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Bilansvar

Pakjgrsel — arsakssammenheng - forverring av psykiske plager — kneplager — brosymptomer —
forenlighetskriteriet.

Forsikrede ble pakjgrt av en bil pa en parkeringsplass 24.10.22. Samme dag rapporterte han bl.a.
om smerter fra venstre kne, samt bekymring for sin psykiske helse. Han var pa skadetidspunktet
innvilget 50 % ufgrepensjon pa grunn av bipolar lidelse, og ble i etterkant av hendelsen 100 %
sykmeldt. Senere meldte forsikrede krav om erstatning for gkt arbeidsufgrhet som fglge av
forverring av psykiske plager og kneplager forarsaket. Foretaket avslo kravet. Saken reiste
spgrsmal om det foreld arsakssammenheng mellom ulykken og forsikredes gkte psykiske plager og
kneplager. | sa fall reiste saken ogsa spgrsmal om disse plagene hadde medfgrt nedsatt
ervervsevne og et gkonomisk tap. Nemnda tiltradte sekretariatets vurdering om at det ikke var
sannsynliggjort arsakssammenheng. Hva gjaldt de psykiske plagene, var det ikke fremlagt noen
spesialisterklzering. Det var videre ikke dokumentert brosymptomer hva gjaldt kneplagene, som
matte vurderes som en blgtdelsskade. Nemnda ga foretaket medhold.

Saksfremstilling

Forsikrede ble som fotgjenger pakjgrt av en bil pa en parkeringsplass 24.10.22. Han meldte om
pkte psykiske plager og venstresidige kneplager, med gkt arbeidsufgrhet som fglge.

For hendelsen

Av mottatte medisinske dokumenter, fremgar det at forsikrede ble fulgt opp av DPS 2012 — 2015
og at han fikk diagnosen bipolar lidelse. Forsikrede ble innvilget 50 % ufgrepensjon fra Nav som
felge av denne diagnosen. Videre fremgar det at han rett fgr trafikkuhellet hadde en krevende
periode og at han slet mentalt. Det er tillegg beskrevet en vanskelig hjemmesituasjon med en syk
spnn og at forsikrede hadde et overforbruk av alkohol. Forsikrede hadde videre respondert darlig
pa medikamenter som hadde veert utprgvd.

Etter hendelsen

Legevakten noterte skadedagen 24.10.22:

Notat: Pakjgrt av bil i gangfelt utenfor (senter). Traff magen. Litt lemster i hofta etter fallet mot asfalten,
ellers OK. Gar og beveger seg helt uten plager. Er veldig bekymret for hofta, ber ham ser an noe tid. Belaster
benet uten problemer ... Noksad oppkavet og stressa na.

Notat: Kommer med ambulanse. Han ble pakjgrt av bil, truffet i magen og lagt seg pa ryggen. Ikke slatt hode.
Opr. rygg i 1999 og ble engstelig om har skjedd med ryggen. lkke synlig skade. Han er engstelig. Bruker Albyl-
E og kjent hypertensjon. Bipolar og astma.

| journalnotat fra fastlegen 25.10.22, fremgar det:

(...) Pasient med kjent bipolar lidelse. (...) Han har siden han fikk diagnosen veert i 50 % stilling (...) Han angir at
han siden i sommer har fglt seg nedstemt (...) Pasienten grater hgylytt under samtalen nar han forteller hvor

Sidelav5s



vanskelig de siste manedene har veert for familien. | gar ble pasienten pakjgrt i lav hastighet mens han gikk
over et fotgjengerfelt. Han ble forslatt uten alvorlig skade, men han ble sa redd og angir at han na er veldig
redd for psyken sin. Han fgler seg veldig sarbar og er redd for a bikke over i alvorlig depresjon. (...).

Det fremkommer ogsa av mottatte politidokumenter, at forsikrede ble pakjgrt inne pa en
parkeringsplass. Det fremgar av dokumentet "Anmeldelse av veitrafikkulykke" at det ikke var
tydelige skader pa forsikrede, men at han hadde vondt i venstre bein og var tydelig preget av det
som hadde skjedd. Skadevolder har forklart at hun kjgrte i gangfart. Hun skal ha truffet forsikrede
pa venstre side av panseret. Forsikrede skal sa ha rullet over panseret og landet pa ryggen. | avhgr
av forsikrede pafglgende dag, forklarte han:

| det forneermede rundet hjgrnet pa "den bilen" ble han truffet med stor kraft. Han mener at han traff

panseret med magen sin, rullet over og landet pa ryggen. Han er ikke helt sikker. Det kan ha veert pd siden
0gsd, hgyre forside. Han flyttet seg ikke for ambulansen kom.

(..)

Fornaermede har vaert ryggoperert i 1999 og var bekymret for ryggen sin. Da ambulansen kom og hjalp han
opp fglte han seg mgrbanket. Han begynte etter hvert a grate og riste fordi han var i sjokk. Han ble kjgrt til
legevakten.

Han fgler seg preget og er bekymret for kneet og ryggen. Han kjenner murring i ryggen og har vondt i kneet.
Han har ogsa psykiske smerter, og han har bipolar 1 diagnose og er 50% ufgr. Fornaermede er derfor ekstra
sarbar. | situasjonen trodde han at han skulle dg. (...)

| journalnotat fra fastlegen 7.11.22, fremkommer det at forsikrede ble henvist til DPS. Det er
notert at han fglte seg veldig hgy og sov 3-5 timer. Forsikrede hadde pratet med arbeidsgiver om
at det var best at han ble sykemeldt.

Av poliklinisk notat datert 8.11.22 fra DPS, fremgar det:

(...) Forteller at 26.10.22 ble han pakjgrt av en bil mens han gikk over en parkeringsplass. Han opplevde & fa
enorm angstreaksjon, og sier at han har kjent en enorm aggresjon i etterkant av hendelsen. Sier han sitter
igjen med en opplevelse av at sjafgren var fiendtlig og at sjafgren var ute etter a "drepe" han. (...)

Beskriver et symptombilde med stabile sykluser der han er deprimert i 4 maneder for sa a bli hypoman de
neste 4 manedene. Han oppgir at aktuell episode med oppstemthetssymptomer startet for 4 maneder siden.

(..)

Det fremgar av journalnotat datert 15.11.22 fra DPS at forsikrede pa nytt hadde fortalt om en
psykisk forverring etter trafikkulykken 24.10.22. Forsikrede hadde vaert utsatt for en bilulykke da
han var 20 ar gammel, og fikk tilbakefall av tidligere opplevelse.

| skademelding til foretaket 16.11.22, fremkommer fglgende om hendelsesforlgpet:
Jeg gikk over parkeringsplassen pa (...) senteret fra min parkerte bil til inngang pa senteret. Jeg ble
pakjgrt av en bil. Jeg ble fraktet til legevakten i ambulanse. (...)

Hva bestar skaden i: kne, rygg, nakke, men fgrst og fremst psykisk traume. Jeg er na til behandling pa (...) DPS
Poliklinikk. Jeg er 100% sykemeldt.

| journalnotat av 6.1.23 fra DPS, er det videre notert:

(...) Pas forteller spontan at han vil bearbeide med traume sin ift bilulykke i oktober -2022. Det forklares at
han reaksjon har vaert normal reaksjon og det ikke er PTSD. Pas bekreftet dette og sier ja det stemmer og han
har ikke PTSD symptomer etter bilulykken.

| legeerklaering til Nav ved sgknad om 100 % ufgretrygd datert 25.5.23, er hoveddiagnosen oppgitt
a veere bipolar lidelse og bidiagnose fedme.

Fastlegen noterte 30.5.23:
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(...) Pasienten ble padkjgrt i lav hastighet i fotgjengerfelt i oktober. Han ble veldig forslatt og fikk smerter i
venstre kne og hofte. Smertene gav seg noksa raskt. Na har han begynt a jogge og merket at ve kne ikke er sa
stabilt. Han fglger at det gir etter, szerlig i nedoverbakke. Han er kraftig overvektig. (...)

Saken ble fremlagt for foretakets radgivende lege 20.8.23:
Vurdering arsakssammenheng:
Skadelidte angir skade i kne, rygg og nakke, men f@rste og fremst psykisk etter hendelsen 24.10.22.

Vilkar 1: Skadeevne: Pakjgrselen skjedde pa en parkeringsplass, dvs. i lav hastighet. Jeg vurderer at pakjgrsel,
selv ved lav hastighet, har tilstrekkelig skadeevne.

Vilkar 2: Akuttsymptomer: Skadelidte fikk smerter i venstre kne og venstre hofte, men dette gikk raskt over,
dokumentert i legenotat dagen etter hendelsen. Det er ogsa rapportert at skadelidte fikk en psykisk reaksjon
etter hendelsen.

Vilkar 3: Brosymptomer: Ingen dokumentasjon pa vedvarende symptomer i kne, rygg og nakke, sa jeg kan
ikke vurdere at det foreligger brosymptomer vedr. dette.

Vilkar 4: Vedr. psykiske plager: Det fremkommer ingen dokumentasjon pa at skadelidte har fatt psykisk
traume etter hendelsen. Tvert imot er det dokumentert at han ikke har PTSD, men en normal reaksjon etter
en pakjgrsel. Det er derimot dokumentert i bade fastlegenotater og sykehusnotater at skadelidte hadde
psykiske problemer fgr ulykken. Det fremkommer i sykehusnotat fra 24.05.22 at skadelidte har hatt en teff
periode og slitt mentalt, med depresjon. Videre star det: "Krevende med bipolar lidelse og psykisk syk sgnn
som bor hjemme." Det fremkommer ogsa i sykehusnotat bade fgr og etter ulykken et alkoholoverforbruk pa
opptil 1 liter vin/dag. | notat 25.10.22 fremkommer det at skadelidte har slitt med nedstemthet siden
sommeren. "Pasienten grater hgylytt under samtalen nar han forteller hvor vanskelig de siste manedene har
veert for familien." Skadelidte har fatt tilbud om medikamentell behandling for sin bipolare lidelse og tilbud
om avrusning, men har takket nei til dette. Jeg vurderer at det ikke er arsakssammenheng mellom
skadelidtes psykiske plager og hendelsen 25.10.22.

| arbeidsevnevurderingen fra Nav av 11.9.23, fremkommer det at:

Du og din lege opplyser veileder om at du har bipolar lidelse 2. Du forteller at du siden sommeren 2022, har
hatt stgrre utfordringer enn tidligere, samt forverring av helsesituasjon etter en pakjgrsel i oktober 2022. Det
siste aret har du vekslet mellom a vaere manisk og deprimert i sykluser. Nar du er deprimert har du ikke
seerlig overskudd, mens du har store utfordringer med s@vn i de maniske periodene.

Din lege skriver at du varen 2023 var pa vei ut av depresjon, men kjenner at symptomtrykk fra din
hoveddiagnose begynner a gke. Du gnsket derfor a gi medisiner en sjanse og har blitt henvist til DPS. Videre
forteller fastlegen at du har generelt nedsatt funksjonsniva og at du veksler mellom a orke lite og vaere
gratelabil, samt har mye energi hvor du blir ukritisk til det du gj@r og det rundt deg.

Vi vurderer at helseplagene dine samlet sett gir deg utfordringer til 8 fungere i de yrkene du har kompetanse
og erfaring til 3 jobbe med.

Foretaket avslo forsikredes krav om erstatning i brev av 22.8.23 med henvisning til manglende
arsakssammenheng mellom hendelsen 24.10.22 og forsikredes plager og eventuell ufgrhet i dag.

Forsikrede klaget pa avslaget, og saken ble pa nytt fremlagt foretakets radgivende lege som i
vurdering av 26.11.23 fastholdt tidligere standpunkt. Foretaket opprettholdt derfor avslaget i brev
av 12.1.24.

Avgjgrelsen ble pa nytt paklaget, og forsikrede vedla poliklinisk notat av 23.1.24 fra ortopedisk
poliklinikk, som omhandler hans kneplager. Av notatet fremgar det blant annet:
Pasienten ble pakjgrt av bil pa en parkeringsplass for ca 2 ar siden. Hadde da hovent kne i to tre dager etter

dette. Han er henvist na pa grunn av smerter og fglelse av instabilitet. Det er tatt MR ute som beskriver
lettgradig artrose og degenerative forandringer i korsband og menisk. (...)

Jeg mistenker at pasienten hadde en MCL skade den gang, som kanskje har tilhelet med forlengelse. (...)

Pasienten med symptomer med verking, hevelse og svikt kan forklares ut ifra artroseforandringer. Dog kan
det ikke utelukkes at en komponent av skade pa mediale kollateralligament bidrar til symptombilde primaert
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opplevelse av svikt/instabilitet. Det apner sapass mye mer mellom tibia og femur pa venstre side, sa det er
meget mulig at dette skyldes en tidligere skade pa mediale kollateralligament som tilhelte med noe
forlengelse den gang. (...)

Radgivende lege ble pa nytt fremlagt saken 9.6.24, og vurderte at det ikke var arsakssammenheng
mellom forsikredes kneplager og trafikkulykken 24.10.22. Av vurderingen fremkommer at
radgivende lege mener at det verken er dokumentert akutt- eller brosymptomer pa kneskade, og
at MR bilder av kneet viser lettgradig artrose og degenerative forandringer som ikke er
skaderelaterte funn. Legen har vist til at forsikrede er betydelig overvektig, og risikoen for artrose
gker betraktelig ved overvekt.

Foretaket opprettholdt tidligere avslag pa krav om erstatning i brev av 12.6.24.

Forsikrede har i det vesentlige anfgrt at han har krav pa erstatning etter ulykken som inntraff
24.10.22, og at det foreligger arsakssammenheng mellom ulykken og hans gkte psykiske plager og
kneplager.

Forsikrede hadde psykiske utfordringer forut for ulykken, men var i jobb frem til
ulykkestidspunktet. | perioden fra 1.1.16 og frem til ulykken 24.10.22, hadde forsikrede totalt
4 dagers sykemelding, og han hadde ikke behov for psykiatrisk behandling i darene forut for
ulykken. Forsikrede mener derfor at ulykken svekket hans helsetilstand kraftig.

Forsikrede mener foretaket ikke har tatt hensyn til sarbarhetsprinsippet i erstatningsretten, som
sier at skadevolder skal ta skadelidte som han er. | henhold til dette prinsippet skal skadelidtes
sarbarhet ikke fgre til at muligheten for erstatning faller bort. Det faktum at forsikrede hadde
psykiske plager fgr ulykken, skal ikke fgre til at muligheten for erstatning faller bort. Fastlegen
sykemeldte forsikrede 100 %, og henviste han til DPS. Forsikrede ble av DPS vurdert a vaere sa
darlig at han ble ilagt kjgreforbud. Det er videre dokumentert at bipolar lidelse gir seerlig sarbarhet
ved kraftige pakjenninger.

Situasjonen med en hjemmeboende sgnn med store psykiske problemer var noe som hadde gatt
over flere ar. Det er heller ikke riktig at forsikrede hadde alkoholproblemer fgr ulykken. Overlegen
fra DPS baserer seg pa konsultasjoner etter ulykken, og viser bare hvor store problemer forsikrede
hadde etter ulykken.

Forsikrede ber til slutt om at det tas hensyn til at han ikke har veert bistatt av advokat under
klagesaken.

Foretaket har i det vesentlige anfgrt at det ikke er tilstrekkelig sannsynliggjort at det er
arsakssammenheng mellom trafikkulykken 24.10.22 og forsikredes plager og ufgrhet i dag.

Nar det gjelder forsikredes kneplager, er det etter foretakets oppfatning ikke sannsynliggjort
tilstrekkelig arsakssammenheng mellom trafikkulykken 24.10.22 og disse plagene. Det er
dokumentert i politidokumentene at forsikrede fikk smerter i kneet, men kneplager er ikke nevnt i
lege-/sykehusjournal i tiden etter ulykken. MR bilder tatt av kneet i november 2023 viser funn av
lettgradig artrose og degenerative forandringer. Radgivende lege i foretaket skriver i sin vurdering
at overvektighet gker risikoen for artrose betraktelig. Det er dermed ikke dokumentert
brosymptomer for venstresidige kneplager, og det er andre sannsynlige arsaker til disse plagene.
Foretaket er uansett av den oppfatning at kneplagene ikke har betydning for den nedsatte
arbeidsevnen.

Nar det gjelder forsikredes psykiske plager, er det godt dokumentert at han hadde psykiske plager
fer den aktuelle hendelsen. Forsikrede var diagnostisert med bipolar lidelse, og var 50 %
arbeidsufgr. Basert pa foreliggende dokumentasjon, herunder vurderingen fra radgivende lege, er
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foretaket av den oppfatning at det er forsikredes grunnlidelse/bipolare lidelse som er arsaken til
hans navaerende psykiske plager og til gkning av ufgregraden fra 50 % til 100 %.

Finansklagenemnda Persons begrunnelse

Spgrsmalet er om det foreligger arsakssammenheng mellom ulykken 24.10.22 og forsikredes gkte
psykiske plager og kneplager. | sa fall reiser saken ogsa spgrsmal om plagene har medfgrt nedsatt
ervervsevne og et gkonomisk tap.

Forsikrede fikk ikke medhold av sekretariatet. Sekretariatet la vekt pa at det ikke var fremlagt
noen begrunnet sakkyndig erklaering som konkluderte med at hendelsen 24.10.22 medfgrte en
forverring av forsikredes psykiske plager. Tvert imot hadde radgivende lege konkludert med at det
ikke var arsakssammenheng mellom forsikredes psykiske plager og hendelsen.

Nar det gjaldt kneet, var det ikke pavist noen objektiv skade, og den eventuelle skaden matte
derfor vurderes etter kriteriene for blgtdelsskader. Kneplager var ikke nevnt i forsikredes journal i
de naermeste syv manedene etter hendelsen, og sekretariatet fant pa denne bakgrunn at kravet til
brosymptomer ikke var oppfylt. Ettersom radgivende lege konkluderte med at funnene pa MR-
bilder tatt i november 2023 ikke var skaderelaterte og at disse kunne vaere en fglge av overvekt,
fant sekretariatet at heller ikke forenlighetskriteriet var oppfylt.

Det var derfor ikke sannsynliggjort arsakssammenheng mellom hendelsen 24.10.22 og forsikredes
senere kneplager eller forverring av psykiske plager.

Nemnda har gjennomgatt all den fremlagte dokumentasjonen i saken, og slutter seg til
sekretariatets begrunnelse og konklusjon.

Avgjgrelsen er enstemmig.
Finansklagenemnda Persons konklusjon
Foretaket gis medhold.

Ved behandlingen deltok Kaja de Vibe Malling (leder), Tonje Giertsen (bransjerepresentant) og
Paal Bjgnness (forbrukerrepresentant).
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