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har bemærkninger til sagen. 
 

Din afsked er begrundet i driftsforstyrrelser på arbejdsstedet afledt af 
sygefravær fra den 16.9.2014 med fultidsfravær i perioden 16.9.2014 - 
16.11.2014, delvist fravær i perioden 17.11.2014 - 10.3.2015 og senest 
fuldtidsfravær fra den 11.3.2015, endvidere usikkerheden omkring hvornår 
og hvorvidt du vil kunne genoptage din tjeneste fuldt ud. 

 
Ved seneste sygefraværssamtale af 20.5.2014 har du refereret fra dit 
seneste behandlingsforløb på smerteklinikken, hvor den lægelige 
konklusion er, at du skal påregne, at dine smerter er kroniske, og at du 
igennem det næste halve år skal igennem et forløb med afklaring af 
eventuelle muligheder for smertelindring .. 

 
Der har i dit sygeforløb været afholdt sygefraværssamtaler den 19.9.2014, 
28.9.2014, 16.2.2015, 12.3.2015, 17.3.2015, 30.4.2015 samt 20.5.2015. I 
tilknytning hertil er der indhentet mulighedserklæringer/lægeudtalelser 
den 22.9.2014, 19.12.2014, 13.3.2015 samt 10.4.2015. 

 
Der har endvidere været afholdt møder med fastholdelseskonsulent fra din 
bopælskommune. 

 
Vi har i forbindelse med fremsendelse af påtænkt afsked vedlagt kopi af 
referater fra sygefraværssamtaler, mulighedserklæringer/lægeudtalelser 
samt udtræk fra vores fraværsregister. 

 
henhold til overenskomsten for Lærere m.fl. indgået mellem KL og 
Lærernes Centralorganisation, fremgår det, at du har mulighed for at 
inddrage den faglige organisation Danmarks Lærerforening i sagen. 

 
Hvis du ønsker at inddrage den faglige organisation, kan du videresende 
eller udskrive et eksemplar af dette brev 

 
 

Arbejdsskadestyrelsen traf den 25. juni 2015 afgørelse om, at den anmeldte 
ulykke ikke var omfattet af loven (ekstrakten s. 253f): 

 
 

 
Afgørelser og beslutninger 

 
Den anmeldte ulykke den 2. september 2014 er ikke omfattet af loven. 
Det betyder, at du ikke har ret til erstatning eller andre ydelser efter loven. 

 
 

 
Kilder 
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- Anmeldelse fra forsikringsselskab modtaget den 12. januar 2015 
- Lægeerklæring I modtaget den 12. januar 2015 
- Epikrise jour. modtaget den 12. januar 2015 
- Spørgeskema fs modtaget den 12. januar 2015 
- Skema fs modtaget den 12. januar 2015 
- Lægejournal modtaget den 26. februar 2015 
- Spørgsmål om behandlingsudgift modtaget den 29. april 2015 

 
Afgørelse om afvisning 

 
Den anmeldte skade kan ikke anerkendes som en arbejdsskade. 
(Lov om arbejdsskadesikring § 6, stk. 1) 

 
Begrundelse 
Arbejdsskadestyrelsen kan anerkende en ulykke som en arbejdsskade, hvis ska- 
den er forårsaget af dit arbejde eller de forhold det foregår under. 

 
Din diskusprolaps i nakken er ikke en arbejdsskade. 

 
Vi har lagt vægt på, at i forbindelse med en idrætstime, var du og eleverne ude 
på skolens boldbane. En elev med en noget voldsom og fjollet kontaktform ville 
kramme/bumpe ind i dig for sjov og bumpede kraftigt ind i dig bagfra. Du så 
hende ikke komme og din nakke knækkede bagover, da du ikke var forberedt på 
det voldsomme skub. Du fik efterfølgende stærke smerter i hovedet, nakke og 
ryg. 

 
Vi har også lagt vægt på, at der i sagens lægelige akter er stillet diagnosen dis- 
kus/ ostefyt kompleks C5/C6 og C6/C7 på venstre side, degenerative forandrin- 
ger i form af Medie type 1. Ved MR- skanning af den 17. oktober 2014 fandtes og-
så regression af tidligere påvist diskusprolaps i nakken. 

 
Det er vores vurdering, at hændelsen ud fra en lægefaglig vurdering ikke er eg- 
net til at kunne give den anmeldte skade i en rask krop. Hændelsen har på grund 
af dine forudbestående gener i nakke kunnet medføre smerter hos dig, men dog 
ikke i et sådant omfang, at der er tale om en personskade i arbejdsskadelovens 
forstand. 

 
Vi har også lagt vægt på, at du allerede før hændelsen havde gener i form af cer- 
vikal diskusprolaps og degenerative forandringer, og at dine gener med overve- 
jende sandsynlighed må anses for at skyldes noget andet, end den anmeldte 
hændelse. 

 
Vi henviser til Ankestyrelsens principafgørelser 33-14 og 36-14, som beskriver 
praksis i sager som din. Af afgørelserne fremgår det, at der godt kan ske anerken-
delse, selvom der er beskrevet forudbestående gener, men at det kræver, at der 
har været tale om en hændelse, som er egnet til at medføre en personskade i 
lovens forstand. 
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Derfor anerkender vi ikke den anmeldte hændelse som en arbejdsskade. 
 

Sagen er ikke anerkendt, hvilket er en forudsætning for at kunne få tilkendt dæk-
ning af behandlingsudgifter. Derfor vil vi ikke selvstændigt tage stilling til dette 
spørgsmål. 

 
Lægekonsulent 
En af vores lægekonsulenter har deltaget i behandlingen af spørgsmålet om aner- 
kendelse. 

 
 

Der er under sagen sket dokumentation af udtalelse af 27. oktober 2015 fra R  
  (ekstrakten s. 265) samt erklæring af 30. december 2015 fra 

speciallæge i neurologi (ekstrakten s. 267) og neuropsykologisk undersøgelse af
10. maj 2016 (ekstrakten s. 271). 

 
Ankestyrelsen traf den 15. juli 2016 afgørelse. Ankestyrelsen stadfæstelse af Ar-
bejdsskadestyrelsens afgørelse (ekstrakten s. 285f): 

 
 

Ankestyrelsen har I møde truffet afgørelse om vi kan anerkende en arbejdsskade 
den 2. september 2014. 

 
Resultatet er 

 
Dine anmeldte symptomer fra nakken er ikke en arbejdsskade 

 
Det betyder, at du ikke har ret til erstatning eller andre ydelser efter arbejdsska- 
deloven. 
Vi er således kommet til samme resultat som Arbejdsskadestyrelsen. 

Der var enighed på mødet. 

 
 

Begrundelsen for afgørelsen 
 

Vi vurderer, at det ikke er tilstrækkeligt sandsynliggjort, at den hændelse som du 
var udsat for den 2. september 2014 har påført dig en personskade i arbejdsska- 
delovens forstand. VI finder heller ikke, at hændelsen har forværret en forudbe- 
stående tilstand i en grad, så dette kan anerkendes som arbejdsskade. 

 
Du har oplyst, at du var på fodboldbanen med nogle elever. En af dem løb ind i 
dig bagfra, hvorved du fik et vrid/knæk I nakken, som blev bøjet bagover. Denne 
oplysning fremgår af journal fra dit første lægebesøg efter hændelsen. 
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Forud for hændelsen havde du et langt forløb med nakkesmerter og operation 
for diskusprolaps frem til oktober 2013. 

 
Vi er opmærksomme på, at  senere har forklaret, at eleven ved 
hændelsen decideret hoppede op på ryggen af dig. Vi vurderer dog, at det ikke 
er afgørende for resultatet, hvilken hændelse du præcist var udsat for, fordi der 
ikke er bevis for en skade i forbindelse med hændelsen. Vi har derfor ikke taget 
nærmere stilling til dette spørgsmål. 

 
Vi vurderer, at dine nuværende gener i nakken ikke beviseligt stammer fra hæn- 
delsen i september 2014. 

 
Vi har lagt vægt på, at der ikke er påvist nogen objektive skader efter hændelsen. 
Der er foretaget mr-scanninger af din nakke i februar 2014 (før hændelsen) og i 
oktober 2014 (efter hændelsen). På scanningen efter hændelsen gøres ikke nogen 
nye objektive fund sammenlignet med den forudbestående tilstand. 

 
Det har været afgørende for vores resultat, at den genkomst af symptomer i nak-
ken som du har oplevet ikke efter en lægefaglig vurdering med overvejende 
sandsynlighed kan relateres til hændelsen. Du klager i perioden efter hændelsen 
over, at dine tidligere udstrålende smerter og føleforstyrrelser er vendt tilbage. 
Der er ikke tale om muskulær ømhed/smerter, men gener, som med overvejende 
sandsynlighed kan relateres til dine degenerative forandringer i nakken og ikke 
påvirkningen fra skoleeleven. Sammenholdt med resultatet af de to MR-scannin-
ger, som ikke viser nogen objektiv forværring af tilstanden i din nakke efter hæn-
delsen finder vi, at du ikke har løftet din bevisbyrde for, at hændelsen har med- 
ført skader I din nakke, som kan anerkendes som personskade i arbejdsskade- 
lovens forstand. 

 
Oplysningerne fremgår særligt af anmeldelsen og journal fra din læge for perio- 
derne før og efter hændelsen. 

 
Om reglerne 

 

En ulykke kan anerkendes efter arbejdsskadeloven, hvis den fysiske eller psyki- 
ske personskade er en følge af en hændelse eller en påvirkning, som sker pludse-
ligt eller inden for 5 dage. 

 
Hændelsen eller påvirkningen skal være egnet til at forårsage personskaden. Det 
betyder, at der skal være en biologisk naturlig og logisk forklaring på, at skaden 
er forårsaget af hændelsen eller påvirkningen. Det er derfor ikke tilstrækkeligt, at 
der alene er tidsmæssig sammenhæng mellem hændelsen og skaden. 

 
Tilskadekomne skal bevise, at der er sket en skade som følge af en hændelse eller 
påvirkning på arbejdet. 

 
Bemærkninger til klagen 
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Skademekanismen er i princippet egnet til at kunne påføre skaden men MR skan-
ning efter skaden viser intet nytilkommet skade i nakken i sammenlignng med 
tidligere MR. Desuden er SKL kendt med en lang anamnese i nakken med tidli- 
gere operation og forudgående symptomer. 
Derfor mener jeg ikke, at det er hændelsen der med mere end 50% sandsynlighed 
har påført skaden. 

 
 

Ankestyrelsen traf den 22. september 2017 ny afgørelse i sagen. Ankestyrelsen 
fastslog, at nakkegenerne ikke var en arbejdsskade (ekstrakten s. 303f): 

 
 

Afgørelse 
 

Vi har tidligere meddelt, at vi igen vil se på spørgsmålet om, hvorvidt der kan 
ske anerkendelse af en skade sket den 2. september 2014. Ankestyrelsen har nu 
truffet en ny afgørelse i din sag. 

 
Resultatet er: 

 
Dine nakkegener er ikke en arbejdsskade. 

 
Det betyder, at denne afgørelse erstatter vores afgørelse af 16. juli 2016. Vores tid- 
ligere afgørelse af 16. juli 2016 gælder således ikke mere. 

 
 

 
Beslutningen om genoptagelse 
Vi traf den 16. juli 2016 afgørelse om, at dine nakkegener ikke var en arbejdsska- 
de. 

 
Du har i brev af 28. juni 2017 anmodet om genoptagelse på ulovbestemt grund- 
lag. Anmodningen var blandt andet begrundet med, at du skulle betragtes som 
værende symptomfri på skadetidspunktet, fordi du siden 2012 ikke havde haft 
gener i nakken. Du vedlagde en journal fra fysioterapeut som dokumentation for, 
at du har pådraget dig en skade, der i sig selv er en personskade, som følge af 
den anmeldte hændelse. 

 
Vi har derfor genoptaget vores afgørelse af 16. juli 2016 på ulovbestemt grundlag, 
fordi vi ikke umiddelbart kunne afvise, at de nye oplysninger fra fysioterapeuten 
kunne have påvirket afgørelsens resultat, hvis de havde foreligget ved den oprin-
delige behandling af sagen. 

 
Om reglerne 

 
Vi genoptager på ulovbestemt grundlag, hvis 
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der kommer nye oplysninger af så væsentlig betydning, at der er en vis sandsyn-
lighed for, at sagen ville have fået et andet resultat, hvis myndigheden havde 
haft oplysningerne i forbindelse med den oprindelige afgørelse, eller 

 
der sker en væsentlig ændring med tilbagevirkende kraft af de retlige forhold, 
som den oprindelige afgørelse blev afgjort efter, eller 

 
myndigheden i forbindelse med en tidligere afgørelse har begået væsentlige 
sagsbehandlingsfejl 

 
Begrundelsen for afgørelsen 

 
Sådan vurderer vi sagen 

 
Vi vurderer, at det ikke er tilstrækkeligt sandsynliggjort, at den hændelse som du 
var udsat for den 2. september 2014 har påført dig en personskade i arbejdsska- 
delovens forstand. Vi vurderer også, at det ikke er godgjort, at hændelsen har 
forværret din forudbestående nakkelidelse i omfang, der i sig selv er en per- 
sonskade. 

 
Hvad er afgørelsen for resultatet 

 
Om hændelsen har du oplyst, at du i forbindelse med dit arbejde som lærer var 
på fodboldbanen med nogle elever. En af dem løb ind i dig bagfra, hvorved du 
fik et vrid/knæk i nakken. Din nakke blev ved hændelsen bøjet bagover. Denne 
oplysning fremgår af journal fra dit første lægebesøg efter hændelsen. 

 
 har senere forklaret, at eleven ved hændelsen direkte hoppede 

op på ryggen af dig. 
 

Vi vurderer, at det ikke er afgørende for resultatet, hvilken hændelse du præcist 
var udsat for, idet der efter en lægefaglig vurdering ikke er dokumenteret er mer-
skade som følge af hændelsen den 2. september 2014. 

 
Du blev i november 2011 opereret i nakken for en diskusprolaps. Det fremgår af 
journal fra egen læge, at du gennem flere år forud for operationen har haft nak- 
ke- og rygsmerter. 

 
Det fremgår af journal fra egen læge, at du henvendte dig henholdsvis den 26. fe-
bruar 2013, 15. april 2013 og 18. oktober 2013 på grund af klager fra nakke og ryg. 
Ved henvendelsen den 18. oktober 2013 fremgår, at din nakke og ryg var meget 
spændt efter genoptræning. Du fik en henvisning til fysioterapeut. 

 
Af journalnotat fra egen læge af 10. september 2014 fremgår, at du efter operatio-
nen i 2011 oplevede en bedring i smerterne, men at de efterfølgende blev værre 
igen. Der blev konstateret en re-prolaps som blev behandlet konservativt. Efter 
hændelsen den 2. september 2014 fik du konstateret et tilbagefald af smerter i 
nakken med spænding ud i 
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højre balde og lår. 
 

Vi lægger vægt på, at du forud for hændelsen den 2. september 2014 havde et 
langt forløb med nakkesmerter og operation for diskusprolaps frem til oktober 
2013. Journal fra egen læge dokumenterer en svingende grad af smerter i årene 
op til hændelsen. 

 
Vi finder på baggrund af ovenstående, at du ikke var symptomfri forud for hæn- 
delsen den 2. september 2014. Det ovenfor beskrevne symptombillede er efter en 
lægefaglig vurdering almindeligt forekommende med en nakkelidelse som din. 

 
Vi finder, at der ved hændelsen er sket en akut forværring af dine nakkesmerter, 
men at der ikke er tale om vedvarende smerter som efter en lægefaglig vurdering 
kan relateres til hændelsen. 

 
Vi lægger også vægt på, at der ikke er påvist nogen objektive skader efter hæn- 
delsen. Der er foretaget MR-scanninger af din nakke i februar 2014 (før hændel- 
sen) og i oktober 2014 (efter hændelsen). På scanningen efter hændelsen gøres ik-
ke nogen nye objektive fund sammenlignet med den forudbestående tilstand. 

 
Det har været afgørende for vores resultat, at den tilbagevenden af symptomer i 
nakken som du har oplevet ikke med overvejende sandsynlighed kan relateres til 
hændelsen. 

 
Du klager i perioden efter hændelsen over, at dine tidligere udstrålende smerter 
og føleforstyrrelser er vendt tilbage. Efter en lægefaglig vurdering, er symptom- 
billedet almindeligt forekommende for den forudbestående nakkelidelse som du 
har. Der var ved hændelsen tale om en akut smerteforværring, men ikke en kli- 
nisk forværring. De 
vedvarende nakkegener som du oplever, kan med overvejende sandsynlighed 
derfor relateres til dine degenerative forandringer i nakken og ikke hændelsen. 

 
Sammenholdt med resultatet af de to MR-scanninger, som ikke viser nogen ob- 
jektiv forværring af tilstanden i din nakke efter hændelsen finder vi, at du ikke 
har løftet din bevisbyrde for, at hændelsen har medført skader i din nakke, som 
kan anerkendes som personskade i arbejdsskadelovens forstand. 

 
Det følger af Ankestyrelsens praksis i principafgørelse 36-14, at forudbestående 
sygdomme ikke har betydning for spørgsmålet om anerkendelse. Tilskadekomne 
skal dog godtgøre, at der er tale om en forværring i et omfang, der i sig selv ud- 
gør en personskade. Hvis tilskadekomne har forudbestående gener, kan der op- 
stå akutte forværringer ved selv mind.re belastninger. Hændelsen kan således 
have været udløsende i forhold til en forbigående forværring i en allerede svæk- 
ket legemsdel, alene på grund af den forudbestående skade 

 
Vi vurderer samlet, at det ikke er godtgjort, at hændelsen den 2. september 2014 
har medført en forværring af dine forudbestående nakkegener i et omfang, som i 
sig selv udgør en personskade. Vi vurderer således, at dine gener efter hændel- 
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sen den 2. september 2014 stort set svarer til de gener, der er beskrevet forud for 
hændelsen. 

 
Oplysningerne fremgår særligt af anmeldelsen og journal fra din læge for perio- 
derne før og efter hændelsen. 

 
Mødebehandling 

 
Sagen er behandlet på møde. På mødet stemmer deltagerne om resultatet. Der er 
enighed om afgørelsen. 

 
 

 
Ankestyrelsens lægekonsulent har vejledt om de lægelige spørgsmål i sagen. 

 
Bemærkninger til klagen 

 
I klagen over Arbejdsmarkedets Erhvervssikrings afgørelse af 25. juni 2015 oply- 
ste  at eleven i virkeligheden hoppede op på ryggen af dig og ik-
ke bare løb ind i dig. Det er udfyldt forkert i anmeldelsen, fordi du på det tids- 
punkt var meget påvirket af smertestillende medicin. 
De oplyste også, at der godt kan anerkendes en forværring af forudbestående ge-
ner som arbejdsskade, og at man er uenig i Ankestyrelsens opfattelse af den hø- 
jesteretsdom, som ligger til grund for principafgørelserne 33-14 og 36-14. Der er 
senere indsendt en del af en allerede foreliggende MR-scanningsbeskrivelse og 
en del af en journal fra neurolog, som har undersøgt dig. 

 
 Advokater (mandatar for Danmarks Lærerforening) har i udkast til stæv- 

ning af oplyst, at du forud for hændelsen og siden din diskusprolaps og re-dis- 
kusprolaps i 2012 har været velbefindende og symptomfri. Der er først efter hæn-
delsen den 2. september 2014 opstået symptomer og gener, herunder udstrålende 
smerter fra nakke og daglig hovedpine. Du har efterfølgende også fået behand- 
ling ved fysioterapeut. 
På baggrund heraf gøres det gældende, at hændelsen den 2. september 2014 har 
været egnet til at medføre en behandlingskrævende skade. Herunder, at der ved 
hændelsen er sket en forværring af dine nakkegener efter hændelsen. 

 
Vi bemærker, at oplysningerne er indgået i vores behandling af sagen, men at de 
ikke kan føre til en ændret vurdering. 

 
Videre bemærker vi, at vi ikke finder det tilstrækkeligt godtgjort, at der ved hæn-
delsen den 2. september 2014 er sket en skade, som i sig selv er egnet til at med- 
føre en personskade. Der var ved hændelsen alene tale om smerteforværring, 
som efter en lægefaglig vurdering alene har relation til din forudbestående nak- 
kelidelse og ikke hændelsen. 
Vi bemærker i forbindelse hertil også, at du henvendte dig ved læge henholdsvis 
den 26. februar 2013, 15. april 2013 og 18. oktober 2013 på grund af klager fra 
nakke og ryg. Vi finder derfor, at du ikke forud for hændelsen var symptomfri. 
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april 2013, 14. maj 2013, 15. august 2013 og 23. oktober 2013, og såfremt det lægges til 
grund, at sagsøgers nakkegener med udstråling til venstre arm, som angivet i journalno-
tat af 23. oktober 2 en 2013 i forbindelse med fysioterapibe- 

forhold hos sagsøger (tidligere prolaps, forudbestående gener m.v.) må antaget at have 
gjort sagsøger mere sårbar for en belastning, som beskrevet indtraf 2. september 2014. el-
ler om det er mere sandsynligt, at de gener, der er beskrevet i september, oktober og de- 
cember 2014 ville være indtruffet uafhængigt af tilskadekomsten 2. september 2014? 

 
I forlængelse af sagsøger tidligere er opereret i halsvirvelsøjlen, må det antages, 
at sagsøger er mere sårbar over for belastning mod halsvirvelsøjlen. Dette be- 
grundes i, at der ved operationen er foretaget en stivgøring af et led i halsvirvel- 
søjlen, hvorved den naturlige bevægelighed er blevet indskrænket, og halsvirvel-
søjlen har nedsat mulighed for at kompensere for udefrakommende påvirknin- 
ger. 

 
Der er dog også tale om, at sagsøger lider af degenerativ sygdom i halsvirvelsøj- 
len, som har givet anledning til den 1. diskusprolaps og som almindeligvis vil 
udvikle sig yderligere med tiden. Sagsøger havde således forbigående forværring 
af nakkegener i 2013. 

 
Endelig er der det forhold, at når der er foretaget stivgørende operationer i 
halsvirvelsøjlen på et niveau, tyder videnskabelige undersøgelser på, at der er 
øget risiko for, at den degenerative sygdom fremskyndes å de tilgrænsende ni- 
veauer. 

 
Spørgsmålet kan således ikke besvares entydigt. 

 
Spørgsmål 3: 

 
Gier sagen og de stillede spørgsmål Retslægerådet anledning til yderligere bemærkninger, 
og i givet fald hvilke? 

 
Nej. 

 
Spørgsmål A: 

 
Kan der efter hændelsen den 2. september 2014 konstateres objektivt verificerbare struk- 
turelle skader som angivet af sagsøgeren relateret til sagsøgerens nakke? 

 
Nej. 

 
Spørgsmål B: 
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Er der overensstemmelse mellem de objektive fund og sagsøgerens subjektive klager efter 
hændelsen den 2. september 2014? 

 
Ja. 

 
Spørgsmål C: 

 
Er skademekanismen, som den er beskrevet af sagsøgeren, egnet til at medføre de af sagsø-
geren angivne gener? 

 
Der henvises til besvarelsen af spørgsmål 2. 

 
Spørgsmål D: 

 
Har hændelsen efter en lægefaglig vurdering medført en objektiv verificerbar forværring 
af sagsøgerens forudbestående helbredsmæssige tilstand? 

 
Sagsøgers gener er subjektive og kan derfor ikke objektiviseres. 

 
Spørgsmål E: 

 
Såfremt spørgsmål D besvares bekræftende, bedes Retslægerådet oplyse, om der er tale om 
en kortvarig, forbigående forværring eller en varig forværring. 

 
Der henvises til besvarelsen af spørgsmål D. 

 
Spørgsmål F: 

 
Kan sagsøgerens gener ligesåvel eller snarere henføres til andre forhold end selve hændel-
sen den 2. september 2014, herunder til 

 
a) Eventuelle forud bestående gener hos sagsøgeren, 
b) Eventuelt somatiseringstilstand hos sagsøgeren, 
c) Eventuelle psykiske forhold hos sagsøgeren og/eller 
d) Eventuelt andre forhold. 

 
Forudbestående psykiske forhold kan ikke antages at have haft betydning for 
sagsøgers samlede tilstand. Der henvises i øvrigt til besvarelsen af spørgsmål 2. 

 
Spørgsmål G: 

 
Retslægerådet bedes oplyse, om det symptomkompleks (dvs. de gener af såvel somatisk 
som psykisk karakter), som sagsøgeren frembyder eller fremfører i tiden efter den 2. sep- 
tember 2014, er specifikt for den type påvirkning, som der måtte have været tale om ved 
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komsten er opstået ved, at sagsøgte under en idrætstime bombede kraftigt ind i sagsø- 
ger bagfra, hvorved sagsøgers nakke, der i forvejen var sårbar, blev voldsomt belastet 
med efterfølgende stærke smerter i nakke, hoved og ryg. 

 
Tvisten vedrørende årsagssammenhæng har herunder særligt relevans i forhold til 
sagsøgers forudbestående sårbare tilstand. Denne forudbestående tilstand havde ikke 
givet sig udslag i noget særligt sygefravær, jf. herunder bilag 3, men efter skaden hav- 
de sagsøger betydeligt sygefravær i umiddelbar tilslutning til skaden, og efter forsøg 
på at arbejde i nogle dage, langvarig sygeperiode efterfølgende. 

 
Skaden er ikke anerkendt som arbejdsskade efter Arbejdsskadeforsikringsloven, og 
Ankestyrelsen har fastholdt denne vurdering, selv efter fremsendelse af Retslægerå- 
dets udtalelse. Der er i anledning heraf, og for at afbryde forældelsesfrist, udtaget 
stævning mod Ankestyrelsen. 

 
ANBRINGENDER: 

 

Til støtte for påstanden gør sagsøger gældende, 
 

at der er årsagssammenhæng mellem den indtrufne skade og det af sagsøger op- 
gjorte tab; 

 
at det afgørende for årsagssammenhæng mellem skaden og den foretagne opgørel-

se, jf. U 2012.1838 H og U 2013.508 H, er, om skaden har været udløsende og 
medvirkende til sygeperioden og de umiddelbare tabsposter (tabt arbejdsfortje- 
neste og svie og smerte), og således uafhængigt af om eventuelle varige følger 
(varigt mén og varigt erhvervsevnetab) i givet fald skal fordeles mellem skadens 
følger og de forudbestående forhold; 

 
at sagsøgers forudbestående gener i øvrigt i vidt omfang var forsvundet som følge 

af behandling, og det ikke er godtgjort fra sagsøgtes side, at sagsøger ville have 
haft tilsvarende sygeperiode eller tilnærmelsesvis samme tab, hvis ikke skaden 
var indtruffet; 

 
at sagsøgers forudbestående lidelse er udtryk for en disposition, der er har gjort 

hende mere sårbar, men at sagsøgte skal bære risikoen herfor (sårbarhedsprincip- 
odtgøres fra 

sagsøgtes side, at sagsøgers tab og sygeperiode ville være opstået uafhængigt af 
skaden; 

 
at dette fuldt ud støttes af Retslægerådets udtalelse, hvorefter Retslægerådet i sva- 

ret på spørgsmål 2 har anført, at sagsøger  som følge af hendes tidligere opera- 
tion i halshvirvelsøjlen -  mere sårbar overfor belastning mod halshvirvelsøj-
len. Dette begrundes i, at der ved operationen er foretaget en stivgøring af et 
led i halshvirvelsøjlen, hvorved den naturlige bevægelighed er blevet ind- 
skrænket, og halshvirvelsøjlen har nedsat mulighed for at kompensere for 
udefrakommende  
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Sagsøger har efter hændelsen oplevet en opblussen af smerterne fra nakken, jf. Retslæ-
gerådets besvarelse af spørgsmål 1, men ud fra Retslægerådet besvarelse af spørgsmål 
B sammenholdt med besvarelsen af spørgsmål H, er der fuld overensstemmelse mel- 
lem sagsøgers smerteklager og de forudbestående slidforandringer/-skader, der er kon-
stateret i sagsøgers nakke, som har udviklet sig løbende siden sommeren 2005. 

 
Dette er fuldt i tråd med Ankestyrelsens lægekonsulenters besvarelser (bilag 14 og bi- 
lag 17), hvorved to af Ankestyrelsens lægekonsulenter uafhængigt af hinanden anfører 
mere eller mindre direkte, at hændelsen ikke med mere end 50% sandsynlighed har 
påført sagsøger skade. Tilmed anfører den ene lægekonsulent, at forandringerne i 
sagsøgers nakke på grund af slid og operationen med indsættelse af en cage medfører 
vekslende symptomer, hvilket alt andet lige må forstås således, at smerterne kan være 

 forudgående hændelse/traume. 
 

I Ankestyrelsens afgørelse af 15. juli 2015 (bilag 13) fremgår, at sagsøgers smerteklager 
ikke skyldes ømhed/smerter i nakkemuskulaturen, men netop smerter fra sagsøgers i 
forvejen slidte/skadede nakkehvirvler. 

 
På baggrund af ovennævnte må Retslægerådets besvarelse af spørgsmål 2 forstås såle- 
des, at Retslægerådet af gode grunde ikke kan udtale sig om sagsøgers subjektive ople-
velse af smerterne og udviklingen heraf, hvis man ser bort fra hændelsen den 2. sep- 
tember 2014. Imidlertid anfører Retslægerådet, at sagsøgers forudbestående slid og 
deraf følgende skader i nakkehvirvlerne var af en sådan karakter, at det rent lægevi- 
denskabeligt er sandsynligt, at sagsøgers oplevelse af smerter ville have udviklet sig 
som det faktisk skete også uden hændelsen, og netop derfor kan Retslægerådet ikke 
entydigt besvare spørgsmålet  om sagsøgers gener, sådan som de er beskrevet i de læ-
gelige akter i september-december 2014, ville være de samme, hvis hændelsen ikke var 
sket. 

 
Retslægerådet besvarelse er således fuldt i tråd med arbejdsskademyndighedernes af- 
gørelser og lægefaglige vurderinger fremlagt som bilag 9, 13, 14, 16, og 17. Således 
fremgår det af Ankestyrelsens afgørelse af 22. september 2017 (bilag 16, s. 4, 3. afsnit): 

 

 
 

Sagsøgers forudbestående særlige sårbarhed i nakken er, efter Retslægerådets, Anke- 
styrelsens og deres lægekonsulenters redegørelser og besvarelser, sandsynligvis i sig 
selv årsagen til sagsøgers oplevelse af smerte opblusning i september 2014 og frem. 
Hændelsen den 2. september 2014 er således ikke en nødvendig betingelse for sagsø- 
gers smerteoplevelse, og smerteklagerne kan således heller ikke i øvrigt med nogen 
større grad eller blot overvejende grad af sandsynlighed henføres til hændelsen den 2. 
september 2014. 

 
På baggrund af ovennævnte må sagsøgte frifindes, allerede fordi sagsøger ikke har 
sandsynliggjort, at hendes oplevelse af gener i nakken er en følge af hændelsen den 2. 
september 2014 i stedet for en almindelig og forventelig udvikling af sagsøgers forud- 
bestående slid/skader i nakkehvirvlerne. 










