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Indledning

Denne praksisbeskrivelse beskriver praksis for anerkendelse af ryg- og nakkeskader ved skader
sket den 1. januar 2020 eller senere. Praksisbeskrivelsen er et supplement til praksisbeskrivelse
om anerkendelse af arbejdsulykker, vedrgrende skader sket 1. januar 2020 eller senere.

Praksisbeskrivelsen om anerkendelse af ryg- og nakkeskader vedrgrende skader sket 1. januar
2004 eller senere bestar fortsat, da den beskriver praksis vedrgrende ryg- og nakkeskader sket
i perioden fra 1. januar 2004 til og med 31. december 2019.

Praksisbeskrivelsen er farst og fremmest skrevet til vores medarbejdere, men den er ogsa
udformet, sa fagforeninger, forsikringsselskaber og andre kan anvende den.

Praksisbeskrivelsen er af generel og vejledende karakter. Det betyder, at konkrete forhold i den
enkelte sag kan fare til en anden afggrelse end et lignende eksempel, som er beskrevet i
praksisbeskrivelsen.

Arbejdsmarkedets Erhvervssikring, april 2021
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Typer af skader paryg og nakke

Man opererer overordnet med to typer skader i ryg og nakke — traumatiske skader og
belastningsskader.

Traumatiske skader er de typer skader, der er forarsaget af en pavirkning i form af for eksempel
et fald eller en kraftig pavirkning af ryggen, som typisk forarsager brud pa
rygsgijlen/halshvirvelsgijlen eller en diskusprolaps. (Eksempel 1)

Belastningsskader er skader, der opstar ved ikke-traumatiske belastninger som for eksempel
gentagne, ensartede bevaegelser, tunge |gft eller indirekte belastninger. (Eksempel 2 og 3)

Eksempler paryg

* Eksempel 1 — traumatisk skade — anerkendt

En lagerarbejder blev pakart af en gaffeltruck og fik straks smerter i ryggen. Senere blev der
konstateret en diskusprolaps. Diskusprolapsen blev anerkendt, da pavirkningen, i form af et
voldsomt stad i ryggen, matte anses for at havde givet en diskusprolaps. Det er desuden
medicinsk set overvejende sandsynligt, at en sadan pavirkning direkte mod lsenderygsgjlen kan
give en diskusprolaps.

* Eksempel 2 — belastningsskade — anerkendt

En landmandsvikar fik et smeeld i leenden efter en 30 minutters lang og hard assistance med at
fa en hest til at fole. Han foretog blandt andet en raekke seje treek i fallet. Diskusprolapsen blev
anerkendt, da pavirkningen matte anses for at havde forarsaget diskusprolapsen. Det er
laegeligt set overvejende sandsynligt, at en sddan korterevarende indirekte pavirkning mod
leenderygsgijlen kan give en diskusprolaps i samme niveau.

Eksempel pa nakke

* Eksempel 3 — belastningsskade — afvist

En anzestesileege matte under en operation std i en akavet arbejdsstilling i 3 timer, fordi
operationsbordet ikke var hgijt nok. Under dette arbejde fik han smerter i nakken og fik senere
konstateret en diskusprolaps i nakken. Diskusprolapsen blev afvist. Det at std med hovedet
drejet igennem laengere tid kunne medicinsk set ikke medfare en skade pa en diskus og deraf
falgende diskusprolaps. Der var saledes ikke medicinsk arsagssammenhaeng mellem
pavirkningen og sygdommen. Det er medicinsk set usandsynligt, at en saddan korterevarende
indirekte pavirkning mod halshvirvelsgjlen kan give en diskusprolaps i halshvirvelsgjlen.
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Diskusprolaps i ryggen — anatomien

En diskus er en bandskive, der ligger mellem to ryghvirvler (se figur 1). Den fungerer som en
steddaemper og bestar af en elastisk yderdel og en blad kerne (se figur 2). Nar en revne eller
svaghed i den elastiske yderdel af bandskiven medfarer, at den blade kerne treenger igennem
den elastiske del, kan det for eksempel medfare tryk pa en nerve ved rygmarven (nerverod).
Dette betegnes en diskusprolaps.

Figur 1: Del af rygsgijle set fra siden med rygmarvens nerver til hgjre. Viser tre ryghvirvler og to
diski (bandskiver). Linjen viser tvaersnittet i figur 2.

Rygmarvinervetrade
(cauda equina)

Tvaersnit i figur 2

Prolaps, der trykker pa nerverod

Diskus

Ryghvirvel

Figur 2: Model, der viser diskus (bandskive) i tvaersnit med veeg og blgd kerne, hvor vaeggen af
diskus er gennembrudt af en diskusprolaps. Det ses, hvordan den blagde kerne af diskus har
bevaeget sig ud gennem en svaghed i veeggen og derved pavirker nervergdderne, der gar ud fra
rygsgijlen.

Prolaps, der trykker pa nerverod

Pavirket nerverod

Rygmarv/nervetrade

Bled kerne
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Betydningen af belastningen

Der findes ikke leegevidenskabelig litteratur, der klart belyser sammenhaengen mellem akutte
eller korterevarende pavirkninger og diskusprolaps i ryggen. Det antages, at vibrationer og
trykket i en diskus (bandskive) kan vaere arsag til, at diskus bliver svagere, og kan vaere
medvirkende til, at en diskusprolaps opstar. Diskusprolaps i ryggen kan opsta uden en ydre
pavirkning. En diskusprolaps eller anden skade pa diskus vil typisk opsta som fglge af en starre
eller mindre forudbestdende degeneration i diskus.

At en diskusprolaps opstar kort tid efter en haendelse er derfor ikke ensbetydende med, at der
er arsagssammenhaeng, men er snarere udtryk for et samspil af faktorer, hvor pavirkningen pa
arbejdet (eksempelvis et Igft) kan spille en starre eller mindre rolle i, at diskusprolapsen opstar
pa netop dette tidspunkt.

| forhold til, om en diskusprolaps kan anerkendes som en arbejdsskade, vil vi i den konkrete sag
vurdere, om der er sandsynliggjort en arsagssammenhaeng mellem en pavirkning og en
diskusprolaps. Hvis der ikke er arsagssammenhaeng med en diskusprolaps, sa kan man i visse
tilfeelde anerkende de symptomer, der er opstaet i forbindelse med ulykken, idet
diskusprolapsen er blevet symptomgivende (det mindre i det mere). Dette folger af
UfR.2017.516H.

Foelgende forhold skal overvejes ved vurderingen af, om der er en sandsynlig sammenhaeng
mellem en haendelse og en diskusprolaps.

En verificeret diskusprolaps

Der skal kunne stilles diagnosen diskusprolaps (prolapsus disci intervertebralis). Diagnosen vil
blandt andet kunne stilles ud fra patientens symptomer sammenholdt med en klinisk
undersggelse, men verificeres typisk bedst ved en CT- eller MR-skanning af ryggen. Normalt vil
vi dog acceptere, at der kan stilles diagnosen diskusprolaps, uden at der er foretaget en
skanning.

Efter WHO's diagnoseklassifikation ICD 10 findes blandt andet falgende diagnoser, der
anvendes ved diskusprolaps i leenden:

e M51.0. Prolapsus disci intervertebralis thoracalis et lumbalis med myelopati
e M51.1: Prolapsus disci intervertebralis thoracalis et lumbalis med radikulopati
e M51.2: Anden specificeret form for prolapsus disci intervertebralis thoracalis et lumbalis

Klinisk er radikuleert udstralende smerter og diffuse bensmerter de eneste symptomer og fund,
der har en diagnostisk veerdi ved en diskusprolaps i leenden, mens dette ikke geelder
neurologiske udfald. Tilskadekomnes subjektive klager (symptomer) pa en diskusprolaps i
laenden kan variere meget, bade i omfang og styrke. Symptomerne antages at skyldes, at
prolapsen trykker pa forskellige nerver i rygsgjlen (nerverodskompression). Symptomerne kan
spaende vidt fra smerter i laenderyggen (lumbago) over udstralende smerter (iskias) il
faleforstyrrelser, diffuse bensmerter, lammelser og urininkontinens.
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Hvis der stilles diagnosen "diskus prolaps obs.pro”, betyder det, at laegen har mistanke om, at
der kan veere tale om en diskusprolaps, men at det ikke er sikkert, at denne diagnose kan
verificeres ved neermere undersggelser.

Det skal bemaerkes, at vi kan indhente foreliggende skanningssvar, men at vi ikke umiddelbart
selv kan sende tilskadekomne til en skanning. Vi vil som udgangspunkt ngjes med de
foreliggende oplysninger om haendelsen, symptomerne og de kliniske fund ved vurderingen af,
om der er en diskusprolaps.

Det gar ingen forskel i forhold til vurderingen af godtgarelse for varigt mén, om der er pavist en
diskusprolaps eller blot smerter i leenden.

Diskusprolaps pa et niveau i ryggen/nakken, der har veeret overbelastet

Diskusprolapsen skal sidde i en hgjde, hvor det er sandsynligt, at ryggen har veeret
overbelastet. Hvis der lgftes med armene, vil det veere usandsynligt, at pavirkningen kan
forarsage en diskusprolaps i halshvirvelsgijlen, da denne del af rygsgilen ikke kan antages at
have veeret relevant belastet. Diskusprolaps i halshvirvelsgijlen vil normalt kun kunne opsta som
falge af pavirkninger/ haendelser, hvis der er tale om for eksempel:

1) Et slag direkte mod nakken
2) At man falder ned ad en trappe og lander pa hovedet eller nakken

3) Laft af meget tunge byrder direkte pa nakken
Dette fglger ogsa af Ankestyrelsens principafggrelse 91-16.

En tilstreekkelig belastning pa rygsgjlen

Der skal vaere tale om en tilstreekkelig belastning af det omrade pa rygsgjlen, hvor
diskusprolapsen er opstaet, for at sandsynliggere, at der er en arsagssammenhaeng mellem
haendelsen og diskusprolapsen.

Laft og handtering
Lofteskader og skader, der opstar ved handtering af genstande, vurderes ud fra:

Byrdens veegt

Byrdens form

Mulighederne for at handtere byrden

Belastningsforholdene:
o Loftet/handteringen foregar under akavede forhold
o Heendelsen foregar hurtigt, og forberedelse er derfor svaer
o Forhold, som komplicerer forlgbet
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Rene optimale lgft pa under 35 kg kan normalt ikke anses for at forarsage diskusprolaps i
laenden. Dog kan et optimalt |aft p& 35-40 kg vaere arsag til en diskusprolaps i leenden.

Hvis lgftet ikke er foregdet optimalt, men eksempelvis over lang reekkeafstand ud fra kroppen,
er udfart med vrid i ryggen eller under akavede forhold i gvrigt, kan det tale for en
arsagssammenhaeng ved lgft af byrder, der vejer mindre end 35-40 kg. Jo flere af disse
belastningsfaktorer, der har veeret til stede, jo mindre byrde vil kunne fare til en diskusprolaps.

Normalt kan vi ikke anerkende diskusprolapser, der er opstaet efter lgft under omkring 10 kg,
selvom der har veeret flere belastningsfaktorer til stede i kombination. Da vil byrden veere for lille
til, at det kan sandsynliggares, at der er arsagssammenhaeng, uanset at der er flere
belastningsfaktorer.

* Eksempel 4 — akavet bevaegelse, ikke egnet

Tilskadekomne var ansat som flyarbejder og var beskeeftiget med renggring af fly. Den 12.
januar 2004 sad tilskadekomne pa et flysaede og rakte frem for at rengare lommen foran saedet
til venstre for hende. Tilskadekomne matte streekke og vride sig skaevt for at nd lommen og fik
derved smerter i leenden, og der blev efterfglgende konstateret en diskusprolaps.

Ankestyrelsen stadfeestede Arbejdsskadestyrelsens afgerelse om afvisning, da en
diskusprolaps i leenden ikke kunne anses for at veere opstaet som falge af et vrid i ryggen, da
der ikke var andre belastninger end tilskadekomnes egen drejning af ryggen.
(Principafgerelse U-5-05 — sag nr. 2)

Egenbeveaegelser uden byrde

Hvis diskusprolapsen opstar ved en kontrolleret beveegelse i leenden, uden at tilskadekomne
lzfter eller handterer en byrde, vil det normalt ikke veere sandsynligt, at der er arsagsforbindelse
mellem bevaegelsen og diskusprolapsen i leenden. Pa den anden side vil det tale for en
sammenhaeng, hvis tilskadekomne pludseligt bliver ngdt til at belaste leenden, eksempelvis for
at komme veek fra noget, der kommer imod én.

Her fglger et skema over udgangspunkter i forhold til, med hvilken grad af sandsynlighed en
diskusprolaps i leenden kan anses for opstaet som fglge af en reekke haendelser.
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Skema

Ikke
sandsynligt

Mindre
sandsynligt

Sandsynligt

Overvejende
sandsynligt

Almindelig beveegelse i leenden
uden byrde (egenbevaegelse)

X

Akavet bevaegelse i leenden uden
byrde (egenbeveegelse)

Vrid i leenden uden byrde
(egenbevaegelse)

Pludselig beveaegelse i leenden
uden byrde

Akavet lgft af byrde pa mindre end
20 kg med vrid i leenden og med
lang reekkeafstand

Pludseligt vrid i leenden uden
byrde for at undga at blive ramt af
maskindel eller lignende

Akavet lgft af byrde pa 20-35 kg
med vrid i leenden og med lang
reekkeafstand

Optimalt Iaft af byrde pa 35-40 kg

Akavet lgft af byrde pa 35-40 kg
med vrid i leenden og med lang
reekkeafstand

Spring fra cirka 1 meter med tunge
byrder i haenderne

Pakart af karetgj — ramt direkte pa
laenden

Det skal understreges, at skemaet kun er vejledende, da der i hver sag vil blive foretaget en
konkret og individuel vurdering af arsagssammenhaengen. Den medicinske vurdering er et
element i den konkrete bevisbedgmmelse, som ikke kan st alene.
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Forudbestaende diskusprolaps og recidivprolaps

Hvis man fagrst har fet en diskusprolaps, sker det i cirka ét ud af 10 tilfeelde, at der efter
behandling af diskusprolapsen (eventuelt ved operation) opstar en diskusprolaps samme sted,
hvilket medicinsk normalt kaldes for en "recidivprolaps”. Hvis der i en arbejdsskadesag tidligere
har veeret en diskusprolaps i leenden, der er behandlet med operation, og der nu efter en
pavirkning pa arbejdet opstar en diskusprolaps samme sted i laenden, vil en saddan
"recidivprolaps” kunne anerkendes som en arbejdsulykke, ligesom andre diskusprolapser, hvis
haendelsen pa relevant vis har overbelastet laenden, som ovenfor beskrevet.

Rygsmerter

De mest almindelige spontane skader er akutte leendesmerter, der kan opsta af mange
forskellige arsager, som lgft og vrid, men som ogsa kan opsta ved for eksempel et slag mod

ryggen.

De elementer, der indgar i vurderingen, er belastningens styrke og relevans i forhold til at pafere
tilskadekomne smerter. Det vurderes i den forbindelse, om konkrete forhold kan medvirke til at
ggre heendelsen belastende, herunder:

e Om arbejdsforholdene var akavede

e Om haendelsen skulle foregd hurtigt og derfor gjorde forberedelse sveerere

e Om mindre haendelser er sket under sveere forhold, for eksempel ved handtering af
byrder i stor hgjde og handtering af stdende patienter

| disse sager vil Arbejdsmarkedets Erhvervssikring belyse, hvordan haendelsen skete, herunder
hvilke afvigelser der eventuelt skete i forhold til det planlagte forlgb.

Nedenstaende oversigt kan bruges som rettesnor ved vurderingen af, om rygsmerter skal
anerkendes som faglge af et enkeltlgft.

Som udgangspunkt er det jo som altid en vurdering af, om der er en sandsynlig
arsagssammenhaeng mellem den pagaeldende haendelse og den konkrete skade.

Laft pd under/op til 10 kilo

Enkeltlgft pa op til 10 kilo kraever en hgjere grad af akavethed/belastning/darlige pladsforhold,
for der er en sandsynlig medicinsk arsagssammenhaeng. Her er udgangspunktet derfor:

e En skade kan ikke anerkendes som falge af et lgft pa op til 10 kilo
Dette er dog alene ud fra en medicinsk vurdering af &rsagssammenhzaeng. Der skal foretages en
samlet konkret bevisbedgmmelse af sagen, hvor egnethed ikke kan sta alene. Der kan derfor

veere tilfeelde, hvor en sag kan anerkendes, selvom der er tale om et Igft af en beskeden
byrde.
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Laft pa mellem 11 og 20 kilo

Enkeltlgft med denne belastning befinder sig i en grazone, og der skal her fortages en konkret
vurdering af lgftet og forholdene, hvor der blandt andet ses pa:

Genstandens veegt, form og mulighederne for at handtere den

Belastningsforholdene:
o Om lgftet/handteringen foregik under akavede forhold (fx lgft i foroverbgijet stilling)
e Om heendelsen foregik hurtigt og forberedelse derfor var sveer
e« Om der var noget ved pladsforholdene, der komplicerede forlgbet

Laft pa 21 kilo eller derover

Her er udgangspunktet, at:

e En skade kan anerkendes som en fglge af et |gft pa 21 kilo og derover

Det vil sige, at der skal noget helt seerligt til for at afvise skaden som fglge af Igftet.

~ Eksempel 5 — tilstraekkelig veegt

En slagteriarbejder lgftede en bred og tung kasse med kad og fik et knaek i ryggen. Kassen
vejede 25 kg. Rygsmerterne blev anerkendt, da pavirkningen, i form af lgft af en tung
uhandterlig kasse, matte anses for at have vaeret arsag til slagteriarbejderens knaek i ryggen og
dermed smerter.

* Eksempel 6 — ikke tilstraekkelig veegt

En tjener bgjede sig for med begge haender at lgfte en let bakke pa % kg fra en
opvaskemaskine. Opvaskemaskinen stod langt nede mod gulvet, og pladsen var trang. Da han
lgftede bakken, fik han et smaeld i ryggen. Rygsmerterne blev afvist. Laftet af bakken, under
lettere akavede forhold, var ikke i sig selv tilstraekkeligt til at forarsage rygskaden. Belastningen
var alene ¥ kilo, og der var derfor ikke en biologisk naturlig og logisk forklaring pa, at
lzendesmerterne var forarsaget af lgftet.
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Laft og handtering af personer

Lafteskader og skader, der opstar ved handtering af personer, vurderes ud fra:

e Personens vaegt og i hvilket omfang, tilskadekomne har vaeret pavirket af denne,
herunder:
o Hvilken legemsdel har tilskadekomne lgftet hos personen?
o Hvor stor hjeelp har tilskadekomne faet af personen?
o Var personen helt eller delvist lammet, besvimet eller lignende?
e Belastningsforholdene:
o Laftet/handteringen foregik under akavede forhold
o Heaendelsen foregik hurtigt, og forberedelse var derfor sveer
o Andre forhold, som komplicerer forlgbet

Den lgftede eller handterede persons veegt og belastningsforholdene indgar ved vurderingen af,
om der er tale om en ulykke.

* Eksempel 7 — h&ndtering af person p& 100 kg

En hjemmehjzelper skulle hjeelpe en tung klient pa 100 kg med at komme hgjere op i sengen.
Det var aftalt, at klienten selv skulle hjeelpe til ved at skubbe fra med benene. Hiemmehjeelperen
trak herefter klienten hgjere op i sengen, men patienten skubbede ikke fra som aftalt.
Hjemmehjeelperen trak og lgftede derfor patienten og fik med det samme akutte smerter i
ryggen. Ryggenerne blev anerkendt, da pavirkningen, i form af det tunge treek, matte anses for
at have givet rygskaden.

* Eksempel 8 — h&ndtering af barn pa 7 kg

En dagplejer skulle skifte ble pa et barn, der vejede 7 kg, og som var blevet lagt pa et
puslebord. Da hun lgftede benene pa barnet for at leegge bleen under barnets ende, fik hun et
smeeld i ryggen. Skaden blev afvist. Pavirkningen ved lgftet kunne ikke forarsage rygskaden,
da der var en meget beskeden belastning af ryggen under haendelsen og der var begraenset
belastning af ryggen, da barnet & pa puslebordet og der alene blev Igftet i benene.

* Eksempel 9 — rutsjende barn

En psedagog legede med et barn, som rutsjede ned ad hendes ben. Barnet faldt ud til siden, og
tilskadekomne laenede sig frem og foretog derfor en pludselig beveegelse, og tilskadekomne fik
derved et smeeld i balden. Tilskadekomne ops@gte kiropraktor 4 dage senere og kontaktede
egen leege yderligere 2 dage senere. To maneder efter opsggte hun egen leege med
udstralende smerter og blev henvist til MR-skanning, der paviste let diskusdegeneration og lille
diskusprolaps i leenderyggen. Rygsmerterne blev anerkendt, da relevant belastning af
leenderyggen, da der blev foretaget en pludselig akavet bevaegelse, samtidigt med at der blev
baret en mindre byrde. Diskusprolapsen blev afvist, da det blev vurderet, at den forudbestaende
degenerative lidelse var arsag til diskusprolapsen. Diskusprolapsen var dog symptomgivende
ved haendelsen, og derfor blev smerterne anerkendt.
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* Eksempel 10 — hé&ndtering af person pa 70 kg

En jordemoder skulle hjeelpe en patient pa 70 kg fra liggende til siddende stilling i en ikke-
automatisk hospitalsseng. Patienten svarede bekreeftende pa at ville op at sidde, men lgftede
pludselig sit baekkenparti og lagde sin veegt mod hovedgaerdet, som jordemoderen stgttede.
Hun fik derved et knaek i ryggen og efterfglgende smerter mellem skulderbladene. Der var stillet
diagnosen thorakalt facetsyndrom. Skaden blev anerkendt, da belastningen, i form af
patienten, der pludselig lagde sin vaegt mod hovedgzerdet, som tilskadekomne stattede, matte
anses for at have medfart thorakalt facetsyndrom.

* Eksempel 11 — forflytning af beboer med lift

Sammen med en kollega skulle tilskadekomne flytte en tung beboer med en gulvlift.
Tilskadekomne ville i den forbindelse rette borgerens ben, sa borgeren kunne lgftes lige ned
med liften. Herved meerkede tilskadekomne et pludseligt vrid mellem skulderbladene. Borgeren
vejede 140-150 kg, og pladsforholdene var darlige. Benet skulle Igftes, for at borgeren ikke
skulle beskadige benene. Ankestyrelsen tiltradte vores afvisning, da det ikke var sandsynligt, at
den beskrevne haendelse med at forflytte en person med lift og i den forbindelse at rette/statte
personens ben var tilstraekkelig til at medfare en rygskade/lumbago. Det var ikke sandsynligt, at
haendelsen med flytning af et ben kunne modvirke den naturlige kraft af ryggen og medfare den
beskrevne gene.

Skader ved treek og skub

Rene skub og treek af genstande kan som udgangspunkt ikke medfgre en skade, heller ikke
selvom der er tale om en meget tung genstand.

For at kunne anerkende skader ved treek og skub skal der veere tale om enten et Igft af en tung
byrde eller et pludseligt stop, hvor byrden, man skubber, er meget tung, og der er en
forhindring, der forarsager stoppet. Store ujeevnheder i underlaget samtidig med, at der skubbes
pa en tung byrde, eksempelvis en seng med en person i, vil ogsa veere egnede til at medfare en
skade.
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Mindre pavirkninger

Udgangspunktet er normalt, at man ikke kan pafagres en skade ved mindre dagligdags
pavirkninger af kroppen. Hvis man alligevel har faet en skade, ma denne veere opstaet uden
kendt arsag og veere inde frakommende og kan derfor ikke anerkendes som en arbejdsskade.

Eksempler paryg

* Eksempel 12 — foroverbgjning uden byrde

En social- og sundhedsassistent viste, hvordan en klient gik og ordnede havearbejde med
strakte ben foroverbgjet med haenderne ved jorden. Derved fik hun et smeeld i ryggen.
Diagnose: Dolores dorsi (rygsmerter). Skaden blev afvist, da den foroverbgjede stilling uden
belastning ikke kan forarsage rygsmerter.

* Eksempel 13 - egenbevaegelse uden byrde og ikke akavet

En arbejdsmand for en kommune sad i en mugemaskine. Da hun ville rejse sig op i den snaevre
plads mellem ssede og rat for at komme ud af maskinen, foretog hun en drejebeveegelse, og fik
derved et knaek i ryggen. Efter lsegeerklaering | var der tale om en forvridning af ryggen.
Ankestyrelsen tiltradte vores afvisning af sagen. Heendelsen var ikke egnet til at forarsage
rygsmerter. Hun foretog alene en drejebevaegelse i ryggen og bar ikke pa nogen byrde. Der har
saledes ikke vaeret en belastning, der kunne overvinde kroppens naturlige styrke.

Eksempler pa nakke

* Eksempel 14 — hurtigt drej af nakken og vaegtbelastning i armene

En folkeskoleleerer gik med en taske fyldt med bgger i hver hand, da en elev pludselig kom
lzbende ind foran lzereren, hvilket medfgrte, at hun matte standse brat op og dreje hovedet.
Herved fik laereren udtalt stivhed, naesten ophaevet straekkeevne og nedsat drejeevne og gmme
muskler i nakken. 4 ar far havde hun faet en kraftig piskesmaeldslaesion, som fortsat gav
symptomer.

Ankestyrelsen tiltradte vores afvisning, da en forstuvning af halsrygsgjlen ikke kunne anses
som opstaet alene som fglge af den beskrevne pavirkning. Ankestyrelsen bemaerkede ogsa, at
det ikke havde betydning, at lzereren bar en taske fyldt med bgger i hver hand, da veegten i
armene ikke i sig selv medfgrte en veegtbelastning i halsrygsgijlen.

* Eksempel 15 — hurtig drejning af nakken

Ved en konfrontation med nogle rgvere foretog tilskadekomne en pludselig beveegelse med
hovedet. Der blev anmeldt en piskesmaeldslzesion i nakken. Ankestyrelsen tiltradte vores
afvisning, da det beskrevne heendelsesforlgb ikke var egnet til at medfare en
piskesmeeldsleesion. Almindelig hoveddrejning kunne ikke anses for at veere arsag til en
piskesmaeldslaesion.
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* Eksempel 16 — beskeden belastning af nakken

En redder skulle ifare sig en dykkerdragt. Da han forsggte at fa hovedet gennem en manchet af
gummi, fik han et vrid i nakken og fik herved gmhed i nakkemusklerne pa hgijre side. Sagen
blev afvist, da pavirkningen ikke kunne anses for at veere tilstreekkeligt belastende for nakken til
at kunne give en skade pa nakken.

Hurtige bevaegelser efter overraskelser —
undvigemangvrer

En hurtig beveegelse som fglge af en overraskelse er ikke i sig selv tilstraekkelig til, at
haendelsen kan anerkendes som en ulykke. Men forholdene omkring bevaegelsen kan ggre den
sa akavet, at heendelsen samlet set ma anses at veere arsag til skaden. Hvis der er tale om en
bevaegelse i normalt tempo, stilles der hgjere krav til akavethed omkring bevaegelsen, for at en
arsagsforbindelse er sandsynliggjort.

Undvigemangvrer kan anerkendes, hvis undvigemangvren og forholdene omkring den kan
anses for at vaere arsag til skaden. Hvis den tilskadekomne for eksempel har en byrde i
heenderne samtidig med, at der foretages en undvigemangvre, ma det normalt antages, at det
vil belaste kroppen yderligere at skulle overvinde byrdens veegt samtidig med, at der foretages
en undvigemangvre.

* Eksempel 17 — hurtig bevaegelse uden belastning

En mekaniker stod foroverbgjet og arbejdede nede i motoren pa en bil, da en kunde karte ind
pa veerkstedet. For at gare mekanikeren opmaerksom p4, at han var kommet, dyttede kunden i
hornet. Mekanikeren rettede sig hurtigt op og fik et smaeld i ryggen. Sagen blev afvist. At han
hurtigt rettede sig op var ikke i sig selv tilstraekkeligt til at forarsage rygskaden.

* Eksempel 18 — undvigemangvre

Tilskadekomne gik forbi en vaskemaskine, hvor en vandslange pludselig rag af. Vandet, der
havde et tryk pa 5-6 bar og en temperatur pa 70 grader, ramte tilskadekomne pa ryggen. Han
blev forskraekket og foretog en undvigemangvre, hvorved han fik et smaek i ryggen med
efterfolgende smerter i ryg og baekken. Der var konstateret lumbago (leenderygsmerter).
Ankestyrelsen tiltradte vores afvisning af sagen. Pavirkningen var ikke egnet til at medfare
lumbago. Der var kun tale om et tryk pa cirka 5-6 bar, og undvigemangvren var ikke i sig selv
tilstraekkelig til at overvinde kroppens naturlige styrke. Det var derfor ikke tilstraekkeligt
sandsynliggjort, at den beskrevne haendelse havde forarsaget en rygskade.

* Eksempel 19 — undvigemangvre

En smed opdagede pludseligt, at der var en stor maskindel pa vej mod hans hoved.
Maskindelen var monteret i keeder og karte pa skinner i loftet. For at undga at blive ramt af
maskindelen kastede smeden sig til side med en vridende bevaegelse i leenden. | det samme fik
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han smerter i ryggen. Siden da havde han smerter i le&enden med udstraling til hgjre ben. En
MR-skanning viste en diskusprolaps i leenden (mellem L3 og L4). Det var medicinsk sandsynligt,
at der var arsagssammenhaeng mellem den pludselige og hurtige belastning af tilskadekomnes
ryg og den opstaede diskusprolaps i leenden. Diskusprolapsen blev derfor anerkendt som en
ulykke.
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