, der er. Hun gér ud fra, at
der et eller andet sted ligger et brev, hvor Mirians skanebehov er nedfzldet.

Hun arbejder selv pa kontoret, s& hun har ikke fulgt Mirian ude pa hendes
opgaver, da hun var ansat som ufaglert. Hun har ikke personligt set Mirian
udfore sit arbejde, men det er der kollegaer, der har, ligesom borgerne har set
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det. Hun ville have hert, hvis Mirian ikke udferte sit arbejde.

| forbindelse med praktikken var hun heller ikke med Miriam rundt. Det var
Mirians elevvejleder, Ea-der var med rundt. Som regel kommer be-
demmelserne af praktikanterne forbi hende. Det har Mirians helt sikkert ogsa
veret. Hun skal se, om der er noget, som de skal vaere opmarksomme pa
fremadrettet.

Nar hun laser punkt 10 i praktikudtalen, sa opfatter hun det der star, som
om der blandt andet er tale om tunge borgere med funktionsnedsattelse. Det
er f.eks. nyudskrevne borgere. Alt kan vurderes som tungt, hvis ikke man
ved, hvordan man skal flyttet korrekt. Hun leser det som om, at Mirian har
matte tage hensyn til sin nakkeskade. Hun ved ikke, om Mirian har udfert
rengering.

Parternes synspunkter

&im—har gjort geldende, at der er érsaissammenhaeng

mellem ulykken den 29. august 2008 og Mirian fysiske
gener. Generne har varet tilstede siden ulykken, og der er legelige doku-
mentation for genernes karakter i form af flere speciallegeerklaringer. Det
bestrides, at der ved ulykken har varet tale om en lavenergikollision. Det er i
skenserklaringen antaget, at der ikke skete skade pa den pakerende bil. Det
er ikke korrekt. Der kan derfor ikke legges vegt pa skenserkleringen.

Ved vurderingen af erhvervsevnetabet kan det legges til grund, at Mirian
ﬂerhvewsevne ikke var nedsat for ulykken. Hun har haft
en fast og stabil tilknytning til arbejdsmarkedet. Hun er gaet fra at vaere fuldt
arbejdsdygtig til at kunne arbejde 5 timer om ugen med betydelige skdnehen-
syn. Det folger her af, at erhvervsevnetabet er nedsat med mere end 25%.
Der er et sikkert grundlag for at tilsidesatte Arbejdsskadestyrelsens vurde-
ring, idet Arbejdsskadestyrelsen har lagt afgorende vagt pa to forhold, som
ikke er korrekt. Dels at Mirian&har gennemfort en ud-
dannelse til social- og sundhedsassistent pa normale vilkar med et godt resul-
tat, dog med skdnehensyn overfor visse fysisk belastende opgaver. Der har
imidlertid varet tale om massive skane hensyn. Dels er der lagt vaegt pa, at
der har veret en begrenset tilknytning til arbejdsmarkedet. Det er heller ikke
korrekt. Mirian“har alene vearet fraverende fra arbejds-
markedet 1Y ar for at passe sin syge mand. Der er derfor grundlag for at til-
sidesaxtte Arbejdsskadestyrelsens vurdering og fastsatte erhvervsevnetabet til
50%. Endelig har Arbejdsskadestyrelsen anfert, at den helbredsmassige for-
verring, som Mirianﬂhar oplevet, efter en laegelig vurde-
ring skyldes andre forhold end skadens folger. Der er dog ikke ved den an-
den vurdering af Arbejdsskadestyrelsen anvendt en legekonsulent. Ved den
forste vurdering Arbejdsskadestyrelsen foretog, medvirkede der leegekonsu-

lent. En aktindsigt har vist, at leegekonsulenten til sagen har anfort: "Jeg ser
ingen problemer med AHS". Der ses saledes ikke at vare foretaget en lzge-
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lig vurdering som anfert af Arbejdsskadestyrelsen. P4 den baggrund har Miri-
an loftet bevisbyrden for, at Arbejdsskadestyrelsens vur-
dering er s& mangelfuld, at der er det fornedne sikre grundlag for at tilside-
satte den.

I forbindelse med fastsazttelse af Mirian—érslan, kan der
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ikke leegges vaegt pa aret umiddelbart forud for ulykken, i det Mirian-
ﬂhar vaeret under uddannelse. Arslonnen skal derfor i stedet

efter erstatningsansvarslovens § 7, stk. 2 fastszttes til rslonnen for en nyud-
dannet social- og sundhedsassistent, der pa ulykkestidspunktet var 253.866
kr.

orsikring har gjort gaeldende, at der ikke er grundlag for at til-
sidesaxtte Arbejdsskadestyrelsens vurdering af, at de gener som Mirian
-- har, der kan henferes til fardselsuheldet den 29. august
2008, ikke har medfert begrensninger i Mirian -ier-
hvervsevne, der kan fore til et storre erhvervsevnetab end de 25%, som hun
er blevet kompenseret for.

Det bestrides, at der skulle vare et sikkert grundlag for at tilsidesztte Ar-
bejdsskadestyrelsens vurdering. Det fremgar af de legelige akter, at Mirian
*har konkurrerende gener, der er opstaet bade for og ef-
ter uheldet. Den 19. november 2008 fik Mirian*konstate-
ret en diskusprolaps i niveau C5/6 med tilherende degenerative forandringer.
Dette er sjzldent uheldsrelateret, og der er ikke konstateret traumerelaterede
forandringer ved skadestueundersogelsen den 29. august 2008. Det fremgar
af egen lzges journal af 28. april 2009, at der har vearet et uheld med en
skulder. Det fremgar af Mirian_har hybermobile led. Der
har varet forudbestdende knaz- og hoftegener og en begyndende lenderygs-
roblematik. Endelig fremgar det af forlebet efter uheldet, at Mirian&
ikke har vaeret sa begrenset af sine gener i den forste tid ef-
ter uheldet, som hun er blevet senere. Hun har f.eks. gennemfort sin uddan-

nelse pa normeret tid med et serdeles godt resultat. Hun er sdledes forst ble-
vet sygemeldt i april 2010 efter endt uddannelse.

De forhold, som Mirian—har paberabt sig, er alle forhold
der er taget i betragtning forbindelse med Arbejdsskadestyrelsens vurdering
og revurdering efter anmodning fra MirianﬁDet er af Ar-
bejdsskadestyrelsen vurderet, at de konkurrerende lidelser fra kna og leende-
ryg utvivisomt ville fore til funktionsbegransninger ved arbejde inden for ple-
jeomradet, ligesom Mirianﬂtilknytning til arbejdsmarke-

det forud for uheldet er belyst gennem blandt andet oplysningerne om hendes
indtegtsforhold. Endelige er det ikke godtgjort, at Mirian_
.har métte keempe sig gennem sin uddannelse, ndr der henses til udtalel-

serne fra praktikstederne og det samlede resultat.

Safremt Arbejdsskadestyrelsens vurdering tilsidesattes, er det fremsatte er-
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statningskrav udokumenteret. Der er ikke grundlag for at fastsatte arslennen
anderledes end efter princippet i erstatningsansvarslovens § 7, stk. 1. At der
tidligere er anvendt en hgjere sats ved udbetaling af erstatning for er-
hvervsevnetab med 25%, er ikke en anerkendelse af, at denne hgjere sats vil
skulle anvendes ved et mer-krav.

Rettens begrundelse og afgerelse

Arbejdsskadestyrelsen har vurderet, at Mirian-har haft

konkurrerende helbredsgener i form af knz- og lendesmerter, hvilket har
stotte i de legelige akter. Arbejdsskadestyrelsens vurdering af, at Mirian
ﬂforud for ulykken har haft en begranset tilknytning til
arbejdsmarkedet, har stgtte i de indhentede lenoplysninger, der viser, at

Mirian—ikke har veret i fuldtidsbeskaftigelse i perioden
2002 til 2006. Det er tillige oplyst, at Mirianﬁen del af

2008 var sygemeldt pd grund af en knaoperation. Endelig har

Arbejdsskadestyrelsens vurdering af, at der ogsa i perioden efter ulykken er
sket en forvaerring af Mirian helbredstilstand, statte i det
beskrevne forlgb, hvorefter Mirian har gennemfort en

uddannelse til social- og sundhedsassistent pd normal tid, men med
skanehensyn. Hun har bade efter sit eksamensbevis og udtalelserne fra
praktikstederne gennemfort med et fint resultat. Hun er forst efter
uddannelsens afslutning i april 2010 blevet sygemeldt.

Der findes pa den baggrund ikke at vere det fornedne sikre grundlag for at
tilsidesztte Ankestyrelsens afgerelse om, at den del af Mirianh

gener, der kan henferes til ulykken den 29. august 2008, har
medfort et erhvervsevne tab pd 25 procent, idet hendes nedsatte
erhvervsevne til dels skyldes andre forhold end de gener, der er opstaet som
en folge af ulykken.

_Forsikring A/S frifindes derfor for den nedlagte pastand.

Mirian -- skal betale sagsomkostninger til _

Forsikring A/S med 75.000 kr. Der er tale om et passende beleb til dekning
af advokatudgifter. Der er lagt vagt pd sagsgenstandens sterrelse, sagens
omfang og udfald, og at sagsegte ikke er momsregistreret. Sagsegte ma ved
den endelige omkostningsfordeling mellem parterne atholde udgifterne til syn
og sken i sagen, idet resultatet ikke har haft betydning for sagens afgerelse.

Thi kendes for ret:

—Forsikring A/S frifindes.
Mirian -- skal betale sagsomkostninger til —

Forsikring A/S med 75.000 kr.
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Kristin Bergh
dommer

Udskriftens rigtighed bekraftes.
Retten i Senderborg, den 4. maj 2017.

Conny Borup, specialfuldmagtig
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