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Publisert TOSLO-2012-184345

Stikkerd Sivilrett. Forsikringsrett, erstatningsrett, FAL § 19-7.

Sammendrag | Mann med diagnosen ME (kronisk utmattelsessyndrom) tilkjent
erstatning for manglende forsikringsdekning for ervervsufarhet.
Forsikringsselskapet hadde ikke sannsynliggjort overholdelse av
plikten til & varsle om adgangen til 4 tegne fortsettelsesforsikring
ved avslutning av et arbeidsforhold, jf forsirkingsavtaleloven §
19-7. Uttalelser om omvendt bevisbyrde. Retten fant
arsakssammenheng mellom selskapets manglende underretning og
 skadelidtes unnlatelse av 4 tegne fortsettelsesforsikingen.
Saksgang Oslo tingrett TOSLO-2012-184345 (12-184345TVI-OTIR/02).
Parter A (advokat Hege Solberg Sandtrg) mot Livsforsikringsselskapet
Nordea Liv Norge AS (advokat Tania Heimbeck
v/advokatfullmektig Guro Terese Aurtande).

Forfatter Dommerfullmektig Asbjern Lyséll Dglvik.

Saken gjelder krav om erstatning for manglende forsikringsdekning, herunder krav
om inntreden i den aktuelle forsikringsordning.

Sakens bakgrunn

Sakseker, A («A»), har mangedrig bakgrunn fra konsulentbransjen, men har ikke
vert 1 arbeid siden januar 2010. A er i dag 100% ervervsufor med diagnosen kronisk
utmattelsessyndrom - ME.,

I perioden fra september 2009 og til han ble sykemeldt i januar 2010, drev A kurs-
og konsulentvirksomhet som selvstendig naringsdrivende. Fer den tid var han i
perioden fra 30. desember 2007 til 30. juni 2009 ansatt hos konsulentselskapet PA
Consulting Group AS («PA»).

Etter 4 ha blitt sykemeldt med virkning fra 28. januar 2010, tok A varen 2010
kontakt med sin tidligere arbeidsgiver PA for 4 forhere seg om aktuelle
forsikringsdekninger, idet A mente at hans sykdomssituasjon muligens skrev seg
tilbake fra tiden da han jobbet hos PA. PA henviste A videre til
forsikringsmeglerfirmaet AON Grieg, som handterte PA's ulike forsikringsordninger.
AON Grieg informerte A om de aktuelle ordningene, herunder om den kollektive
pensjons- og ufareforsikringen PA hadde tegnet for sine ansatte hos Nordea Liv
Norge AS ( «Nordeay).

A tok dernest kontakt med Nordea, og skadesak i As navn ble registrert i Nordeas
systemer den 11. juni 2010. I brev fra Nordea av 18. juni 2010 ble A bedt om 4 sende
inn utfylt egenerklaringsskjema, legeerklering, kopi av vedtak fra NAV,
fodselsattest for eventuelle barn etc.

I'mail av 11. mai 2011 fra As davearende advokat, Ruth Froland, til Nordea, ble det
bedt om en bekreftelse pa at Nordea hadde mottatt «nodvendige opplysninger», og i
svar av samme dag bekreftet Nordea dette og at saken 14 «i ko til behandling».
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Nordea avslo utbetaling av uferepensjon til A i brev av 28. mai 2011. Etter det
retten kan se, skyldes den tilsynelatende lange saksbehandlingstiden pa nesten 12
maneder hovedsakelig at A ikke sendte inn de opplysninger og den dokumentasjon
Nordea hadde bedt om for i april 2011.

Retten finner det ikke nedvendig & gjengi ovrige detaljer i hendelsesforlepet frem
mot Nordeas avslag av 28. mai 2011. I den grad det anses relevant, vil dette bli omtalt
nedenfor under rettens vurdering.

Nordeas begrunnelse for avslaget var at A ble utmeldt fra PA's kollektive pensjons-
og ufareforsikring hos Nordea per 30. juni 2009 (siste arbeidsdag), og at han derfor
«ikke var risikodekket pa uforetidspunktet satt til 10.02.2010».

Hensyntatt at A ble sykemeldt med virkning fra 28. januar 210, er det uklart for
retten hvorfor Nordea har lagt datoen 10. februar 2010 til grunn, uten at det kan ses &
spille noen rolle for saken. Poenget er uansett at Nordea ikke ansd As ufprhet a vare
inntradt fer etter at han ble utmeldt av forsikringen den 30. juni 2009. Det bemerkes
for ovrig at 1 brevet fra Nordea er utmeldingen fra forsikringsordningen feilaktig satt
til 30. juni 2010. Dette er opplagt er en ren skrivefeil hva arstall angér, idet det
fremgér av sammenhengen i begrunnelsen at det er As siste arbeidsdag hos PA som
menes, altsd 30. juni 2009. Partene virker & vaere enige om dette.

Det har i etterkant av avslaget fra Nordea den 28. mai 2011 vert atskillig kontakt
og utvekslet atskillig skriftlig korrespondanse mellom partene. Begge parter har hatt
juridisk bistand. Blant annet har A innhentet og fremlagt diverse legeerklaeringer,
samt gitt Nordea fullmakt til & hente inn ytterligere medisinske opplysninger. Nordea
har pé sin side ikke funnet grunn til & omgjere sitt avslag.

I samme periode synes partenes rettslige argumentasjon og uenighet 4 ha
utviklet/endret seg noe; fra opprinnelig & gjelde ren forsikringsrett til na gjelde
erstatningsrett. Uenigheten, slik saken star for retten, er saledes ikke lenger knyttet
direkte til hvorvidt As sykdomstilfelle gir ham krav pa utbetaling under den
kollektive pensjons- og ufereforsikringen han var medlem av mens han var ansatt hos
PA. Uenigheten knytter seg i stedet til hvorvidt A ble underrettet om muligheten til &
fortsette forsikringsforholdet hos Nordea pa individuell basis da han sluttet hos PA,
og eventuelt om han ville ha benyttet seg av denne muligheten. Dette siste henger
imidlertid i stor grad sammen med spgrsmalet om tidspunktet for As
sykdomsinntreden, og slik sett er det mye av den samme faktiske uenigheten det
tvistes om fortsatt, selv om den rettslige konteksten er endret.

Saken, slik den er presentert for tingretten, gjelder séledes krav om erstatning
begrunnet i manglende forsikringsdekning. De anfersler som er fremfort for
tingretten i s& henseende, gjengis nedenfor.

Stevning for Oslo tingrett ble tatt ut 14. november 2012, tilsvar innkom den 13.
desember 2012, og hovedforhandling ble gjennomfert 13.-14. mars 2013. Retten fikk
presentert de dokument- og vitnebevis som fremgér av rettsboken.

Saksokers anforsler

A gjor gjeldende at samtlige vilkar for erstatning etter det alminnelige, ulovfestede
culpaansvaret i skadeserstatningsretten er oppfylt. Det foreligger et ansvarsgrunnlag,
en skade/okonomisk tap, og arsakssammenheng mellom de to. Saksgker har dermed
krav pé erstatning, og skal stilles som om han hadde tegnet fortsettelsesforsikring hos
Nordea da han sluttet hos PA.

Hva gjelder ansvarsgrunnlaget, viser sakseker til den lovpéalagte plikten i
forsikringsavtaleloven § 19-7, hvor det fremgér at nar et medlem trer ut av en
kollektiv livsforsikring - typisk ved oppher av et arbeidsforhold - skal medlemmet «i
skrifilig melding eller pa annen forsvarlig mdte varsles om adgangen til G tegne
Sortsettelsesforsikring». Brudd pa en slik lovpalagt varslingsplikt er en klart uaktsom
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handling. Om hva som n&rmere ligger i varslingsplikten, vises til Rt-2005-1112, samt
TAUAG-2007-75600.

A anforer at Nordea ikke har overholdt nevnte varslingsplikt. Det foreligger ikke et
eneste dokument som viser at Nordea faktisk sendte ut tilbud om
fortsettelsesforsikring til A da han sluttet hos PA. I stedet har Nordea kommet med
flere innbyrdes motstridende forklaringer pa hvorfor det ikke ble lagret en kopi av det
tilbud Nordea péstar ble sendt ut, og det er vist til Nordeas generelle «rutiner» for
utsendelse av slike tilbud. Dette holder ikke. A har ingen mulighet til & dokumentere
at han ikke mottok noe tilbud om fortsettelsesforsikring, og sdledes er det i denne
saken narliggende & «snu» bevisbyrden - det er Nordea som mé kunne bevise at A
ble forsvarlig underrettet. Henvisningen til generelle rutiner er ikke tilstrekkelig til &
bevise forsvarlig opptreden i den konkrete sak. Under enhver omstendighet lider den
«rutine» som er beskrevet av s vidt betydelige mangler knyttet til handtering (i stor
grad manuell) og lagring (ingen), at dette i seg selv mé anses uaktsomt og
sannsynliggjer brudd pa varslingsplikten.

Hva gjelder vilkdret om skade, bestar denne i manglende forsikringsdekning for
uferhet. Skaden kommer til uttrykk gjennom manglende utbetaling av uforepensjon,
dvs. 1 form av et skonomisk tap.

Hva gjelder vilkdret om &rsakssammenheng mellom uaktsomheten og det
skonomiske tapet, folger det av den sékalte betingelseslaren, ref P-pilledom II (Rt-
1992-64), at en uaktsom handling skal anses & vare arsaken til en skade dersom
handlingen er en nedvendig betingelse for skaden. Saksgker anforer at vilkaret er
oppfylt, idet det er overveiende sannsynlig at A ville ha tegnet fortsettelsesforsikring,
dvs. fortsatt forsikringsforholdet hos Nordea p4 individuell basis, dersom han hadde
fatt tilbudet. Hadde det ikke veert for Nordeas uaktsomme unnlatelse, ville A ha
tegnet fortsettelsesforsikring da han sluttet hos PA, og saledes hatt krav pa
uferepensjon fra det tidspunkt han ble sykemeldt (ervervsufor) og sykepengene
oppherte. Manglende tilbud om fortsettelsesforsikring er siledes en nedvendig
betingelse for den skade - det gkonomiske tap - som har oppsttt.

Et helt vesentlig poeng i denne arsaksvurderingen er at A faktisk var syk pa det
tidspunkt han skulle fétt tilbudet om fortsettelsesforsikring. At dette er et viktig
moment, fremgér blant annet av Rt-2005-112 (skal vel vaere Rt-2005-1112, Lovdatas
anm.), TOSLO-2007-180980, praksis fra forsikringsskadenemnda og juridisk teori.
At As sykdomsbilde skriver seg fra langt tilbake i tid, underbygges av en rekke
legeerkleeringer, samt av As egen forklaring for retten og vitneforklaringen fra legen
Johnsgaard, som er spesialist p4A ME.

Nordeas henvisning til statistikk som viser at sveert & takker ja til tilbudet om
fortsettelsesforsikring er i prinsippet irrelevant, da det m4 foretas en konkret
vurdering av &rsakssammenhengen. Det papekes likevel at Nordeas statistikk
illustrerer at blant dem som faktisk benytter seg av tilbudet, er eller blir de aller fleste
ufore, hvilket underbygger at dette er et gode for syke folk, og bevismessig trekker i
retning av at A ville takket ja. Heller ikke Nordeas anforsel om at kostnaden ved &
tegne fortsettelsesforsikringen ville vaert sa hoy at det er usannsynlig at A ville ha
takket ja, kan fore frem. For det forste bestrides at forsikringen er spesielt dyr - det alt
vesentlige av belopet som skulle betales per 4r utgjer et rent innskudd, altsa sparing.
For det andre viser fremlagt dokumentasjon at A over flere &r hadde tjent godt over 1
MNOK per ér, og derfor ikke ville ha ansett belopet som heyt. Og for det tredje er A
en forsikringsbevisst person, ref. bilforsikringen han tegnet rett for han ble sykemeldt
en periode i mai 2009, som var kjent med PA's gode dekning, og som var klar over
eget sykdomsbilde pa det tidspunkt han skulle ha fatt tilbudet.

Under enhver omstendighet mé bevisbyrden «snus» ogsa ved vurderingen av
arsakssammenhengen i slike tilfeller. Det vises til TOSLO-2007-180980, praksis fra
forsikringsskadenemnda og juridisk teori. Det er siledes Nordea som m4 pavise
konkrete holdepunkter for at nettopp A ikke ville ha tegnet fortsettelsesforsikring selv
om han var blitt forsvarlig underrettet om denne muligheten.
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Hva endelig gjelder erstatningsutmalingen, skal A stilles skonomisk som om han
hadde tegnet fortsettelsesforsikringen hos Nordea. Det vises til hjelpedokument med
beregning fremlagt i retten. Per tidspunkt for hovedforhandling utgjer det
akkumulerte tapet kr 826.048 inklusive renter. Til fradrag kommer det belop A ville
ha betalt i 4rlig innskudd og premie, hensyntatt forsikringsavtalens regler om
premiefritak. I tillegg m4 A har krav pd inntreden i gjeldende forsikringsavtale, slik at
han sikres uferepensjon sa lenge han faktisk er ufer.

P3 denne bakgrunn har sakseker nedlagt folgende péstand:

1. Nordea Liv Norge AS demmes til 4 std ansvarlig for det tap A er pafert som
folge av manglende tilbud om fortsettelsesforsikring, med den virkning at A trer
inn i gjeldende forsikringsavtale, tidligere kollektiv pensjonsforsikring nr 12852,
med tilbakevirkende kraft pr. 30.06.09. I tillegg kommer krav pa
forsinkelsesrente pé tilbakebetalt belep 1 henhold til forsikringsavtalen. Samlet
belop utgjor per 15.04.2013 kr 826.048 inklusive renter. Til fradrag kommer
skyldig premie for fortsettelsesforsikringen iht. gjeldende forsikringsvilkér.

2. Nordea Liv Norge AS demmes til 4 erstatte As saksomkostninger.

Saksoktes anforsler

Vilkérene for erstatning, herunder inntreden i den aktuelle forsikringsordningen, er
ikke oppfylt. Nordea har ikke opptradt uaktsomt (intet ansvarsgrunnlag), og under
enhver omstendighet er det ikke sannsynliggjort at A ville takket ja til tilbudet om
fortsettelsesforsikring (ingen arsakssammenheng).

Hva gjelder ansvarsgrunnlaget, er det springende punkt hvorvidt A ble forsvarlig
underrettet om muligheten for & tegne fortsettelsesforsikring, slik FAL § 19-7
forutsetter. Nordea tiltrer i s& henseende saksokers utgangspunkt om at dersom det
kan konstateres brudd pa denne bestemmelsen, vil det foreligge uaktsomhet, og
dermed et erstatningsrettslig ansvarsgrunnlag. Det gjores imidlertid gjeldende at
Nordea ikke har misligholdt nevnte varslingsplikt. Det anfores at bevisbyrden for den
péstatte uaktsomhet pahviler skadelidte, altsd A.

Det folger av FAL § 19-7, sammenholdt med forarbeidene til bestemmelsen, at det
sentrale er at underrettelsen skjer pa en forsvarlig méte. Det typisk forsvarlige vil
veere skriftlig varsling per post. Og dette er da ogsé slik Nordea underretter de
medlemmer som meldes ut av en arbeidsgivers kollektive pensjonsordning i Nordea, i
henhold til gjeldende rutiner. De rutiner som gjaldt pa det aktuelle tidspunkt da A ble
registrert meldt ut av forsikringsordningen 30. juni 2009, var forsvarlige. Det vises til
vitneforklaringen fra avdelingsleder Thoresen. Rutinen innebar at tilbud om
fortsettelsesforsikring automatisk ble generert i Nordeas datasystem ved arbeidsgivers
utmelding av et medlem. I dette ligger at tilbudet ble opprettet og printet ut
automatisk. Det vises til det rekonstruerte tilbudet, som illustrerer at i Nordeas
systemer 14 A inne med korrekt adresse, og videre til at innholdet i det rekonstruerte
tilbudsbrevet synliggjer en forsvarlig underretning om adgangen til 4 tegne
fortsettelsesforsikring. Manuell arbeidskraft var kun involvert i sluttfasen av
utsendelsesrutinen, i form av konvoluttering og utsendelse. Den manuelle delen av
rutinen utgjorde dessuten en daglig foreteelse for de som arbeidet med dette, slik at
dersom konvoluttering og/eller utsendelse skulle bli forglemt den ene dagen, vil dette
bli fanget opp og gjennomfort den neste. Nordea kan likevel selvsagt ikke garantere
at en eller annen form for svikt, menneskelig eller maskinell, aldri har skjedd eller vil
skje - det avgjerende ved aktsomhetsvurderingen mé imidlertid veere at rutinen for
utsendelse er forsvarlig. I s& henseende viser saksekte til lagmannsrettsavgjorelsen
inntatt i LG-2005-34687, Salten tingretts dom av 21. januar 2008, diverse avgjorelser
fra Forsikringsskadenemnda, samt kommentarutgaven til forsikringsavtaleloven.
Samlet viser disse rettskildene ifolge Nordea at s& lenge det foreligger en fast og
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forsvarlig rutine, og det ikke er holdepunkter for & si at rutinen sviktet i det konkrete
tilfellet, ma tilbudet anses sendt.

Videre presiserer saksgkte at det mé vzre rutinen for selve utsendelsen av tilbud
hvis forsvarlighet skal vurderes, ikke rutinen for eventuell Jagring. Det kan ikke
kreves at forsikringsselskapet skal matte oppbevare kopi av det utsendte tilbudet, slik
saksgker virker & mene. Det faktum at Nordea i mars 2010 innforte elektronisk
lagring av utsendte tilbud, var utelukkende begrunnet i praktiske hensyn og
effektivitet. Rutinen for selve utsendelsen av tilbudet forble uendret.

Oppsummert anforer Nordea at det ikke er pavist noen svikt i Nordeas rutiner for
utsendelse av tilbudsbrev. Det foreligger ingen holdepunkter for at varslingsrutinen
har sviktet, og dermed kan det heller ikke konstateres noe brudd p4d FAL § 19-7.
Faolgelig er det heller intet grunnlag for & statuere erstatningsbetingende uaktsomhet.

For det tilfelle at retten skulle komme til at Nordea ikke har oppfylt sin
varslingsplikt, gjeres det subsidizrt gjeldende at det ikke foreligger
arsakssammenheng mellom Nordeas eventuelle uaktsomhet og den oppstatte skade.
Det er ikke sannsynliggjort at A ville ha tegnet fortsettelsesforsikring dersom han
hadde fatt tilbud om det. Bevisbyrden péhviler A.

I s& henseende viser Nordea til at det generelt er svert fa personer som takker ja til
tilbudet om fortsettelsesforsikring. I praksis er det kun aktuelt for personer som er
sveert syke, jf. at det ikke er nedvendig med nye helseopplysninger for & tegne slik
fortsettelsesforsikring. Det vises til kommentarutgaven til forsikringsavtaleloven,
samt statistikk fra Nordeas egne systemer. Saledes blir saksekers helsetilstand da han
tradte ut av den kollektive forsikringsordningen et helt sentralt moment ved
vurderingen av arsakssammenheng.

Det er imidlertid ikke sannsynliggjort at A var syk pa dette tidspunkt.
Dokumentasjon fra legejournal etc. viser tvert om at A ble friskmeldt den 14. juni
2009, etter en kortere sykemelding, og dernest var i full jobb hos PA frem til han
avsluttet arbeidsforholdet den 30. juni 2009. Dette fordi han ikke lenger presterte hos
PA. Kort etter startet A sin egen virksombhet, og det fremgéar av legejournalen at han i
ettertid opplyste at han jobbet «degnet rundt» i flere méneder helt frem til desember
2012. 1 den sammenheng peker Nordea pd at akseptfristen for fortsettelsesforsikring
loper fra 14 dager etter utmeldelse av forsikringsordningen og i 6 méneder, jf FAL §
19-6. For As vedkommende, som ble registret utmeldt den 30. juni 2009, innebar i
dette at akseptfristen gikk ut den 14. januar 2010. I lgpet av denne perioden var ikke
A sykemeldt en eneste gang. Forst den 11. februar 2010 oppsekte A lege for forste
gang etter at han sluttet hos PA, og da grunnet vondt i hodet. I legejournalen er det
sagar bemerket at As kone omtaler hans tilstand som «noe helt nytt». Det er med
andre ord intet i de tidsnaere bevis som tilsier at A var syk pa det tidspunkt han skulle
ha fatt tilbud om fortsettelsesforsikring.

Videre papekes at det er vanskelig & se noen god grunn til hvorfor A sluttet i jobben
hos PA heller enn & bli sykemeldt, dersom han virkelig var syk. Tilsvarende fremstar
det rart hvorfor A ikke oppsekte lege i perioden etter at han sluttet hos PA, dersom
han allerede da han sluttet folte seg s& darlig som han hevder. Ogsa selvstendig
n&ringsdrivende har krav pa sykepenger ved sykemelding, om enn noe mindre enn
ansatte arbeidstakere. I stedet fremstar det som om A, da han endelig oppsekte lege
og ble sykemeldt i februar 2010, etter hvert forsekte a fa tilbakedatert sykemeldingen,
for slik & «oppkonstruere» et sammenhengende sykdomsbilde som kunne tilsi at han
var dekket av PA's forsikringsordning hos Nordea. I tillegg papeker Nordea at
kostnaden ved & tegne den aktuelle fortsettelsesforsikringen ville vart meget hoy. A
var pa det aktuelle tidspunkt i oppstartsfasen av egen virksomhet, uten fast/stedig
inntekt som tidligere, og hadde dessuten andre og billigere forsikringsdekninger
gjennom Protector og Vertikal.

Samlet underbygger ovennevnte at det er lite sannsynlig at A ville ha takket jatil
tilbudet om fortsettelsesforsikring hos Nordea.

http://lovdata.no/pro/download/?type=printDocument&id=TRSIV/avgjorelse/toslo-20... 02.09.2014




Oslo tingrett - TOSLO-2012-184345 Side 6 av 14

Atter subsidizrt, dersom retten skulle komme til at vilkarene for erstatning er
oppfylt, ma premien for fortsettelsesforsikringen komme til fradrag ved tilstéelse av
uferepensjon.

P4 denne bakgrunn har saksekte nedlagt folgende pastand:

1. Nordea Liv Norge AS frifinnes.
2. Nordea Liv Norge AS tilkjennes sakens omkostninger.

Rettens vurdering

Generelt

Saken er anlagt som et erstatningsseksmal, og retten vil behandle den deretter.
Innledningsvis kan det like fullt vaere grunn til & si noe om det forsikringsrettslige
«bakteppet» for erstatningskravet.

Som ansatt hos PA var A omfattet av selskapets til enhver tid gjeldende
forsikringsordninger for sine ansatte. En av disse ordningene var den kollektive
pensjons- og ufereforsikringen PA hadde tegnet hos Nordea.

I forsikringsavtaleloven (FAL) skilles det mellom avtaler om skadeforsikring, som
omfattes av lovens del A, og avtaler om personforsikring, som er regulert i lovens del
B. En avtale om pensjon- og ufereforsikring er en personforsikring, jf. FAL § 10-1,
sml. § 1-1. At en personforsikringsordning er «kollektiv», innebzrer ifolge FAL
§10-2 bokstav g at forsikringen «omfatter personer i en ncermere angitt gruppe.
Forsikringen tegnes og betales altsd av én forsikringstaker, typisk en arbeidsgiver, til
fordel for flere sikrede personer i en naermere angitt gruppe, typisk de ansatte.

Ansatte som oppfyller forsikringsavtalens vilkéar for medlemskap i gruppen, er
dekket av forsikringen fra de meldes inn (se FAL § 19-5 annet ledd), og til de meldes
ut (se FAL § 19-6). A ble registrert innmeldt i den aktuelle forsikringsordningen den
1. januar 2008, dvs. ved oppstart av arbeidsforholdet hos PA, og registrert utmeldt
den 30. juni 2009, korresponderende med arbeidsforholdets avslutning.

Av forsikringsbeviset Nordea utstedte til A da han trddte inn i den kollektive
forsikringsordningen, fremgér at ordningen omfattet s& vel innskudd til fremtidig
alderspensjon som forsikring mot arbeidsuferhet. Dette siste i form av en arlig
uferepensjon som ville komme til utbetaling for det tilfelle at «ervervsevnen er
nedsatt med minst 20% og syke-, rehabiliterings- eller attforingspenger fra
folketrygden opphorery.

En grunnleggende forutsetning for utbetaling av slik uferepensjon er imidlertid at
vedkommende var medlem av forsikringsordningen pa det tidspunkt han fikk slik
nedsatt ervervsevne. Om oppher av forsikringsdekningen for det enkelte medlem,
heter det i FAL § 19-6 folgende:

«Ndr et medlem av en kollektiv forsikring der det fores fortegnelse over
medlemmene, trer ut av den gruppe som avtalen omfatter, opphorer forsikringen
for medlemmets vedkommende tidligst 14 dager etter at skrifilig paminnelse er
sendt fra selskapet eller forsikringstakeren.»

Poenget i denne sammenheng er at den aktuelle forsikringen i Nordea for As
vedkommende som utgangspunkt oppherte da han avsluttet sitt arbeidsforhold hos
PA den 30. juni 2009, dog tidligst 14 dager etter skriftlig pAminnelse om uttredelsen.

Det er ikke anfort fra saksekersiden noe om og eventuelt nar A mottok slik skriftlig
paminnelse som bestemmelsen forutsetter, og det er heller ikke dokumentert for
retten. Nordea har i sin argumentasjon lagt til grunn at akseptfristen for
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fortsettelsesforsikring utlop 6 méneder og 14 dager etter utmeldelse av
forsikringsordningen, dvs. den 14. januar 2011, men dette er ikke ngdvendigvis
korrekt hensyntatt lovens presisering om «tidligst» 14 dager etter skriftlig
paminnelse. Det er imidlertid ikke mulig for retten 4 ta stilling til noyaktig nar den
kollektive forsikringen oppherte & gjelde for A.

Retten kan likevel ikke se at svaret pd dette spersmalet far avgjerende betydning,
slik nerverende sak er anlagt av sakseker. Uenigheten, slik saken star for retten, er
nemlig ikke knyttet direkte til hvorvidt As sykdomstilfelle gir ham krav pa utbetaling
under den kollektive forsikringsordningen han var medlem av mens han var ansatt
hos PA. Uenigheten knytter seg i stedet til hvorvidt A ble underrettet om muligheten
til & fortsette forsikringsforholdet hos Nordea p4 individuell basis da han sluttet hos
PA, og om han eventuelt ville ha benyttet seg av denne muligheten.

Retten gér etter dette over til den konkrete vurderingen om vilkarene for erstatning
er oppfylt. Det mé foreligge et erstatningsbetingende ansvarsgrunnlag, det m4 ha
oppstatt en skade/et gkonomisk tap, og det mé veere &rsakssammenheng mellom
ansvarsgrunnlaget og skaden/tapet.

Ansvarsgrunnlag

Hva gjelder ansvarsgrunnlaget, er saksokers anforsel at det foreligger uaktsomhet
(culpa). Anforselen er forst og fremst knyttet til FAL § 19-7. Bestemmelsen har
folgende ordlyd:

Nar en kollektiv livsforsikring opphorer, har medlemmene hver for seg rett til &
Jortsette forsikringsforholdet med individuell premieberegning uten d gi nye
helseopplysninger. Samme rett har et medlem som av annen grunn enn alder trer
ut av den gruppen som forsikringen omfatter. Medlemmet skal i skrifilig melding
eller pa annen forsvarlig mdte varsles om adgangen til & tegne
Jortsettelsesforsikring. Medlemmet ma benytte seg av denne adgangen innen seks
mdaneder etter at selskapets ansvar er falt bort.

Her fremgar at ved utmelding fra den kollektive forsikringsordningen hadde A rett
til & fortsette forsikringsforholdet pa individuell basis. Det er pa det rene at A ikke
benyttet seg av denne muligheten. I stedet er det bestemmelsens krav til forsvarlig
varsling om denne muligheten som utgjer grunnlaget for saksekers anforsel om
erstatningsbetingende uaktsomhet, og som retten ma vurdere i det folgende.

Retten bemerker at begge parter i tillegg har vist til at noenlunde tilsvarende
varslingsbestemmelse er inntatt i Nordeas forsikringsvilkar for den aktuelle
forsikringsordningen. Retten kan imidlertid ikke se at forsikringsvilkarene gjor annet
enn & inkorporere lovteksten pa dette punkt, og vil derfor i det folgende utelukkende
forholde seg til den lovfestede varslingsbestemmelsen i FAL § 19-7. Det skal for
ordens skyld ogsa papekes at retten har fatt fremlagt forsikringsvilkarene som gjaldt
fra 1. januar 2011. Den aktuelle utmeldingen med tilherende varslingsplikt fant
imidlertid sted 30. juni 2009. Videre; dersom de fremlagte forsikringsvilkarene fra
2011 skulle vaere identiske med de som gjaldt pa utmeldingstidspunktet i 2009, virker
partene i saken gjennomgéende & ha forholdt seg til gal varslingsbestemmelse ved &
henvise til forsikringsvilkarenes §14.4. Denne bestemmelsen gjelder dersom den
kollektive forsikringsordningen oppherer som sadan, jf § 14.1, og ville eksempelvis
kommet til anvendelse dersom PA selv hadde sagt opp avtalen med Nordea. Den
eventuelt relevante varslingsbestemmelsen for tilfeller hvor et enkeltmedlem trer ut
av forsikringen finner en i § 13.3, men bestemmelsen sier altsé ikke noe mer eller
annet enn hva som uvansett folger av FAL § 19-7.

Det er som nevnt pé det rene at A ikke benyttet seg av adgangen til 4 tegne slik
fortsettelsesforsikring som FAL § 19-7 forutsetter at han skulle tilbys da han sluttet
hos PA. T erstatningsrettslig oyemed blir spersmalet derfor om A «i skrifilig melding
eller pé annen forsvarlig mdte» ble varslet om denne muligheten.
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Det virker & veere enighet mellom partene om at det relevante vurderingstemaet i
den forbindelse er hvorvidt tilbudet om fortsettelsesforsikring ble fremsatt i form av
en «skrifilig melding», dvs. per brev. Videre er det enighet om at dersom Nordea ikke
sendte et slikt brev til A, ma det karakteriseres som uaktsomt (culpest) 1
erstatningsrettslig forstand.

Ved vurderingen av denne eventuelle uaktsomheten har retten funnet det riktig &
legge til grunn en sékalt «xomvendt» bevisbyrde. Selv om hovedregelen i norsk rett er
at det i sivile saker er den som krever noe av motparten som har bevisbyrden, er det
alminnelig anerkjent at retten kan gjore unntak fra dette utgangspunktet og legge
bevisbyrden pa saksokte, basert pa den betraktning at det i det konkrete tilfelle er
saksokte som har hatt de beste mulighetene for 4 sikre bevismessig dekning for det
motsatte standpunkt.

I nzerveerende sak er situasjonen den at A ikke har noen mulighet til & bevise at han
ikke mottok noe varselbrev, utover 4 fastholde dette i sin muntlige forklaring for
retten. Nordea pa sin side, er som forsikringsselskap godt kjent med sin varslingsplikt
etter FAL § 19-7, og ma i egenskap av en slik profesjonell status forventes & ha
rutiner som serger for at slike lovpalagte plikter overholdes. Det er da mer
nzrliggende 4 la det veere opp til Nordea & bevise, dvs. sannsynliggjere, at et brev
med tilbud om fortsettelsesforsikring faktisk ble sendt ut til A.

Retten er enig med Nordea i at det samlede rettskildebildet knyttet til
varslingsplikten i FAL § 19-7 grovt sett kan sammenfattes dit hen at s& lenge det kan
pavises en fast og forsvarlig rutine, og det ikke er holdepunkter for & si at rutinen
sviktet i det konkrete tilfellet, m4 tilbud om fortsettelsesforsikring anses sendt. Retten
mener imidlertid at Nordea ikke har sannsynliggjort at det forela en slik fast og
forsvarlig rutine for tilbud om fortsettelsesforsikring da A tradte ut av den kollektive
forsikringsordningen hos PA i juni 2009.

Det helt avgjeorende for retten i s& mate har vaert at Nordeas rutiner ikke sikret noen
form for notoritet for at tilbudsbrevet faktisk ble sendt.

Retten presiserer at den ikke anser den delen av Nordeas beskrevne rutine som
gjaldt selve opprettelsen og utsendelsen av tilbudsbrevene som uforsvarlig. Vitnet
Thoresen, avdelingsleder for Nordeas oppgjersavdeling, den avdelingen som var
ansvarlig for utsendelse av tilbud om fortsettelsesforsikring, beskrev i retten den
innarbeidede praksis p4 en méte som ikke etterlater retten i tvil om denne delen av
rutinens forsvarlighet. Tilbudsbrevene ble ifelge Thoresen automatisk opprettet i
Nordeas datasystem si snart en forsikringstaker meldte et medlem ut av den
kollektive ordningen, og dernest ble tilbudsbrevet automatisk printet ut, for manuell
konvoluttering og utsendelse per alminnelig post. Dette anser retten helt kurant og
tilstrekkelig forsvarlig. Det samme er eksempelvis lagt til grunn av Aust-Agder
tingrett i dom av 11. januar 2008 (TAUAG-2007-75600).

Etter rettens syn matte imidlertid en rutine som skulle sorge for at en lovpélagt
varslingsplikt overholdes, i r 2009 ikke bare innbefatte en forsvarlig rutine knystet til
selve opprettelsen og utsendelsen, men ogsé en eller annen form for rutine for g sikre
notoritet/sporbarhet knyttet til utsendelsen - dvs. mulighet for & sannsynliggjere i
ettertid at varslingsplikten faktisk ble overholdt. Retten er ikke enig med Nordea i at
man ved en vurdering av om FAL § 19-7 er oppfylt ma holde rutinen for selve
utsendelsen atskilt fra en eventuell manglende rutine for lagring av utsendelsen.
Snarere tvert om. Retten finner stotte for sitt syn i Aust-Agder tingretts dom av 11.
januar 2008, hvor det ble lagt til grunn at lovens varslingskrav ville vere tilfredsstilt
«forutsatt at selskapene godgjor forsvarlige rutiner for produksjon, utsending og
registrering av utgdende post» [rettens uthevelse]. Det fremgar av dommen at det var
elektronisk registering det var snakk om.

Det er muligens slik at det ikke kan statueres uaktsomhet pa bakgrunn av
manglende manuell lagring av en kopi av tilbudet, jfi den retning Salten tingretts
dom av 21. januar 2008 og Forsikringsskadenemndas uttalelse av 21. november 2006
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(FSN-6401). Disse avgjerelsene behandlet imidlertid varsling av relativt eldre dato
(1990-tallet), og tar etter det retten kan se ikke opp i seg de enorme for
notoritet/sporbarhet som ligger i 2000-tallets elektroniske systemer. Det samme
gjelder etter det retten kan se flesteparten av de gvrige avgjorelser og uttalelser
sakspkte har paberopt. Eksempelvis har Nordea vist til Finansklagenemndas uttalelse
av 14. februar 1994 (FSN-1913), hvor Nemnda kom til at det ikke kunne forlanges at
et forsikringsselskap ma sikre seg bevis for at en melding er kommet frem. I 1994 var
imidlertid de eneste mulighetene for & sikre slikt bevis enten & lagre kopier manuelt
eller 4 sende ut tilbudsbrevene rekommandert. Det er ikke slike former for manuell
sporbarhet retten har i tankene i narvaerende sak.

Etter det retten har fatt opplyst, begynte Nordea med elektronisk lagring av utsendte
tilbud om fortsettelsesforsikring forst i 2010 - lenge etter at elektronisk lagring var
innfort for diverse andre utsendelser fra Nordeasystemet. Vitnet Thoresen opplyste i
retten at «forskjellsbehandlingen» hva elektroniske lagringsrutiner angikk, skyldtes
gkonomisk prioritering av IT-ressurser. Retten har i og for seg forstielse for at slike
prioriteringer métte foretas, men det avhjelper ikke inntrykket av at rutinen for
notoritet rundt de utsendelser som i mellomtiden ble nedprioritert, var for darlig.
Retten peker pé at det ikke er fremlagt noen form for loggfering fra Nordeas
datasystemer for evrig som kan bidra til 4 sannsynliggjere at utsendelse faktisk fant
sted. Retten nevner til illustrasjon at Nordea selv har fremlagt en elektronisk logg
som viser alle aksjoner vedrerende As skadesak, og antar det ville vert en relativt
kurant affaere 4 ha tilsvarende loggfering av at lovpalagte frister og utsendelser ble
overholdt. Til sammenlikning kan det vises til Gulating lagmannsretts dom av 4.
oktober 2005, hvor det ble lagt vekt pé at det fremgikk av en datautskrift at
forsikringsbeviset faktisk var sendt ut pa en gitt dato. Tilsvarende kan det igjen vises
til Aust-Agder tingretts dom av 11. januar 2008 (TAUAG-2007-75600), hvor retten
la vekt pé at forsikringsselskapet hadde forsvarlige rutiner for elektronisk registering
av s vel utgaende post som returpost i sitt datasystem.

Tilsvarende eller lignende notoritet/sporbarhet knyttet til utsendelsen av tilbud om
fortsettelsesforsikring eksisterer ikke i narvarende sak, og den tvil som dette
etterlater blir & g& utover Nordea, i trad med den omvendte bevisbyrden retten har
lagt til grunn for vurderingen. Retten finner ikke at det rekonstruerte tilbudsbrevet
Nordea har lagt frem gir grunnlag for en annen konklusjon, idet det nettopp er snakk
om en manuelt utfort rekonstruksjon i ettertid - ikke et tidsnaert, elektronisk bevis for
faktisk utsendelse i 2009.

Konklusjonen blir dermed at Nordea ikke har sannsynliggjort at A «i skrifilig
melding eller pa annen forsvarlig matey ble varslet om muligheten av 4 tegne
fortsettelsesforsikring, og saledes at Nordea har opptradt erstatningsbetingende
uaktsomt.

Arsakssammenheng

A mener han som fglge av den manglende varslingen har gatt glipp av en
forsikringsdekning han ellers ville ha benyttet seg av. Dette vil i s& fall ha medfort
tapt utbetaling av uferepensjon, dvs. et ekonomisk tap, og er et sporsmal om
arsakssammenheng. Retten ma saledes ta stilling til om A ville ha benyttet seg av
muligheten til & tegne fortsettelsesforsikring, dersom han hadde fatt tilbudet.

I s& henseende viser retten til NOU 1983:56 pa side 182, hvorfra hitsettes:

«Dersom et uttredende medlem ikke blir varslet pa forsvarlig méte om sin
mulighet til G tegne fortsettelsesforsikring, og han av denne grunn unnlater &
tegne slik forsikring, kan han etter omstendighetene fi et erstamingskrav mot
Jorsikringstageren eller mot selskapet. Det mé imidlertid stilles relativt strenge
krav til beviset for arsakssammenheng mellom forsommelsen av & gi varsel og
unnlatelsen av a tegne fortsettelsesforsikring, scerlig hvis det er gétt en tid etter at
medlemskapet i den kollektive forsikringen opphorte. »
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Hvorvidt uttalelsen om «strenge krav til beviset for arsakssammenheng» kan anses
a veere utrykk for gjeldende rett er omdiskutert i juridisk teori, og besvares ikke
entydig av retts- og nemndspraksis. Gode grunner kan nemlig tale for en omvendt
bevisbyrde ogsa her, altsé slik at det er forsikringsselskapet som ma sannsynliggjore
at det utmeldte medlemmet ikke ville ha tegnet fortsettelsesforsikring selv om han
hadde fatt tilbudet.

Retten har imidlertid ikke funnet grunn til & ta sette denne
bevisbyrdeproblematikken pa spissen, idet retten uansett anser det tilstrekkelig
sannsynliggjort at A ville ha tegnet fortsettelsesforsikring om han hadde fatt tilbudet
da han sluttet hos PA.

Det helt avgjorende for rettens konklusjon i s& henseende, har vert vurderingen av
As helsetilstand. Det er nemlig nettopp i sykdomstilfeller at det lovpalagte tilbudet
om fortsettelsesforsikring ma anses sarlig aktuelt & benytte seg av. Dette skyldes at
varslingsbestemmelsen i FAL § 19-7 angir at man kan benytte adgangen til & tegne
fortsettelsesforsikring «uten & gi nye helseopplysningery. Fordi nye
helseopplysninger ikke behoves avgitt, er muligheten for a tegne en
fortsettelsesforsikring et klart gode for folk som er syke nar de slutter hos sin
arbeidsgiver.

Det siste halvaret for han sluttet hos PA, var A borte fra jobb grunnet sykdom i
flere omganger. Han benyttet i denne perioden 11 egenmeldingsdager, og var ogsé
100% sykemeldt i perioden 7. mai til 14. juni 2009. Av As legejournal fremgar at
lege Torgeir Wergeland Serby ved Humana Medisinske Senter i Sandvika den 7. mai
2009 noterte at pasienten «kjenner seg nd i prefasen for utbrenthet». Diagnosekoden
for sykemelding («SMp») frem til 21. mai 2009 oppgav legen til «P29
slitenhetssyndromy. Tilsvarende sykemeldingsdiagnosekode ble benyttet ved
oppfolgende konsultasjon den 26. mai 2009, hvor sykemeldingen ble forlenget til 14.
Jjuni 2009. I journalen noterte legen at pasienten «erkjenner at han kanskje trenger d
se seg om etter annen jobby.

A avsluttet dernest arbeidsforholdet hos PA den 30. juni 2009, og etter en lengre
ferie startet han for seg selv hesten 2009. Retten oppfatter As forklaring som klart
troverdig nar han beskriver den underliggende arsak til at han valgte 4 avslutte
arbeidsforholdet hos PA i juni 2009 heller enn & oppseke lege for fortsatt
sykemelding, som utslag av et enske om & opprettholde sin identitet, sitt image, som
en hardtarbeidende og vellykket forretningsmann. Det & bli sykemeldt vil i enkelte
bransjer oppfattes som et tegn pé svakhet, nar sagt uansett arsak, og dermed vare
uforenlig med et videre karriereliv i bransjen. A valgte derfor det han ansi som det
beste alternativet gitt hans situasjon; nemlig 4 avslutte arbeidsforholdet, for dernest &
ta seg en lengre ferie i et hdp om a komme til hektene, og begynne pa «ny frisk».

As forklaring pa dette punkt, og for s& vidt ogsa gjengivelsene fra legejournalen det
siste halve aret for A sluttet hos PA, understettes av vitneforklaringen fra As tidligere
overordnede i PA, seniorpartner B. B beskrev A som en fra starten arbeidsom
entusiast, en ivrig og aktiv kollega, som tok ansvar béde eksternt (salg) og internt.
Mot slutten av 2008 begynte imidlertid ting & ga saktere, kvalitet og produksjon
(antall fakturerte konsulentimer) gikk ned, og B oppfattet at A gradvis mistet energi
og kraft. B forklarte i retten at da det pa véarparten 2009 ble klart for bide PA og A at
det var pé tide & ga hvert til sitt, gav PA A tillatelse til & starte opp delvis
konkurrerende virksomhet, idet A ikke hadde noe enske om & forbli sykemeldt, og
hadde troen pa at han ville komme seg pa fote med en redusert og mindre stressende
arbeidshverdag. Det blir etter dette galt, slik retten ser det, 4 legge til grunn at A var
frisk da han sluttet hos PA.

I perioden fra A sluttet hos PA den 30. juni 2009 og til han oppsekte lege pa nyaret
2010, var A ikke hos lege. Hensyntatt den ME-diagnosen han i etterkant har fatt
konstatert, kan imidlertid retten vanskelig se dette som annet enn et utslag av As
onske om 4 holde seg i arbeid og lykkes som selvstendig neringsdrivende,
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sammenholdt med en forhdpning om at hans nye jobbhverdag etter hvert ville gjore
ham frisk fra det noe diffuse og den gang utilfredsstillende diagnostiserte
sykdomsbilde. At A i lapet av denne perioden kan ha jobbet «degnet rundt», slik det
heter i legejournalen, anser heller ikke retten som et vektig argument ved vurderingen
av As faktiske helsetilstand pa samme tid. Lege Mette Johnsgaard, spesialist p4 ME,
forklarte i retten at man selv med ME kan presse seg over en viss tid, men at dette til
slutt vil medfore en betydelig forverring av tilstanden. Med tanke p4 at legejournalen
allerede varen 2009 beskrev As sykdomsbilde som jobbrelatert og benyttet utrykket
«slitenhetsssyndromy, er det - sett i retrospekt - ikke veldig overraskende at innsatsen
endte med 100% ervervsuferhet.

Den 11. februar 2010 inns& A at han pa nytt matte oppseke lege, denne gang med
utgangspunkt i kraftig og vedvarende hodepine. Fra journalen hitsettes:

«lkke vanligvis plaget med hodepine. Na 7 dager med hodepine. [...] 4-5 mnd
Jjobbet ncermest dognet rundt siste 5 mnd pa hverdagene tom des 09. Deretter
ideell arbeidssituasjon [...]. Synes han siste maneder glemmer lettere og agerer
annerledes enn tidligere. [...] Vurd: Avventer noe.»

Hodepinen vedvarte, og ved ny konsultasjon den 24. februar 2010 ble A 100%
sykemeldt med tilbakevirkning til 28. januar 2010. Som nevnt innledningsvis har A
ikke vert tilbake i jobb siden dette tidspunkt.

Av legejournalen fremgér at han utover varen 2010 var innlagt og til utredning i
flere omganger, hos ulike spesialister. I forste omgang for hodepinen isolert, men
etter hvert for et mer komplekst sykdomsbilde, hvor ord og utrykk som «utslitt»,
«svekket korttidsminne», «kognitive problemery, «sgvnproblemer» og mer generelle
«smerter» gér igjen.

Ogsé i perioden etter at skadesaken ble opprettet hos Nordea, var A hos lege en
rekke ganger, og det fremgér av legejournalen at spersmél knyttet til sykeérsak,
sykemeldingsperiode, uferepensjon og forsikringer var et gjennomgaende tema. Fra
Journalnotat skrevet av lege Hilde Voie hos Humana den 14. juli 2010 hitsettes:

«Vedvarende daglig hodepine. [...] Klarer G fungere litt i starten av dagen, blir
da veldig sliten og far gjort lite resten av dagen. Han har veert hos Lillestrom
helseklinikk, spes seg pa ME. [...] Han mener at problemene kan ha startet for
Slere ar siden, gradvis darligere fungerende over 3 dr, hodepine siste dret. Han
tror selv han kan ha ME. [...] Pasienten har mange sporsmdl rundt sin uavklarte
tilstand, naturlig nok.[...]. »

Fra journalnotat skrevet av Voie den 19. august 2010 hitsettes:

«Pas onsker sammenhengende sykem fra sm mai 09 til den ble startet igjen i
Jebr 2010 pga at han mener det er samme sykdomsdrsak. Sé langt ingen diagnose
Dpa pas, venter pa ktr time ved RH. Pas hadde ikke kontakt med lege her ved
Humana hosten 2009, men oppgir flere tilfeller med influensa i denne perioden.
Tom at det ikke foreligger noen dokumentasjon her fra Humana pd sykdom hosten
2009, er det vanskelig a tilbakedatere dette. »

Legerkleringen som ble sendt inn til Nordea, er fylt ut og signert av lege Mette
Johnsgaard ved Lillestrom Helseklinikk den 15. april 2011. Fra erkleeringen hitsettes:

«Sannsynligvis er sykdommen trigget av en virusinfeksjon april 2009 med
pdfolgende vaksinering for han var hel restituert.[...]
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Hans sykdom er komplisert da det per i dag ikke finnes sikre objektive
parametre for ME, han fyller i dag alle kriterier og har behandlingseffekt som
Jorventet».

Fra journalnotat skrevet av lege Melberg hos Humana den 24. mai 2011 hitsettes:

«Plaget i lang tid med alvorlig og langvarig episodevis hodepine og tretthet og
Sfulgt ved Lillestromklinikken. Har hatt positive parametre der for Borreliose, men
diagnosen fra Lillestromklinikken er ME hvor han oppfyller kanadiske kriterier.
[-..]. Han kommer da han trenger hjelp til en bekrefielse pa at hans sykdom mest
sannsynlig ble utlost etter en stivkrampesproyte i 2009. Vurd: Dette er en
komplisert sak og bor tas pa riktig mate. Han ma kontakte forsikringsselskapet og
ettersporre hva slags dokumentasjon de onsker for a ta stilling til dette.»

Fra legeerkleering datert 5. september 2011, signert Mette Johnsgaard, hitsettes:

«Erfaringsmessig vil ME sykdommen kunne fordrsakes av vaksiner satt i et
tidspunkt hvor man ikke er fullt restituert av en virus sykdom. Denne pasienten
hadde gjentatte episoder med influensaliknende symptomer i flere uker fra denne
vaksinen ble satt. [...] Pas skulle ikke fatt denne vaksinen pa et tidspunkt hvor
han fortsatt folte seg infeksjonssyk.

Det er ofte sett at det er ulike diagnoser i starttidspunktet pd en ME lidelse.
Dette er grunnet sykdommens natur. I tillegg er det ofte vanskelig G vite
prognoser sapass tidlig i forlopet. »

Fra legeerklaering datert 29. mai 2012, utarbeidet av spesialist i allmennmedisin
Thor Odland, hitsettes:

«Kan bekrefte at han pd néveerende tidspunkt er G anse som 100% yrkesufor pd
det profesjonsnivdet han var for ervervsuforheten satte inn noksé akutt i lopet av
tidlig 2009».

Fra legeerkleering datert 22. juni 2012, hvor hoveddiagnosen er angitt & veere ME,
hitsettes:

«Pasienten har altsa hatt influensalignende sykdom i starten av 2009 og fikk sd
en vaksine mai 2009 for han var fvi for infeksjonssykdom, og siden den gang har
han veert syk. [...] Per i dag er pasienten géit fra & veere en ressurssterk mann, til
pd en darlig dag ikke klare G lose den enkleste sudoku, ha kroniske smerter,
darlig sovn, ekstrem utmattelse, sykdomsfolelse. [... ]Han blir klart mye verre ved
Jysisk og psykisk belastminger og stress. »

Fra legeerkleering datert 18. februar 2012, skrevet av Harald Nyland, professor i
medisin og ekspert pA ME, hitsettes:

«A har et klinisk bilde som fyller kriteriene for kronisk utmattelsessyndrom med

energisvikt, uforklarlig utmattelse og nedsatt utholdenhet for bade kognitive og
Jysiske belastninger som gir uforhet, nedsatt arbeidskapasitet og redusert
kapasitet for fritid og sosiale aktiviteter [...]. En grundig funksjonsvurdering og
dokumentasjon pa at sykdommen har fort til funksjonsnedsettelse som har vart i
minst tre dr uten sikker bedring, er dokumentert og funksjonsevnen er vesentlig
nedsatt pa grunn av sykdomstilstanden og inntektsevne/arbeidsevne er nedsatt
med minst 50%, dette er oppfylt i forhold til den ervervsmessige uforhet.»
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Sammenholdt med dr. Mette Johnsgaards vitneforklaring og As egen forklaring for
retten, har ovenfor gjengitte fagkyndige uttalelser etterlatt retten overbevist om at A
allerede da han sluttet hos PA i juni 2009 led av de fleste symptomer pé kronisk
utmattelsessyndrom - ME. Som presisert av dr. Johnsgaard, er ME en sykdom med et
komplekst symptombilde, hvor hverken pasient eller lege vil har seerlig mulighet til 4
forstd det fulle alvoret i situasjonen for etter en viss tid. Retten oppfatter saledes
utviklingen av As sykdomsbilde som tilnzermet klassisk for en ME-pasient.

Samtidig var tegnene pa kronisk utmattelse og @vrige plager sa vidt tydelige
allerede i juni 2009, ref.eksempelvis legejournalens nedtegnelse om
«slitenhetssyndromy, at retten anser det helt usannsynlig at ikke As selv var bekymret
for egen helsesituasjon og tilherende mulighet for & bedrive inntektsbringende arbeid.
Seerlig etter hvert som A i lopet av det neste halve dret ma ha innsett at han ikke ble
noe bedre, legger retten det il grunn som helt usannsynlig at ikke A en gang i lapet
av 6 méneders perioden etter at han skulle fétt tilbudsbrevet ville benyttet seg av
muligheten til & fortsette forsikringsforholdet hos Nordea p4 individuell basis - og
dermed vaert forsikret mot uforhet.

Retten finner ikke at de gvrige momenter som er fremhevet av Nordea i anledning
arsaksspersmalet, herunder forsikringspremiens sterrelse sammenholdt med As
skonomi som selvstendig neringsdrivende, er tilstrekkelig tungtveiende til 4 endre
konklusjonen. Den av Nordea fremlagte statistikk illustrerer slik retten ser det ikke
annet enn at av de personer som hvert ar har mulighet til 4 tegne
fortsettelsesforsikring, er det stort sett kun syke personer som benytter seg av tilbudet.
Heller ikke at A - da han pa et senere tidspunkt begynte & underspke egen
forsikringsdekning - ogsé forherte seg om muligheten for 4 tilbakedatere
sykemeldingen til juni 2009 slik at han eventuelt kunne f3 utbetalt ufarepensjon
direkte under den kollektive ordningen han var medlem av frem til han sluttet hos
PA, anser retten 4 vaere et vektig argument, gitt As situasjon. Den etterfolgende ME-
diagnosen viser at han hadde rett, og at det ikke dreide seg om noe forsek pa 4
oppkonstruere et sykdomsbilde og pa den méte «lurey til seg en forsikringsutbetaling
han ikke hadde krav p4, slik Nordea virker & ha hatt mistanke om.

As sammenhengende sykdomsbilde fra forste halvar av 2009 har etter dette
sannsynliggjort at det er &rsakssammenheng mellom Nordeas forssmmelse av 4 tilby
fortsettelsesforsikring, og As unnlatelse av & tegne slik forsikring.

Oppsummering - utmaling

Samtlige vilkar for erstatning pa alminnelig culpagrunnlag er oppfylt, og A har
dermed krav p4 4 stilles gkonomisk som om han hadde tegnet
fortsettelsesforsikringen hos Nordea. I s3 fall ville A hatt krav pa ufarepensjon fra det
tidspunkt han ble sykemeldt (100% ervervsufer), dog forst etter at sykepengene
oppherte. Det relevante skjeringstidspunkt i s& henseende er opplyst & vare 28.
Januar 2011, ett ar etter at A ble sykemeldt og sykepengeutbetalingen fra
folketrygden startet. Retten legger dette til grunn.

Den manglende utbetalingen fra dette tidspunkt er av saksgker beregnet & utgjore kr
257.540 per ér, inkludert barnetillegget p& 10% for ett barn. Per 15. april 2013 vil det
akkumulerte tapet dermed utgjere kr 826.048 inklusive forsinkelsesrenter.
Beregningen tar utgangspunkt i opplysningene i det rekonstruerte tilbudet Nordea har
fremlagt. P4 direkte spersmal fra retten opplyste Nordeas prosessfullmektig at
saksekte ikke hadde innvendinger mot beregningen. Retten har selv ikke funnet
opplagte feil ved beregningen, og ser ellers ingen grunn til & overprove en beregning
det ikke er tatt til motmaele mot, idet Nordea gjentatte ganger bade under
saksforberedelsen og under hovedforhandlingen ble oppfordret av sakseoker til &
fremlegge egne beregninger, eventuelt fremlegge et bedre grunnlag for saksekers
beregninger, uten at dette er gjort.
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Til fradrag i erstatningsbelopet kommer eventuelt skyldige premieinnbetalinger iht.
gjeldende forsikringsvilkar, herunder hensyntatt eventuelle regler om premiefritak
ved uferhet etc., noe retten legger til grunn vil vaere en kurant sak & avklare partene
imellom.

Sa lenge A er 100% ervervsufer, vil imidlertid den manglende
forsikringsdekningen medfere et tap for A ogsd i fremtiden, og siledes ma dette
reflekteres i domsslutningen, ved at A trer inn i den aktuelle avtalen om
fortsettelsesforsikring med virkning fremover i tid.

Sakskostnader

Sakseker har vunnet saken og skal som utgangspunkt fa erstattet sine sakskostnader
av motparten, jf. tvisteloven § 20-2 forste ledd. Saksekers prosessfullmektig har
fremlagt en kostnadsoppgave pa kr 164.250 inkl. mva. Det er ikke fremmet
innsigelser mot oppgaven fra motparten, og retten anser kostnadskravet & ligge
innenfor rammen av hva som kan kreves, Jftvisteloven § 20-5.

Slutning:

1. Nordea Liv Norge AS betaler innen 2 uker Jfra dommens forkynnelse kr 826.048
til A. Til fradrag ved utbetalingen av belopet kommer eventuell skyldig premie
Jor forisettelsesforsikringen iht. gjeldende Jorsikringsvilkar.

2. A trer inn i den aktuelle Jortsettelsesforsikringsavtale hos Nordea Liv Norge AS,
tidligere kollektiv pensjonsforsikring nr 12852, med tilhorende rettigheter og
Dplikter, med virkning fra 15.04.2013.

3. Nordea Liv Norge AS betaler innen 2 - to - uker Jra forkynning av dommen As
sakskostnader med kr 164.250 inkl. mva.
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