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Notat om hjemmetræning efter §§ 32 og 32 a, i lov om social service 
og tabt arbejdsfortjeneste efter § 42, i lov om social service 

Til brug for behandling af temasager i uge 24, 2021 

 

Temaet for mødet er sager om hjemmetræning og tabt arbejdsfortjeneste og aflastning. Notatet 
er opdelt i to afsnit med hver sin indholdsfortegnelse af hensyn til læsevenligheden.  

 

Om hjemmetræning efter servicelovens §§ 32 og 32 a 

Indhold 
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VIII. De konkrete mødesager 
 

I. Indledning 
 
Notatet indeholder lovgrundlag og praksis, der gælder for hjemmetræning af et barn med 
funktionsnedsættelse. Der kan ydes tabt arbejdsfortjeneste til hjemmetræning. Vi henvi-
ser til det selvstændige notat om tabt arbejdsfortjeneste i dette dokument, hvor reglerne 
om tabt arbejdsfortjeneste til hjemmetræning også vil være beskrevet.   

 
II. Lovgrundlag 

 
Praksisnotatet er baseret på lov nr. 1287 af den 28. august 2020 om social service (ser-
viceloven), bekendtgørelse nr. 717 af 9. juni 2016 om hjælp til børn og unge, der på grund 
af betydelig og varig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for hjælp eller 
særlig støtte og vejledning nr. 9535 af 9. juni 2016 om ændring af vejledning om særlig 
støtte til børn og unge og deres familier.  
 
Praksisnotatet er baseret på uddrag af følgende: 

Lov om social service (serviceloven), senest bekendtgjort i lovbekendtgørelse 
nr. 1287 af den 28. august 2020: 

§ 32. Kommunalbestyrelsen træffer afgørelse om hjælp til børn, der på grund af betydelig 
og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for hjælp eller særlig støtte. 
Hjælpen kan tilrettelægges i særlige dagtilbud, jf. stk. 3, i særlige klubtilbud, jf. § 36, 
eller i forbindelse med andre tilbud efter denne lov eller efter dagtilbudsloven. Hjælpen 
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kan også udføres helt eller delvis af forældrene i hjemmet som hjemmetræning, jf. § 32 
a. 

Stk. 2. Social- og indenrigsministeren fastsætter nærmere regler om samarbejdet med 
forældre, om inddragelse af barnet eller den unge, om udredning af barnets eller den 
unges behov og om fremgangsmåden ved kommunens sagsbehandling. 

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen skal sørge for, at der er det nødvendige antal pladser i 
særlige dagtilbud til børn, der på grund af betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk 
funktionsevne har et særligt behov for støtte, behandling m.v., der ikke kan dækkes gen-
nem ophold i et af de almindelige dagtilbud eller fritidshjem efter dagtilbudsloven. 

Stk. 4. Social- og indenrigsministeren fastsætter i en bekendtgørelse regler om forældre-
bestyrelser i særlige dagtilbud. 

Stk. 5. Social- og indenrigsministeren fastsætter i en bekendtgørelse regler om beregning 
af tilskud og egenbetaling for ophold i de særlige dagtilbud. 

§ 32 a. Kommunalbestyrelsen godkender efter anmodning fra indehaveren af forældre-
myndigheden, at forældrene helt eller delvis udfører hjemmetræning i hjemmet, jf. § 32, 
stk. 1, 3. pkt., hvis følgende betingelser er opfyldt: 

1) Hjemmetræningen fremmer barnets eller den unges tarv og trivsel og imødekommer 
barnets eller den unges behov. 

2) Forældrene er i stand til at udføre opgaverne. 

3) Hjemmetræningen sker efter dokumenterbare træningsmetoder. 

Stk. 2. Sundhedsfaglige træningselementer, som enten er fastlagt som sygehusbehand-
ling eller på anden vis har karakter af specialiseret sundhedsfaglig behandling, kan ikke 
godkendes som en del af hjemmetræningen. 

Stk. 3.  Godkendelse efter stk. 1 skal ske på baggrund af en børnefaglig undersøgelse, jf. 
§ 50. Hvis træningsmetoden indeholder fysiske, sundhedsfaglige elementer i et ikke uvæ-
sentligt omfang, skal kommunalbestyrelsen sikre, at afgørelsen om godkendelse af træ-
ningsmetoden sker med inddragelse af relevante sundhedsfaglige kompetencer. 

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen fører løbende tilsyn med indsatsen over for barnet eller den 
unge, herunder at indsatsen tilgodeser barnets eller den unges fysiske, psykiske og sociale 
behov. Hvis træningsmetoden indeholder fysiske, sundhedsfaglige elementer i et ikke 
uvæsentligt omfang, skal kommunalbestyrelsen sikre, at tilsynet med træningsmetoden 
sker med inddragelse af relevante sundhedsfaglige kompetencer. 

Stk. 5. Kommunalbestyrelsen skal yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste efter 
§§ 42 og 43 til forældre, der forsørger og træner et barn eller en ung under 18 år med 
betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne i hjemmet. Der kan ikke ydes 
hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste som følge af hjemmeundervisning af børn 
efter kapitel 8 i lov om friskoler og private grundskoler m.v., uanset om undervisningen 
foregår i kombination med hjemmetræning efter denne lov. Kommunalbestyrelsen skal, 
hvis den tillægger omfanget af hjemmeundervisningen betydning i forbindelse med en 
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afgørelse om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, foretage en konkret vurdering 
af omfanget af hjemmeundervisningen med afsæt i barnets eller den unges alder og funk-
tionsevne. 

Stk. 6. Kommunalbestyrelsen sørger for træningsredskaber, kurser, hjælpere m.v., når 
forældrene træner et barn eller en ung i hjemmet. Kommunalbestyrelsens udgifter til træ-
ningsredskaber, kurser, hjælpere m.v. til det enkelte barn eller den enkelte unge må ikke 
overstige 500.000 kr. årligt. 

Stk. 7. Social- og indenrigsministeren fastsætter nærmere regler om særlig støtte i hjem-
met, herunder regler om dokumenterbare metoder, godkendelse af hjemmetræning, ind-
dragelse af sundhedsfaglige kompetencer, tilsyn med indsatsen, hjælp til dækning af tabt 
arbejdsfortjeneste, brug af sundhedsfaglige træningselementer og træningsredskaber, 
kurser, hjælpere m.v., herunder rammer for udbetaling af støtte hertil. 

Bekendtgørelse nr. 717 af 9. juni 2016 om hjælp til børn og unge, der på grund 
af betydelig og varig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for 
hjælp eller særlig støtte: 

Udredning og inddragelse af forældre og barnet eller den unge 

§ 1. Kommunalbestyrelsen skal for de børn og unge, der på grund af betydelig og varigt 
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har et særligt behov for støtte, på baggrund af 
faglige undersøgelser af barnets eller den unges ressourcer og behov, kortlægge barnets 
eller den unges funktionsevne og udarbejde forslag til særlig støtte og behandling. 

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal inddrage forældrene i udredningsprocessen, således at 
forældrene får mulighed for at være aktive deltagere i processen. Forældrenes viden om 
egne ressourcer og barnets eller den unges færdigheder skal indgå i udredningen, og 
forældrene skal have mulighed for at få indsigt i barnets eller den unges behov, og hvilke 
behandlings-, støtte- og udviklingsmuligheder der findes for barnet eller den unge. 

Stk. 3. Barnet eller den unge skal ligeledes inddrages i udredningsforløbet. Kommunalbe-
styrelsen vurderer sammen med forældrene, i hvilken udstrækning det er muligt at ind-
drage barnet eller den unge, på grundlag af barnets eller den unges egne ønsker, alder 
og modenhed, og hvad der skønnes at være bedst for barnet eller den unge. Et barns eller 
en ungs synspunkter skal tillægges passende vægt i overensstemmelse med barnets eller 
den unges alder og modenhed. 

Tilrettelæggelse af hjælp og støtte til barnet eller den unge 

§ 2. Kommunalbestyrelsen visiterer barnet eller den unge til et særligt dagtilbud, et sær-
ligt klubtilbud eller et andet tilbud efter serviceloven eller dagtilbudsloven på baggrund af 
sagens oplysninger, herunder de faglige undersøgelser af barnets eller den unges ressour-
cer og behov, jf. § 1, stk. 1. Det er ikke et krav, at der inden visitation til disse tilbud 
udarbejdes en undersøgelse efter § 50 i lov om social service. 

Stk. 2. Forældre, som ikke ønsker at modtage det kommunale tilbud, kan ansøge om 
godkendelse af, at de selv helt eller delvist træner barnet eller den unge i hjemmet, jf. 
servicelovens § 32 a, stk. 3, 1. pkt. 
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Stk. 3. Forældrene kan søge om godkendelse til at træne efter konventionelle metoder, 
der almindeligvis anvendes i de offentlige tilbud, eller efter alternative metoder, der tra-
ditionelt ikke indgår i de offentlige tilbud. Der kan også være tale om hjemmetræning, der 
kombinerer konventionelle og alternative metoder, eller om træning kombineret med et 
offentligt tilbud efter servicelovens § 32, stk. 1. 

Godkendelse af hjemmetræning efter servicelovens § 32 a 

§ 3. Kommunalbestyrelsen skal, når den får en ansøgning fra forældrene om at træne 
barnet eller den unge helt eller delvist i hjemmet efter § 2, stk. 2 og 3, foretage en un-
dersøgelse af barnets eller den unges forhold efter § 50 i lov om social service. 

Stk. 2. Med udgangspunkt i den børnefaglige undersøgelse skal kommunalbestyrelsen 
vurdere, om hjemmetræning efter den af forældrene foreslåede træningsmetode imøde-
kommer barnets behov, tarv og trivsel. Denne vurdering skal tage afsæt i barnets eller 
den unges støttebehov, alder og udvikling. 

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen skal desuden vurdere familiens samlede situation og foræl-
drenes personlige ressourcer i forhold til at kunne påtage sig at træne barnet eller den 
unge. 

Stk. 4. Endeligt skal kommunalbestyrelsen sikre sig, at træningsmetoden og målene jf. 
servicelovens § 32 a, stk. 1, 3. pkt., er dokumenterbare, så det er muligt at vurdere 
effekten af træningen. 

Stk. 5. Kravet om dokumenterbarhed indebærer, at kommunalbestyrelsen skal vurdere, 
om metoden indeholder målbare indikatorer, som kommunalbestyrelsen kan bruge til at 
følge op på effekten af hjemmetræningen og den anvendte metode på barnets eller den 
unges udvikling og trivsel. Kommunalbestyrelsen kan ikke stille som betingelse for god-
kendelse, at den ønskede metode skal være evidensbaseret. 

Stk. 6. Kommunalbestyrelsen skal i den enkelte hjemmetræningssag vurdere, om de træ-
ningsmetoder, forældrene ønsker at anvende, indeholder fysiske, sundhedsfaglige ele-
menter i et ikke-uvæsentligt omfang. Hvis dette er tilfældet, skal kommunalbestyrelsen 
inddrage relevante sundhedsfaglige kompetencer i forbindelse med vurderingen af den 
ønskede træningsmetode. 

Stk. 7. Sundhedsfaglige træningselementer, som enten er fastlagt som sygehusbehand-
ling, eller på anden vis har karakter af specialiseret sundhedsfaglig behandling, kan ikke 
godkendes som en del af hjemmetræningen. 

Stk. 8. Kommunalbestyrelsen træffer inden for de rammer, der er angivet i stk. 1-7, af-
gørelse om godkendelse af hjemmetræning efter den foreslåede træningsmetode. 

Tilsyn med hjemmetræning 

§ 4. Kommunalbestyrelsen skal, jf. servicelovens § 32 a, stk. 4, to gange årligt føre tilsyn 
med barnets eller den unges udvikling og trivsel, når forældre træner barnet eller den 
unge i hjemmet efter servicelovens § 32 a. Kommunalbestyrelsen skal under tilsynet 
blandt andet vurdere, om hjemmetræningen tilgodeser barnets eller den unges fysiske, 
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psykiske og sociale behov, samt vurdere familiens trivsel som helhed, herunder eventuelle 
søskendes trivsel. 

Stk. 2. Hvis de træningsmetoder, forældrene anvender, indeholder fysiske, sundhedsfag-
lige elementer i et ikke-uvæsentligt omfang, skal kommunalbestyrelsen inddrage rele-
vante sundhedsfaglige kompetencer i forbindelse med tilsynet med hjemmetræningen. 

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen skal i forbindelse med tilsynet observere og eventuelt teste 
barnet eller den unge med udgangspunkt i en tids- og faseplan for evaluering af indsatsen 
og en plan for måling og dokumentation af virkningen af indsatsen for barnets eller den 
unges udvikling. Rammerne for tilsynet fastlægges af kommunalbestyrelsen i forbindelse 
med godkendelsen af hjemmetræningen i dialog med forældrene. 

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen udfærdiger på baggrund af tilsynet en tilsynsrapport med 
begrundet indstilling om fortsættelse, justering eller ophør af hjemmetræningen. Rappor-
ten sendes til høring både hos forældrene og, hvor det er muligt og relevant, hos barnet 
eller den unge. Barnets eller den unges synspunkter skal tillægges betydning set i forhold 
til barnets eller den unges alder og modenhed. 

Stk. 5. Kommunalbestyrelsen vurderer på grundlag af rapporten og bemærkninger fra 
forældrene og barnet eller den unge, om der er behov for i samarbejde med familien at 
justere hjemmetræningen, eller om der skal ske en revisitation af barnet eller den unge. 

Stk. 6. Ud over de to årlige tilsynsbesøg, som skal gennemføres efter stk. 1, kan kommu-
nalbestyrelsen vælge at gennemføre yderligere tilsyn, hvis kommunalbestyrelsen vurde-
rer, at der er behov herfor. 

Økonomisk støtte 

§ 5. Kommunalbestyrelsen skal yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste efter 
servicelovens §§ 32 a, stk. 5, 42 og 43 til forældre, der forsørger og hjemmetræner et 
barn eller en ung under 18 år efter servicelovens § 32 a. Der kan ikke ydes hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste som følge af hjemmeundervisning, uanset om under-
visningen foregår i kombination med hjemmetræning. 

§ 6. Kommunalbestyrelsen skal sørge for de nødvendige træningsredskaber, kurser, hjæl-
pere mv., når forældre træner et barn eller en ung i hjemmet. Hjælpen kan omfatte både 
enkeltstående og løbende ydelser til dækning af udgifter til træningsredskaber, kurser, 
løn til hjælpere mv. 

Stk. 2. Kommunalbestyrelsens udgifter til nødvendige træningsredskaber, kurser, hjæl-
pere mv. til det enkelte barn eller den enkelte unge må ikke overstige et beløb på 596.681 
kr. årligt. 

Stk. 3. Hjælpen til nødvendige træningsredskaber, kurser, hjælpere mv. bevilges på 
grundlag af dokumenterede udgifter. 

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen og forældrene kan indgå frivillige aftaler om, at der udbe-
tales et fast månedligt, halvårligt eller årligt beløb til dækning af forventede udgifter til 
træningsredskaber, kurser, hjælpere mv. Såfremt, der ikke indgås en aftale om et fast 
beløb, fastsættes støtten på grundlag af dokumenterede udgifter, jf. stk. 3. 
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Stk. 5. Beløbet i stk. 2 reguleres en gang årligt den 1. januar med satsreguleringsprocen-
ten, jf. lov om en satsreguleringsprocent. Reguleringen sker første gang den 1. januar 
2017. 

Ikrafttræden 

§ 7. Bekendtgørelsen træder i kraft den 1. juli 2016. 

Stk. 2. Bekendtgørelse nr. 1130 af 27. september 2010 om hjælp til børn og unge, der på 
grund af betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for hjælp 
eller særlig støtte ophæves.  

Vejledning om særlig støtte til børn og unge og deres familier, vejledning nr. 
9007 af 7. januar 2014 med de ændringer, der følger af vejledning nr. 9535 af 9. 
juni 2016:  

Særlige dagtilbud til børn med funktionsnedsættelse og hjemmetræning 

142. I dette kapitel beskrives reglerne om kommunalbestyrelsens pligt til at sørge for 
hjælp til børn, der på grund af betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne 
har behov for hjælp eller særlig støtte. I kapitlets enkelte afsnit beskrives rammerne for, 
hvordan hjælpen kan tilrettelægges efter serviceloven i henholdsvis særlige dagtilbud, 
som hjemmetræning eller i særlige klubtilbud. 
 

Generelt om særlige dagtilbud og hjemmetræning 
 
Serviceloven 
§ 32. Kommunalbestyrelsen træffer afgørelse om hjælp til børn, der på grund af 
betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for hjælp eller 
særlig støtte. Hjælpen kan tilrettelægges i særlige dagtilbud, jf. stk. 3, i særlige 
klubtilbud, jf. § 36, eller i forbindelse med andre tilbud efter denne lov eller efter 
dagtilbudsloven. Hjælpen kan også udføres helt eller delvist af forældrene i hjemmet 
som hjemmetræning, jf. § 32 a. 
 
Stk. 2. Social- og indenrigsministeren fastsætter nærmere regler om samarbejdet med 
forældre, om inddragelse af barnet eller den unge, om udredning af barnets eller den 
unges behov, og om fremgangsmåden ved kommunens sagsbehandling. 
 
Stk. 3. Kommunalbestyrelsen skal sørge for, at der er det nødvendige antal pladser i 
særlige dagtilbud til børn, der på grund af betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk 
funktionsevne har et særligt behov for støtte, behandling mv., der ikke kan dækkes 
gennem ophold i et af de almindelige dagtilbud eller fritidshjem efter dagtilbudsloven. 
 
Stk. 4. Social- og indenrigsministeren fastsætter i en bekendtgørelse regler om 
forældrebestyrelser i særlige dagtilbud. 
 
Stk. 5. Social- og indenrigsministeren fastsætter i en bekendtgørelse regler om 
beregning af tilskud og egenbetaling for ophold i de særlige dagtilbud. 
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143. Sigtet med bestemmelserne er at tilgodese børn og unge med betydelig og varigt 
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevnes behov for særlig støtte, behandling og træning, 
således at de får gode muligheder for udvikling og trivsel. 
 
Bestemmelserne skal desuden sikre, at forældrene og deres børn bliver inddraget mere 
aktivt i udredningen af barnets behov og i indsatsen for børnene. 
 
Udgangspunktet for hjælpen er, at den kan tilrettelægges i særlige dagtilbud, i særlige 
klubtilbud eller andre tilbud efter serviceloven eller efter dagtilbudsloven. Kommunalbe-
styrelsen skal i den sammenhæng sørge for, at der er det nødvendige antal pladser i 
særlige dagtilbud til de børn, hvis behov for støtte og behandling ikke kan tilgodeses i de 
almindelige dagtilbud. 
 
Bestemmelserne giver også mulighed for, at hjælpen under visse betingelser kan udføres 
helt eller delvist af forældrene som hjemmetræning, og at forældrene modtager en særlig 
støtte til træningen af barnet eller den unge i hjemmet. Socialstyrelsen har udarbejdet en 
håndbog, som blandt andet indeholder gode eksempler på, hvordan kommunerne kan 
orientere om mulighederne for hjemmetræning, samt inspiration til samarbejdet mellem 
forældre og kommuner i sager om hjemmetræning. 
 

Målgruppen 

144. Målgruppen er børn og unge under 18 år med betydelig og varigt nedsat fysisk eller 
psykisk funktionsevne, som har et sådant behov for støtte og behandling, at der skal 
iværksættes et særligt tilbud til barnet eller den unge. 
 
Afgrænsning af målgruppen baserer sig ikke på bestemte diagnoser eller på karakteren af 
funktionsnedsættelsen, men på en fagkyndig vurdering af barnets behov for et særligt 
støtte- og behandlingstilbud, herunder træningstilbud. 
 
Det drejer sig om børn og unge, der har behov for en systematisk, helhedsorienteret 
tværfaglig undersøgelse og udredning forud for visitationen til et tilbud. 
 

Udredning og visitation 

145. Målgruppen af børn og unge med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk 
funktionsevne har ofte sammensatte behov, der kræver en indsats fra flere forskellige 
fagpersoner. Kommunalbestyrelsen skal derfor sikre en grundig, forsvarlig vurdering af 
det enkelte barns eller den enkelte unges behov for hjælp, støtte og behandling. 
 
En stor del af børnene vil være kendt i sundhedsvæsenet, da de ofte vil være udredt, have 
fået stillet diagnoser og være blevet behandlet - typisk på en pædiatrisk afdeling. Det 
specialiserede sundhedsvæsen vil derfor i mange tilfælde være en relevant samarbejds-
partner i forbindelse med oplysningen af de enkelte sager. 
 
Kommunalbestyrelsen skal på baggrund af faglige undersøgelser af barnets ressourcer og 
behov kortlægge barnets funktionsevne og udarbejde forslag til den særlige støtte og 
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behandling. Da der ofte vil være tale om børn og unge med komplekse funktionsnedsæt-
telser, vil kommunerne typisk kunne gøre brug af specialrådgivning fra den nationale Vi-
dens- og Specialrådgivningsorganisation på det sociale område og på specialundervis-
ningsområdet (VISO) i forhold til udredning af barnet eller den unge samt eventuelt til 
arbejdet med at opstille målbare mål for barnet eller den unge. 
 
I forbindelse med visitation til særligt dagtilbud, særligt klubtilbud eller andre tilbud efter 
serviceloven eller dagtilbudsloven gælder der ikke et krav om, at der forinden visitation 
skal være udarbejdet en børnefaglig undersøgelse efter servicelovens § 50. 
 
For så vidt angår visitation til hjemmetræning, er det dog et krav, at der forinden visitation 
udarbejdes en børnefaglig undersøgelse, jf. servicelovens § 32 a, stk. 3, med henblik på 
en grundig udredning af såvel barnets eller den unges funktionsevne, behov og trivsel, 
som forældrenes ressourcer og familiens samlede situation. Der henvises i øvrigt til punkt 
153-157 e om hjemmetræning, herunder særligt til punkt 154 om betingelser for godken-
delse. 
 

Forældresamarbejde, inddragelse af børn og unge og andre sagsbehandlingsregler 

146. Kommunalbestyrelsen skal inddrage forældrene i udredningsprocessen, således at 
de får mulighed for at være aktive deltagere i processen. Forældrenes viden om egne 
ressourcer og barnets færdigheder skal indgå i udredningen, og forældrene skal have 
mulighed for at få indsigt i barnets behov, og i hvilke behandlings- og udviklingsmulighe-
der der findes for barnet. 
 
Barnet eller den unge skal ligeledes inddrages i udredningsforløbet. Kommunalbestyrelsen 
vurderer sammen med forældrene, i hvilken udstrækning det er muligt at inddrage barnet 
eller den unge. Vurderingen foretages på grundlag af barnets og den unges egne ønsker, 
dets alder og modenhed, og hvad der skønnes at være bedst for barnet eller den unge. Et 
barns eller en unges synspunkter skal tillægges passende vægt i overensstemmelse med 
barnets eller den unges alder og modenhed. 
 
Meget tidligt i udredningsprocessen er det en god idé at afstemme forventningerne til det 
kommende samarbejde og at drøfte forældrenes ønsker til inddragelse og involvering. Her 
kan forældre også få orientering om kravet om, at deres barn, så vidt muligt, skal inddra-
ges i processen. Endeligt vil det være relevant tidligt i rådgivningsprocessen at orientere 
forældrene om muligheden for at hjemmetræne barnet eller den unge efter § 32 a. 
 
Kommunalbestyrelsen skal sikre, at sagsbehandlingen fortsat også sker med iagttagelse 
af de allerede eksisterende relevante sagsbehandlingsregler, som gælder ved siden af de 
her beskrevne sagsbehandlingsværktøjer om udredning, forældresamarbejde, inddragelse 
af barnet eller den unge og visitation, samt de særlige rammer for behandling af sager 
om hjemmetræning. 
 
Således gælder de almindelige sagsbehandlingsregler i forvaltningsloven, retssikkerheds-
loven og almindelige retsgrundsætninger. Blandt andet kan fremhæves retssikkerhedslo-
vens § 3 (sagsbehandlingstider og frister), retssikkerhedslovens § 4 (borgerens medvir-
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ken), retssikkerhedslovens § 5 (samlet vurdering af behov og støttemuligheder), forvalt-
ningslovens § 7 (vejledning), forvaltningslovens kap. 4 (partsaktindsigt), forvaltningslo-
vens § 19 (partshøring), forvaltningslovens § 21 (ret til at afgive udtalelse), forvaltnings-
lovens § 22 (begrundelse), forvaltningslovens § 25 (klagevejledning), servicelovens § 50, 
stk. 7 (frist for børnefaglige undersøgelser) samt officialprincippet. Yderligere oplysninger 
findes i Social og Indenrigsministeriets vejledning om retssikkerhed og administration på 
det sociale område. 
 

Specielt om særlige dagtilbud 

147. Kommunalbestyrelsens forpligtelse efter servicelovens § 32, stk. 3, er et supplement 
til den kommunale forpligtelse efter dagtilbudslovens § 4 i det omfang, dette ikke kan 
tilgodese barnets eller den unges særlige behov for støtte, behandling mv. som følge af 
en betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne. 
 
Dag-, fritids- og klubtilbud mv. til børn og unge under 18 år, der på grund af betydelig og 
varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har et særligt behov for støtte, behandling 
mv., der ikke kan dækkes gennem ophold i et af tilbuddene efter dagtilbudsloven, oprettes 
efter bestemmelserne i serviceloven. 
 
Forpligtelsen efter servicelovens § 32, stk. 3, omfatter for så vidt angår skolesøgende 
børn kun meget små og helt specielle grupper med betydelig og varigt nedsat fysisk eller 
psykisk funktionsevne. 
 
Forskellen i forpligtelsens omfang hænger sammen med, at for børn under skolealderen 
er det typisk dagtilbuddet, der giver barnet den særlige støtte og behandling, mens den 
særlige støtte og behandling for børn i skolealderen primært varetages i skoletilbuddet. 
 

Formålet med de særlige dagtilbud 

148. De særlige dagtilbud skal ud over, hvad der fremgår af formålsbestemmelsen i dag-
tilbudsloven for de almindelige dagtilbud til børn, give særlig støtte, behandling mv. til 
børn med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne. 
 
Herudover foretager de særlige dagtilbud observation af børn med betydelig og varigt 
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, der opholder sig i hjemmet eller i et kommunalt 
dagtilbud, med henblik på at kunne tilbyde relevant støtte og behandling. Endvidere fore-
tager de særlige dagtilbud observation i relation til behovet for specialpædagogisk bistand 
efter folkeskoleloven. 
 
Det påhviler det særlige dagtilbud at rette henvendelse til skolemyndighederne om at 
iværksætte eventuel specialpædagogisk bistand efter folkeskoleloven. 
 
De særlige dagtilbud kan tilbyde forældre til børn med betydelig og varigt nedsat fysisk 
eller psykisk funktionsevne lejlighedsvis aflastning. Der kan i de særlige dagtilbud etable-
res aflastning, der indebærer overnatning i weekenden, hvis der er behov herfor. De sær-
lige dagtilbud giver vejledning til: 

– dagtilbud, hvor der er optaget børn med nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, 
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– forældre med hjemmeboende børn med betydelig og varigt nedsat fysisk eller 
psykisk funktionsevne, der ikke er optaget i et særligt dagtilbud, og 
– den kommunale forvaltning, der har ansvaret for børn f.eks. i forbindelse med 
visitation til dagtilbud af børn med nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne. 

 
Organisering af de særlige dagtilbud 

149. De særlige dagtilbud kan oprettes og drives som et selvstændigt dagtilbud eller 
oprettes og drives i forbindelse med et dagtilbud. 
 
Kommunalbestyrelsen kan herudover indgå en aftale med regionsrådet, med andre kom-
muner eller med selvejende særlige dagtilbud om oprettelse og drift af et særligt dagtilbud 
i form af f.eks. vuggestuer, børnehaver, aldersintegrerede institutioner og fritidshjem. 
 
For at kunne give børn optaget i et særligt dagtilbud den nødvendige støtte og behandling, 
må det særlige dagtilbud kunne trække på særlig ekstern ekspertise. Udgifter til transport 
af børn til og fra særlige dagtilbud afholdes i nogle tilfælde af det særlige dagtilbud. 
 
De særlige dagtilbud afholder ligeledes i nogle tilfælde udgiften til forældrenes transport i 
forbindelse med behandlingsmøder. 
 
Efter servicelovens § 112 skal kommunalbestyrelsen yde støtte til hjælpemidler til borgere 
med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne. 
 
For så vidt angår hjælpemidler til børn og dagtilbud til børn henvises til Social- og Inden-
rigsministeriets vejledning nr. 6 til serviceloven om hjælpemidler, biler, boligindretning 
mv. 

Optagelse 

150. Henvendelse til kommunen om optagelse i et særligt dagtilbud kan komme dels fra 
forældrene, dels fra de instanser, der i deres arbejde kommer i berøring med barnet, 
f.eks. sundhedsplejersker, kommunale dagtilbud, specialkonsulenter, praktiserende læger 
og hospitaler. Hvis henvendelsen kommer fra disse instanser, skal det som udgangspunkt 
ske i samråd med forældrene. 
 
En undersøgelse af barnets særlige behov for støtte og behandling mv. er en forudsætning 
for afgørelse om optagelse i et særligt dagtilbud, jf. punkt 145 om udredning og visitation. 
Optagelse i et særligt dagtilbud må derfor bygge på en vurdering af barnets individuelle 
behandlingsbehov samt muligheder for personlig udvikling. Afgørelse om optagelse må 
ske i nært samarbejde med forældrene og f.eks. specialafdelinger inden for behandlings-
systemet samt andre med ekspertise vedrørende den pågældende type af nedsat funkti-
onsevne. 
 
Ved den konkrete anvisning af plads til barnet bør der i vid udstrækning tages hensyn til 
forældrenes ønske om dagtilbud og til den geografiske beliggenhed. 
 
Det følger af § 2, stk. 1, i bekendtgørelse om hjælp til børn og unge, der på grund af 
betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for hjælp eller 
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særlig støtte, at kommunalbestyrelsen visiterer barnet eller den unge til et tilbud på bag-
grund af sagens oplysninger, herunder de faglige undersøgelser af barnets eller den unges 
ressourcer og behov. Det er ikke et krav, at der forinden visitation til disse tilbud udar-
bejdes en børnefaglig undersøgelse efter servicelovens § 50. 
 
Det følger af servicelovens § 32 a, stk. 3, at kommunalbestyrelsen på baggrund af en 
undersøgelse af barnets eller den unges forhold efter § 50 i lov om social service kan 
godkende, at forældrene helt eller delvist træner barnet eller den unge i hjemmet. Før en 
hjemmetræningsordningen kan godkendes, er det således en betingelse, at barnets eller 
den unges funktionsevne, behov og trivsel, forældrenes ressourcer og familiens samlede 
situation, skal være udredt og beskrevet af kommunalbestyrelsen, herunder at det er 
afdækket, om forældrene er i stand til at varetage de opgaver, der er forbundet med 
hjemmetræningen. 
 
Hjemmetræning er en ressourcekrævende opgave for en familie, og ved bevilling af hjem-
metræning er det derfor vigtigt, at både barnets eller den unges forhold og resten af 
familiens forhold, herunder eventuelle søskendes forhold, er undersøgt grundigt. 
 
Der kan derfor ikke træffes afgørelse om godkendelse af forældrenes ansøgning om hjem-
metræning, før end der er udarbejdet en børnefaglig undersøgelse i henhold til servicelo-
vens § 50. Undersøgelsen skal gennemføres så skånsomt, som forholdene tillader, og må 
ikke være mere omfattende, end formålet tilsiger. 
 
Såfremt kommunalbestyrelsen allerede er i besiddelse af aktuelle og relevante oplysninger 
om den konkrete sag, skal disse inddrages i sagsbehandlingen. 
 
Kommunalbestyrelsen har ansvaret for, at en sag er oplyst i tilstrækkeligt omfang til, at 
kommunalbestyrelsen kan træffe afgørelse. Det afgøres ud fra en konkret vurdering i hver 
enkelt sag, hvilke oplysninger kommunalbestyrelsen skal indhente. Udredningen og be-
skrivelsen kan efter behov suppleres med lægefaglige vurderinger af, om indsatsen og 
træningsmetoden er hensigtsmæssige eller ligefrem kan være skadelige for barnet eller 
den unge. 
 

Forældresamarbejde 

151. Det fremgår af servicelovens § 32, stk. 4, at social- og indenrigsministeren fastsæt-
ter regler om forældrebestyrelser i særlige dagtilbud. Disse regler fremgår af Social - og 
Indenrigsministeriets bekendtgørelse om forældrebestyrelser i særlige dagtilbud. Foræl-
drebestyrelsen skal som minimum have indflydelse på: 
– principperne for det særlige dagtilbuds arbejde 
– principperne for anvendelse af en budgetramme 
– indstillingsret til kommunalbestyrelsen henholdsvis regionsrådet i forbindelse med an-
sættelse af personale. 
 
Forældrebestyrelsen skal ved fastlæggelsen af principper for det særlige dagtilbuds ar-
bejde respektere såvel kommunalbestyrelsens henholdsvis regionsrådets overordnede 
retningslinjer som dagtilbuddets målsætning, herunder f.eks. at dagtilbuddet er indrettet 
med henblik på at modtage børn med bestemte funktionsnedsættelser. 
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Børnene i de særlige dagtilbud har som udgangspunkt samme pædagogiske behov som 
alle andre børn. Derudover har børnene behov for særlig støtte og behandling, som er 
begrundet i deres nedsatte funktionsevne. 
 
De pædagogiske principper må udformes med respekt for det særlige støttende og be-
handlingsmæssige sigte, som det enkelte særlige dagtilbud skal varetage. 
 
Forældrebestyrelsen har ikke indflydelse på den pædagogiske eller behandlingsmæssige 
indsats, der angår det enkelte barn. 
 
Kommunalbestyrelsen henholdsvis regionsrådet kan tillægge forældrebestyrelserne i de 
særlige dagtilbud yderligere kompetence. 
 
Kommunalbestyrelsen kan ikke overlade opgaver med at udføre tilsyn efter § 16 i lov om 
retssikkerhed og administration på det sociale område jf. bekendtgørelsens § 1, stk. 6, og 
kompetence til at træffe afgørelse om optagelse i dagtilbuddet samt at fastsætte foræl-
drebetalingen til en forældrebestyrelse. 
 
Kommunalbestyrelsen henholdsvis regionsrådet kan ikke overlade beføjelser, der følger 
af kommunalbestyrelsens henholdsvis regionsrådets bevillings- og arbejdsgiverkompe-
tence til en forældrebestyrelse. 
 
Ud over den formelle forældreindflydelse er det af hensyn til behandlingen af det enkelte 
barn vigtigt med et meget tæt forældresamarbejde omkring behandlingsforløbet, hvor 
forældrene inddrages i tilrettelæggelsen af behandlingen. Forældrene vil ofte også have 
behov for en særlig støtte fra dagtilbuddet og for kontakt med andre forældre. 
 
Der bør derfor sikres mulighed for en tæt og løbende gensidig orientering og samarbejde 
forældre og dagtilbud imellem om det enkelte barns udvikling og trivsel samt om behand-
lingsindsatsen. 
 
En måde at give mulighed for en fælles orientering og drøftelse af mere generelle spørgs-
mål vedrørende det særlige dagtilbuds arbejde kan være at afholde forældremøder, hvor 
også personalet deltager. 

Forældrebetaling 

152. Forældrenes betaling for barnets ophold i særlige dagtilbud er reguleret i servicelo-
vens § 32, stk. 5, og bekendtgørelse om tilskud til ophold i særlige dagtilbud og særlige 
klubtilbud til børn og unge med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktions-
evne. 
 
Kommunalbestyrelsen skal yde 100 pct. tilskud til ophold i et særligt dagtilbud, hvis barnet 
er optaget alene eller i hovedsagen af behandlingsmæssige grunde. 
 
Hvis optagelsen er sket på et andet grundlag, er det dagtilbudslovens regler om tilskud 
og forældrebetaling, der anvendes i forhold til forældrenes betaling for pladsen, herunder 
reglerne om fripladstilskud. 
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Kommunalbestyrelsen skal træffe afgørelse om bortfald eller nedsættelse af betalingen i 
overensstemmelse med reglerne ved brug af dagtilbud efter dagtilbudslovens § 4. 
 

Specielt om hjemmetræning 
 
Serviceloven 
§ 32 a. Kommunalbestyrelsen godkender efter anmodning fra indehaveren af 
forældremyndigheden, at forældrene helt eller delvist udfører hjemmetræning i 
hjemmet, jf. § 32, stk. 1, 3. pkt., hvis følgende betingelser er opfyldt: 
1) Hjemmetræningen fremmer barnets eller den unges tarv og trivsel og imødekommer 
barnets eller den unges behov. 
2) Forældrene er i stand til at udføre opgaverne. 
3) Hjemmetræningen sker efter dokumenterbare træningsmetoder. 
 
Stk. 2. Sundhedsfaglige træningselementer, som enten er fastlagt som 
sygehusbehandling eller på anden vis har karakter af specialiseret sundhedsfaglig 
behandling, kan ikke godkendes som en del af hjemmetræningen. 
 
Stk. 3. Godkendelse efter stk. 1 skal ske på baggrund af en børnefaglig undersøgelse jf. § 
50. Hvis træningsmetoden indeholder fysiske, sundhedsfaglige elementer i et ikkeuvæsentligt 
omfang, skal kommunalbestyrelsen sikre, at afgørelsen om godkendelse af 
træningsmetoden sker med inddragelse af relevante sundhedsfaglige kompetencer. 
 
Stk. 4. Kommunalbestyrelsen fører løbende tilsyn med indsatsen over for barnet eller 
den unge, herunder at indsatsen tilgodeser barnets eller den unges fysiske, psykiske og 
sociale behov. Hvis træningsmetoden indeholder fysiske, sundhedsfaglige elementer i et 
ikke-uvæsentligt omfang, skal kommunalbestyrelsen sikre, at tilsynet med 
træningsmetoden sker med inddragelse af relevante sundhedsfaglige kompetencer. 
 
Stk. 5. Kommunalbestyrelsen skal yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste efter 
§§ 42 og 43 til forældre, der forsørger og træner et barn eller en ung under 18 år med 
betydelig og varig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne i hjemmet. Der kan ikke ydes 
hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste som følge af hjemmeundervisning af børn 
efter kapitel 8 i lov om friskoler og private grundskoler mv., uanset om undervisningen 
foregår i kombination med hjemmetræning efter denne lov. Kommunalbestyrelsen skal, 
hvis den tillægger omfanget af hjemmeundervisningen betydning i forbindelse med en 
afgørelse om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, foretage en konkret vurdering 
af omfanget af hjemmeundervisningen med afsæt i barnets eller den unges alder og 
funktionsevne. 
 
Stk. 6. Kommunalbestyrelsen sørger for træningsredskaber, kurser, hjælpere mv., når 
forældrene træner et barn eller en ung i hjemmet. Kommunalbestyrelsens udgifter til 
træningsredskaber, kurser, hjælpere, mv. til det enkelte barn eller den enkelte unge må 
ikke overstige 500.000 kr. årligt. 
 
Stk. 7. Social- og indenrigsministeren fastsætter nærmere regler om særlig støtte i 
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hjemmet, herunder regler om dokumenterbare metoder, godkendelse af 
hjemmetræning, inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer, tilsyn med indsatsen, 
hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, brug af sundhedsfaglige træningselementer 
og træningsredskaber, kurser, hjælpere mv., herunder rammer for udbetaling af støtte 
hertil. 

 
153. Kommunalbestyrelsen skal i forbindelse med drøftelsen med forældrene om barnets 
eller den unges behov for hjælp og støtte efter serviceloven informere forældrene om 
muligheden for at hjemmetræne efter servicelovens § 32 a. 
 
Hvis forældrene ikke ønsker at modtage det kommunale tilbud om hjælp og støtte efter § 
32, eller forældrene selv ønsker at gennemføre en del af den nødvendige hjælp og støtte 
i hjemmet, kan kommunalbestyrelsen således godkende, at forældre til børn og unge med 
betydelig og varigt nedsat funktionsevne træner deres barn helt eller delvist i hjemmet. 
Betingelserne for godkendelse er beskrevet i punkt 154. 
 
Kommunalbestyrelsens vurdering af, hvorvidt forældrenes ønske om at hjemmetræne de-
res barn kan imødekommes, skal ske i dialog med forældrene. Dialogen skal tage afsæt i 
en samlet vurdering af barnets eller den unges behov samt familiens ressourcer og skal 
både omhandle det samlede ønske om at hjemmetræne og den konkrete hjemmetræ-
ningsmetode, forældrene ønsker at anvende. Forud for afgørelsen om godkendelse skal 
kommunalbestyrelsen og forældrene således sammen drøfte, hvordan træningen bedst 
kan tilrettelægges, så den tilgodeser barnets behov. 
 
At forældrene hjemmetræner delvist betyder, at tilbuddet til barnet er en kombination af 
et offentligt tilbud, f.eks. en deltidsplads i et særligt dagtilbud, kombineret med træning i 
hjemmet. Det er muligt at kombinere hjemmetræning med skoletilbud, herunder special-
skoletilbud, eller med andre offentlige tilbud om hjælp og støtte. Hjemmetræning kan dog 
ikke træde i stedet for offentlige tilbud, som ikke har hjemmel i servicelovens § 32, eller 
i stedet for den undervisning, alle børn i den skolepligtige alder skal have. 
 
Formuleringen ’hjemmetræning i hjemmet’ skal forstås sådan, at der vil være mulighed 
for, at dele af træningen kan foregå uden for hjemmets fire vægge, f.eks. i det offentlige 
rum. 
 
Træningen kan foregå efter konventionelle metoder, dvs. metoder som almindeligvis an-
vendes i de offentlige tilbud efter § 32, såsom fysio- og ergoterapeutiske metoder, eller 
efter alternative metoder, dvs. metoder der traditionelt ikke indgår i de offentlige tilbud. 
 

Betingelser for godkendelse af hjemmetræning 

154. Godkendelse af forældres træning i hjemmet er betinget af, at barnet eller den unge 
opfylder betingelserne for at modtage et offentligt tilbud efter servicelovens § 32, samt at 
kommunalbestyrelsen har gennemført en børnefaglig undersøgelse efter servicelovens § 
50, og på baggrund heraf har foretaget en samlet vurdering af barnets eller den unges 
konkrete fysiske, psykiske og sociale behov i lyset af barnets alder og udviklingstrin. 
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Ankestyrelsens principmeddelelse nr. 115-12 slår dog fast, at det ikke er en betingelse 
for godkendelse af hjemmetræning, at der er givet et bestemt kommunalt tilbud efter § 
32. Det er tilstrækkeligt, at betingelserne for at anvise et sådant tilbud er opfyldt. Afgø-
relsen betyder, at forældrene til et barn, som opfylder betingelserne for bevilling af hjem-
metræning, kan vælge at hjemmetræne barnet, uanset om barnet eller den unge konkret 
er visiteret til f.eks. et kommunalt dagtilbud, en SFO, eller barnet endnu ikke er visiteret 
til et konkret tilbud. 
 
Det er en betingelse for, at den ønskede hjemmetræningsordning kan godkendes, at kom-
munalbestyrelsen vurderer, at træningen kan imødekomme barnets eller den unges behov 
og tilgodeser barnets tarv og trivsel. Kommunalbestyrelsens vurdering heraf skal tage 
afsæt i en dialog med forældrene om den børnefaglige undersøgelse og i forældrenes 
beskrivelse af den ønskede træningsmetode. 
 
Det er desuden en betingelse, at forældrene skal være i stand til at varetage opgaven, da 
det er ressourcekrævende for en familie at hjemmetræne. Kommunalbestyrelsen skal der-
for, med afsæt i den børnefaglige undersøgelse, foretage en vurdering af familiens sam-
lede situation, forældrenes personlige ressourcer og forudsætninger i øvrigt i forhold til at 
kunne påtage sig de opgaver og det ansvar, som hjemmetræningen kræver af dem. 
 
Det er endelig en betingelse, at hjemmetræningens metoder er dokumenterbare. Betin-
gelsen, om at træningsmetoden skal være dokumenterbar, betyder, at kommunalbesty-
relsen skal vurdere, om metoden indeholder nogle målbare indikatorer, som kan anvendes 
til måling af, om metoden resulterer i den forventede effekt. 
 
Det følger af Ankestyrelsens principmeddelelse nr. 70-14, at det ikke er en betingelse for 
godkendelse af hjemmetræning, at der er videnskabelig dokumentation for effekten af 
træningsmetoden. Der er heller ikke krav om, at effekten af hjemmetræningen skal være 
af en vis størrelse. Det fremgår ligeledes af afgørelsen, at kommunen ikke kan give afslag 
på godkendelse af hjemmetræning med den begrundelse, at der er givet et tilbud, der 
dækker barnets eller den unges behov. 
 
Ud over de generelle krav for godkendelse, som er beskrevet ovenfor, gælder der særlige 
krav for inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer i forbindelse med godkendelse af 
hjemmetræningsordninger, hvis træningsmetoden indeholder fysiske, sundhedsfaglige 
elementer i et ikke- uvæsentligt omfang. Kravet om inddragelse af sundhedsfaglige kom-
petencer er beskrevet nærmere i punkt 155 og 156. 
 
Hvis forældrene og barnet eller den unge opfylder disse betingelser, skal kommunalbe-
styrelsen godkende, at forældrene hjemmetræner barnet eller den unge. Forældrene kan 
vælge at træne efter konventionelle metoder, dvs. metoder som almindeligvis anvendes i 
de offentlige tilbud efter § 32, eller efter alternative metoder, dvs. metoder der traditionelt 
ikke indgår i de offentlige tilbud. 
 
En godkendelse betyder også, at forældrene har ret til at modtage økonomisk støtte til 
hjemmetræningen. Rammerne for tilkendelse af økonomisk støtte er beskrevet nedenfor 
i punkterne 157 a – 157 e. 
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Kommunalbestyrelsen kan ikke give afslag på støtte til hjemmetræning med den begrun-
delse, at kommunalbestyrelsen generelt ikke ønsker at støtte hjemmetræning. Kommu-
nalbestyrelsen kan, jf. Ankestyrelsens principmeddelelse nr. 70-14, heller ikke give afslag 
på hjemmetræning alene med henvisning til, at der anvendes en bestemt metode. Kom-
munen skal altid foretage en konkret vurdering af, om hjemmetræning, herunder de en-
kelte elementer i træningen, kan godkendes med afsæt i det enkeltes barns eller den 
enkeltes unges behov. 
 
Dog følger det af servicelovens § 32 a, stk. 2, at træningselementer af sundhedsfaglig 
karakter, som enten er fastlagt som sygehusbehandling eller på anden vis har karakter af 
specialiseret sundhedsfaglig behandling, ikke kan godkendes som en del af en hjemme-
træningsordning. Det omhandler f.eks., men ikke alene, anvendelse af carbogengas, gen-
indånding i refleksposer og trykkammerbehandling (uanset tryksætning), jf. Ankestyrel-
sens principmeddelelse nr. 70-14. 
 
Da specialiserede, sundhedsfaglige træningselementer af denne karakter ikke kan god-
kendes som del af hjemmetræningen, vil kommunen kunne afslå at godkende ordningen, 
så længe sådanne elementer indgår i den samlede beskrivelse af den hjemmetræning, 
som forældrene ønsker at gennemføre. 
 
Forældre har, jf. Ankestyrelsens principmeddelelse nr. 70-14, ret til på ny at få godken-
delse af hjemmetræning fra det tidspunkt, hvor familien ikke længere anvender oven-
nævnte elementer som led i hjemmetræningen, hvis betingelserne for godkendelse er 
opfyldt. 
 
Betingelserne for godkendelsen af en anmodning om hjemmetræning skal samlet set 
sikre, at kommunalbestyrelsen træffer afgørelse om støtte til hjemmetræning på grundlag 
af en saglig vurdering af, om den konkrete hjemmetræning imødekommer barnets eller 
den unges behov og familiens samlede trivsel. 
 

Inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer i forbindelse med godkendelse og tilsyn 

155. Kommunalbestyrelsen skal inddrage relevante sundhedsfaglige kompetencer i for-
bindelse med godkendelse af og tilsyn med træningsmetoder, som indeholder fysiske, 
sundhedsfaglige træningselementer i et ikke-uvæsentligt omfang, jf. servicelovens § 32 
a, stk. 3 og 4. 
 
Kommunalbestyrelsen skal i den enkelte hjemmetræningssag vurdere, om de trænings-
metoder, forældre ønsker at anvende eller anvender, indeholder fysiske, sundhedsfaglige 
elementer i et ikke-uvæsentligt omfang. Forældrene har som nævnt ret til frit at vælge, 
om de ønsker at træne efter konventionelle eller alternative metoder, men kommunalbe-
styrelsen skal foretage ovennævnte vurdering uanset hvilken træningsmetode, der er 
valgt. Der findes ikke en udtømmende liste over hvilke konventionelle eller alternative 
metoder eller kombinationer af metoder, der kan anvendes som hjemmetræning, men 
forældrenes valg af metode vil skulle afspejle barnets eller den unges behov. 
 
Som udgangspunkt vil børn og unge med omfattende funktionsnedsættelser, som både 
har fysiske, motoriske og kognitive udfordringer, typisk blive trænet efter metoder, som 
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både har fysiske træningselementer og elementer af kognitiv træning. Da træning af disse 
børn eller unge som regel vil indeholde fysiske, sundhedsfaglige elementer i et ikke-uvæ-
sentligt omfang, vil hjemmetræningsordninger for denne målgruppe typisk blive omfattet 
af kravet om inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer i den kommunale sagsbehand-
ling, både i forbindelse med godkendelse af og tilsyn med hjemmetræning. 
 
Som eksempler på fysiske, sundhedsfaglige elementer kan nævnes træning af bevægel-
sesfunktioner, træning af respirationsfunktioner, træning af muskeludholdenhed og mu-
skelstyrke (f.eks. bøj og stræk af lemmer eller krybe-/kravleøvelser) eller træning til smi-
diggørelse af bindevæv og sener (f.eks. gentagne sving og trampolinhop). Denne liste er 
dog ikke udtømmende, og det vil være op til kommunalbestyrelsen konkret at vurdere, 
om der er tale om træningselementer, som har fysisk, sundhedsfaglig karakter. 
 
Ud over barnets eller den unges funktionsniveau, vil et udgangspunkt for denne vurdering 
kunne være, om der er tale om typer af træning/træningselementer, som i andre sam-
menhænge end hjemmetræning ville være varetaget af autoriserede sundhedspersoner, 
eksempelvis fysio- eller ergoterapeuter. Det vil ligeledes være relevant for kommunalbe-
styrelsen at overveje, om den træning, barnet eller den unge ville have fået tilbudt i kom-
munalt regi efter § 32, ville have været udført helt eller delvist af sundhedsfagligt perso-
nale. 
 
Hvis træningsmetoden indeholder fysiske, sundhedsfaglige elementer i et ikke-uvæsent-
ligt omfang, skal kommunalbestyrelsen sikre, at afgørelsen om godkendelse af eller tilsyn 
med træningsmetoden sker med inddragelse af relevante sundhedsfaglige kompetencer, 
så afgørelsen om godkendelsen eller tilsynet kan ske på baggrund af en samlet social- og 
sundhedsfaglig vurdering af, hvorvidt den foreslåede behandling og træningsindsats er til 
gavn for barnet eller den unge. 
 
Omvendt vil børn eller unge med udviklings- eller opmærksomhedsforstyrrelser og andre 
ikke-fysiske funktionsnedsættelser typisk blive trænet efter metoder, som fokuserer på 
træning af kognitive og sociale færdigheder, sprog mv. 
 
Såfremt dette er tilfældet vil hjemmetræningsordninger for disse børn eller unge ikke blive 
omfattet af kravet om inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer i sagsbehandlingen, 
med mindre der i disse træningsmetoder vurderes også at indgå fysiske, sundhedsfaglige 
elementer i et ikke-uvæsentligt omfang. 
 

Om de sundhedsfaglige kompetencer 

156. Hvis der er tale om træningsmetoder, hvor der indgår fysiske, sundhedsfaglige ele-
menter i et ikkeuvæsentligt omfang, skal kommunalbestyrelsen i hver enkelt hjemmetræ-
ningssag udpege en eller flere sundhedsfaglige personer, som vil skulle bidrage med en 
vurdering af de fysiske, sundhedsfaglige elementer i træningen. Inddragelsen skal blandt 
andet ske med henblik på at sikre, at der ikke anvendes træningselementer, som sund-
hedsfagligt vurderes at være enten kontraindicerede til det enkelte barn eller den enkelte 
unge, eller som kan anses for at være potentielt farlige for barnet eller den unge. 
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Inddragelsen af relevante sundhedsfaglige kompetencer skal således medvirke til at sikre, 
at kommunalbestyrelsens afgørelser om godkendelse af en hjemmetræningsordning træf-
fes ud fra en samlet social- og sundhedsfaglig vurdering af, hvorvidt den ønskede træ-
ningsmetode er til gavn for barnet eller den unge. 
 
Den eller de af kommunalbestyrelsen udpegede sundhedspersoner kan også bidrage med 
sundhedsfaglige vurderinger af konkrete, sundhedsfaglige træningselementer eller træ-
ningsredskaber, og indgå i dialog med forældrene og sagsbehandleren om, hvordan træ-
ningen bedst kan tilrettelægges, så den tilgodeser barnets eller den unges behov. Dialo-
gen kan blandt andet handle om omfanget af fysiske træningselementer, som f.eks. 
krybe-/kravleøvelser, træning i varmtvandsbassin og lignende. 
 
Herudover vil sundhedspersonerne kunne rådgive den kommunale sagsbehandler om, 
hvorvidt der er behov for at inddrage anden specialiseret ekspertise, f.eks. relevant spe-
ciallægeviden, i forhold til at vurdere om specifikke træningselementer kan godkendes 
som en del af hjemmetræningen. 
 
Kommunalbestyrelsens inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer vil variere fra sag til 
sag, men det vil eksempelvis kunne være relevant at inddrage en eller flere kommunale 
sundhedspersoner som eksempelvis en ergo- eller fysioterapeut. 
 
Den eller de kommunale sundhedspersoner vil desuden kunne rådgive den kommunale 
sagsbehandler i forhold til, om der bør inddrages yderligere sundhedsfaglige kompetencer 
i forbindelse med godkendelse af og tilsyn med hjemmetræningen, hvis der f.eks. er tale 
om meget omfattende, højintensive eller komplekse træningsmetoder eller træningsele-
menter. Dette vil eksempelvis kunne være relevant i forhold til de børn og unge, der på 
grund af meget komplekse funktionsnedsættelser allerede er kendt i sundhedssystemet, 
og som sideløbende med den kommunale indsats eller hjemmetræningen følges i sund-
hedsvæsenet. 
 
I forhold til disse børn og unge vil kommunalbestyrelsen ofte kunne inddrage erklæringer 
eller anden rådgivning fra den eller de speciallæger, som i forvejen følger barnet eller den 
unge i sygehusvæsenet. 
 

Tilsyn med hjemmetræning 

157. Kommunalbestyrelsen skal to gange årligt føre tilsyn med barnets eller den unges 
udvikling, tarv og trivsel, når barnet eller den unge trænes i hjemmet. I tilsynet skal der 
også indgå en vurdering af familiens trivsel som helhed, dvs. også eventuelle søskendes 
trivsel. I forbindelse med tilsynet skal barnet eller den unge observeres og eventuelt testes 
med udgangspunkt i en tids- og faseplan for evaluering af indsatsen og en plan for måling 
og dokumentation af virkningen af indsatsen for barnets eller den unges konkrete fysiske, 
psykiske og sociale behov i lyset af barnets alder og udviklingstrin. 
 
Dokumentationen af, om barnet eller den unge når de mål, som kommunalbestyrelsen i 
dialog med forældrene har fastlagt, kræver en vurdering af barnets eller den unges situ-
ation, dvs. hans eller hendes udviklings- og funktionsniveau både før og efter trænings-
forløbet. Arbejdet med dokumentation af hjemmetræningen og vurdering af dens effekt 
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er primært rettet mod barnets eller den unges udvikling set i forhold til de mål, kommu-
nalbestyrelsen har opstillet i dialog med forældrene. 
 
I Socialstyrelsens håndbog om hjemmetræning er der givet eksempler på organisering af 
tilsynet og på en tids- og faseplan for dokumentation af hjemmetræning. Håndbogen in-
deholder også en skabelon, som kommunerne i samarbejde med forældrene kan anvende 
i forbindelse med de lovpligtige tilsynsbesøg. 
 
Tilsynsbesøgene skal tage afsæt i den oprindelige beskrivelse af hjemmetræningen, som 
kommunalbestyrelsen – efter drøftelse med forældrene – har godkendt, og de mål for 
barnet eller den unge, som kommunalbestyrelsen i dialog med forældrene har fastlagt for 
træningen. På baggrund af tilsynet udfærdiger kommunalbestyrelsen en tilsynsrapport, 
hvori der skal indgå en begrundet indstilling om, hvorvidt hjemmetræningen skal fort-
sætte, omlægges eller eventuelt ophøre. Rapporten sendes til høring hos forældrene og 
hos barnet eller den unge. 
 
I forbindelse med vurderingen af, hvorvidt hjemmetræningen skal fortsætte, omlægges 
eller eventuelt ophøre, skal kommunalbestyrelsen have overvejet barnets og familiens 
samlede situation på ny, blandt andet med afsæt i barnets eller den unges livssituation. 
Det vil i den forbindelse eksempelvis have betydning, om barnet har nået den undervis-
ningspligtige alder, og dermed skal modtage undervisning. 
 
Et barn eller en ung i den undervisningspligtige alder, som hjemmetrænes, vil således 
altid skulle undervises enten i en skole eller i hjemmet, og vil skulle bruge tid og ressourcer 
på at modtage undervisning. Dette vil i nogle tilfælde kunne betyde, at kommunalbesty-
relsen vil skulle vurdere et eventuelt behov for at reducere omfanget af hjemmetrænin-
gen. Dette vil formodentligt ikke mindst være relevant i de sager, hvor barnet i førskole-
alderen har været hjemmetrænet på fuld tid. 
 
Kommunalbestyrelsens vurdering vil således skulle tage højde for, hvad der må vurderes 
at udgøre et realistisk omfang af hjemmetræning, når barnet eller den unge samtidig 
modtager undervisning. Dette vil også kunne have betydning for udmålingen af hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste til de forældre, der hjemmetræner og evt. hjemmeun-
derviser deres børn, jf. afsnit 157 b og 157 c. 
 
Kommunalbestyrelsen beslutter, hvilke relevante faggrupper der skal deltage på tilsyns-
besøgene. Som beskrevet ovenfor, skal kommunalbestyrelsen inddrage relevante sund-
hedsfaglige kompetencer i forbindelse med tilsyn med træningsmetoder, som indeholder 
fysiske, sundhedsfaglige træningselementer i et ikke-uvæsentligt omfang. 
 
Kommunalbestyrelsen kan vælge at gennemføre yderligere besøg for at følge op på hjem-
metræningen, hvis kommunalbestyrelsen vurderer, at der er behov herfor ud over de to 
årlige, lovpligtige besøg. Sådanne besøg bør ske i samarbejde med forældrene, og behø-
ver ikke at leve op til kravene for de lovpligtige tilsynsbesøg, som er beskrevet ovenfor. 
 

Økonomisk støtte til hjemmetræning 
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157 a. Når kommunalbestyrelsen har godkendt, at forældre træner deres barn eller den 
unge i hjemmet, har forældrene ret til at få hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste 
efter reglerne i servicelovens §§ 42 og 43 til forældre, der forsørger et barn eller en ung 
under 18 år med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne i hjemmet. 
Det følger af servicelovens § 32 a, stk. 5. 
 
Forældrene har desuden ret til hjælp til nødvendige træningsredskaber, kurser, hjælpere 
mv., der er forbundet med hjemmetræningen. At træningsredskaber mv. skal være nød-
vendige betyder, at træningen efter den konkrete godkendte metode ikke kan gennemfø-
res uden de pågældende træningsredskaber, kurser, hjælpere m.v. 
 
Rammerne for tilkendelse af økonomisk støtte til hjemmetræning beskrives nærmere i 
afsnit 157 b til 157e. 
 

Hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste 

157 b. Kommunalbestyrelsen skal, jf. § 32 a, stk. 5, yde hjælp til dækning af tabt ar-
bejdsfortjeneste og supplerende ydelse ved ledighed efter servicelovens §§ 42 og 43 til 
forældre, der forsørger og træner et barn eller en ung under 18 år med betydelig og varigt 
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne i hjemmet. 
 
Det betyder, at forældre, der hjemmetræner deres børn, i udgangspunktet vil kunne få 
hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste svarende til det antal timer, de bruger på den 
af kommunalbestyrelsen godkendte hjemmetræning af barnet eller den unge. Dette for-
udsætter dog, at betingelserne for hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, herunder 
betingelse om at den godkendte hjemmetræning har medført et indtægtstab, er opfyldt. 
 
Kommunalbestyrelsen skal desuden i sager, hvor forældrene er godkendt til at hjemme-
træne deres børn, altid vurdere, om der kan ydes tabt arbejdsfortjeneste ud over de timer, 
der hjemmetrænes. 
 
En afgørelse om tabt arbejdsfortjeneste med afsæt i servicelovens § 42 vil blandt andet 
skulle tage afsæt i en vurdering af, om barnet eller den unge har et stort behov for pleje 
og overvågning, sover meget uroligt eller sparsomt, eller om barnets eller den unges 
sygdom er meget varieret med hensyn til kræfter, smerter og anfald. Hensyn til søskende 
kan også indgå i vurderingen. 
 
Det er muligt at modtage tabt arbejdsfortjeneste for nogle timer om dagen eller om ugen 
og op til 37 timer om ugen. Det fremgår desuden af Ankestyrelsens principmeddelelse nr. 
15-09, at der i ganske særlige tilfælde vil kunne ydes hjælp til dækning af tabt arbejds-
fortjeneste ud over den normale arbejdstid på 37 timer, hvis det kan dokumenteres, at 
den forælder, der søger om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, har haft en ar-
bejdstid, som fast har ligget væsentlig ud over den normale arbejdstid. 
 
Samlet set skal kommunalbestyrelsen sikre, at tildelingen af hjælp til dækning af tabt 
arbejdsfortjeneste altid sker ud fra en helhedsvurdering af barnets eller den unges og 
familiens samlede behov for hjemmetræning, pasning mv., med afsæt i § 32 a, stk. 5 
samt de generelle regler om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste i servicelovens 
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§§ 42 og 43. Dette gælder også i familier, som både hjemmetræner deres barn efter 
serviceloven og hjemmeunderviser deres barn efter reglerne i friskoleloven. 
 
For en uddybende beskrivelse af rammerne for tilkendelse af hjælp til dækning af tabt 
arbejdsfortjeneste efter §§ 42 og 43 henvises til vejledningens kapitel 9. 
 

Hjemmeundervisning og hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste 

157 c. Som det fremgår af punkt 143 har forældre, der ønsker det, mulighed for at søge 
om godkendelse til at træne deres børn hjemme som et alternativ til et kommunalt tilbud 
om hjælp og støtte efter servicelovens § 32, stk. 1. 
 
Serviceloven indeholder omvendt ikke hjemmel til, at hjemmetræning kan træde i stedet 
for andre offentlige tilbud, eller kan træde i stedet for den undervisning, som alle børn 
skal have som følge af undervisningspligten i Danmark. Det betyder, at et barn i den 
undervisningspligtige alder, som hjemmetrænes, også vil skulle undervises enten i en 
skole eller i hjemmet. 
 
Efter § 34, stk. 1, i folkeskoleloven indtræder undervisningspligten den 1. august i det 
kalenderår, hvor barnet fylder 6 år, og ophører den 31. juli ved afslutningen af undervis-
ningen på 9. klassetrin. Undervisningspligten ophører dog senest den 31. juli i det kalen-
derår, hvor barnet fylder 17 år eller har afsluttet en uddannelse, der er ligestillet med 
grundskolen, herunder undervisning i en anmeldt fri grundskole og hjemmeundervisning. 
 
Som det fremgår af servicelovens § 32 a, stk. 5, 2. pkt., kan der ikke ydes hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste som følge af hjemmeundervisning af børn efter reg-
lerne i friskoleloven. Dette gælder også selv om undervisningen foregår i kombination 
med hjemmetræning, hvilket er blevet fastslået i Højesterets dom af 19. august 2014 og 
Ankestyrelsens principmeddelelse nr. 69-14. 
 
Reglerne om hjemmeundervisning fremgår af kapitel 8 i lov om friskoler og private grund-
skoler mv. (friskoleloven). Friskoleloven fastlægger rammerne for hjemmeundervisning, 
men angiver eksempelvis ikke, hvor mange timer hjemmeundervisningen skal omfatte. 
Det fremgår dog af friskoleloven, at kommunalbestyrelsen skal føre tilsyn med, at hjem-
meundervisning står mål med, hvad der almindeligvis kræves i folkeskolen. 
 
Omfanget af hjemmeundervisningen kan dog have betydning for udmålingen af hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste for forældre, som både hjemmetræner og hjemmeun-
derviser deres børn. 
 
Det fremgår derfor af servicelovens § 32 a, stk. 5, 3. pkt., at kommunalbestyrelsen skal 
foretage en konkret vurdering af omfanget af hjemmeundervisningen, hvis omfanget af 
hjemmeundervisningen tillægges betydning for afgørelsen om hjælp til dækning af tabt 
arbejdsfortjeneste. Det fremgår ligeledes, at denne vurdering skal tage afsæt i barnets 
eller den unges alder og funktionsevne. 
 
Kommunalbestyrelsens konkrete vurdering ved udmålingen af hjælp til dækning af tabt 
arbejdsfortjeneste vil kunne tage afsæt i Ministeriet for Børn, Undervisning og Ligestillings 
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almindelige regler for undervisningstiden i folkeskolen, herunder reglerne om enkelt-
mandsundervisning, lige som det vil kunne indgå som del af grundlaget for vurderingen, 
hvor mange timer barnet alternativt skulle have været undervist i skolen – det såkaldte 
normtimetal. 
 
Kommunalbestyrelsen skal være opmærksom på, at undervisningstiden kan nedsættes 
væsentligt for elever, der modtager enkeltmandsundervisning, jf. bekendtgørelse nr. 693 
af 20. juni 2014 om folkeskolens specialundervisning og anden specialpædagogisk bi-
stand. Desuden bemærkes det, at kommunalbestyrelsen, med udgangspunkt i Ankesty-
relsens principmeddelelse nr. 69-14, bør overveje at reducere folkeskolens almindelige 
normtimetal under henvisning til, at hjemmeundervisning ofte er mere koncentreret end 
et almindeligt skoletilbud. 
 
De generelle rammer for fastsættelse af undervisningstiden kan dog alene tjene som af-
sæt for den konkrete vurdering af omfanget af hjemmeundervisningen. Kommunalbesty-
relsen kan altså ikke per automatik anvende normtimetallet, når omfanget af hjemmeun-
dervisningen skal fastlægges, eller henvise til fastlæggelse af timetallet i andre sager – 
heller ikke hvis timetallet i disse sager er reduceret med henvisning til ovennævnte over-
vejelser. 
 
Kommunalbestyrelsens konkrete vurdering af omfanget af hjemmeundervisningen i hen-
hold til servicelovens § 32 a, stk. 5, 3. pkt., må heller ikke udelukkende tage afsæt i 
barnets kronologiske alder, men skal tage højde for det enkelte barns eller den unges 
funktionsevne og udviklingstrin. Hvis barnets eller den unges udviklingsniveau er betyde-
ligt lavere end den kronologiske alder, skal dette afspejles i fastsættelsen af omfanget af 
hjemmeundervisningen. 
 
Det timetal, kommunalbestyrelsen vurderer, skal afsættes til hjemmeundervisningen i 
forbindelse med afgørelsen om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, skal således 
afspejle et realistisk omfang af hjemmeundervisningen for det pågældende barn eller den 
pågældende unge. 
 
Den konkrete, individuelle vurdering af hjemmeundervisningens omfang skal indgå som 
en del af grundlaget for afgørelser om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste i de 
sager, hvor det er relevant. Men det betyder ikke, at kommunalbestyrelsen automatisk 
kan reducere den tabte arbejdsfortjeneste med det antal timer, der skønnes at skulle 
bruges på at hjemmeundervise barnet. 
 
Det skal også indgå i kommunalbestyrelsens vurdering af, om omfanget af hjemmeunder-
visningen har betydning for afgørelsen om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, 
om det er den samme forælder, der står for hjemmetræningen og for hjemmeundervis-
ningen. Hvis barnet eller den unge både hjemmeundervises og hjemmetrænes på fuld tid, 
vurderes det dog at være en forudsætning for, at der fortsat kan ydes tabt arbejdsfortje-
neste på fuld tid, at det ikke er den samme forælder, der både hjemmetræner og hjem-
meunderviser barnet eller den unge. 
 
Hvis kommunalbestyrelsen ønsker at ændre på en tidligere afgørelse om tabt arbejdsfor-
tjeneste, eksempelvis fordi hjemmetræningsordningen er omlagt i forbindelse med, at 
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barnet har nået skolealderen, skal kommunalbestyrelsen foretage en ny, samlet vurdering 
af behovet for støtte efter §§ 32 a, stk. 5 og 42 og retningslinjerne i disse bestemmelser, 
jf. punkt 157 b. 
 
Kommunalbestyrelsen skal også være opmærksom på, at omfanget af hjemmeundervis-
ningen ikke altid vil have betydning for udmålingen af hjælpen til dækning af tabt arbejds-
fortjeneste. 
 
Hvis en hjemmetræningsordning fortsætter uændret, eksempelvis så kommunalbestyrel-
sen stadig godkender hjemmetræning på fuld tid, som supplement til (hjemme)undervis-
ning af barnet eller den unge, vil det som udgangspunkt betyde, at omfanget af hjælpen 
til dækning af tabt arbejdsfortjeneste også fortsætter uændret. Dette forudsætter, at be-
tingelserne for at modtage hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste i øvrigt er opfyldt, 
herunder betingelsen om, at den godkendte hjemmetræningsordning medfører et ind-
tægtstab for den forælder, der hjemmetræner barnet eller den unge. 
 
Det vil også være muligt for kommunalbestyrelsen at træffe afgørelse om uændret hjælp 
til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, herunder eventuelt dækning på fuld tid, i situatio-
ner, hvor hjemmetræningsordningen justeres ned fra fuld tid til færre timer, eksempelvis 
fordi barnet når den alder, hvor han eller hun skal (hjemme)undervises. Dette vil forud-
sætte, at kommunalbestyrelsen ud fra en konkret vurdering når frem til, at forældrene 
fortsat er berettiget til støtte til tabt arbejdsfortjeneste efter servicelovens §§ 42 og 32 a, 
stk. 5 i uændret omfang uafhængigt af hjemmeundervisningen. Også i disse tilfælde er 
det en forudsætning, at betingelserne for at yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortje-
neste er opfyldt, herunder betingelsen om, at den godkendte hjemmetræning og pleje af 
barnet eller den unge har medført et indtægtstab for den forælder, der søger om hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste. 
 

Hjælp til dækning af udgifter til træningsredskaber, kurser, hjælpere mv. 

157 d. Dækning af udgifter til træningsredskaber, kurser, hjælpere mv. kan både omfatte 
enkeltstående og løbende ydelser. Der kan eksempelvis efter en konkret vurdering gives 
hjælp til træningsredskaber i form af sliske, trampolin eller hoppebolde, hvis disse træ-
ningsredskaber er nødvendige for, at forældrene kan gennemføre træningen. Det er af-
gørende, at udgifterne efter en konkret og individuel skønsmæssig vurdering er nødven-
dige for, at forældrene kan gennemføre træningen. 
 
Intet træningsredskab er derfor på forhånd udelukket, dog med undtagelse af trænings-
elementer af sundhedsfaglig karakter, som enten er fastlagt som sygehusbehandling eller 
på anden vis har karakter af specialiseret sundhedsfaglig behandling. Disse kan, jf. ser-
viceloven § 32 a, stk. 2, ikke godkendes som en del af en hjemmetræningsordning. Det 
omhandler f.eks., men ikke alene, anvendelse af carbogengas, genindånding i reflekspo-
ser og trykkammerbehandling (uanset tryksætning). 
 
I nogle træningsprogrammer indgår, at barnet skal have et særligt kosttilskud og tilskud 
af mineraler og vitaminer. Hjælp til udgifter til kosttilskud m.m., der er en del af trænings-
programmet, og som efter en konkret og individuel skønsmæssig vurdering er nødvendigt 
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for, at forældrene kan gennemføre træningen, kan bevilges, såfremt det efter en lægelig 
vurdering er forsvarligt i forhold til barnets tilstand. 
 
Der kan kun gives støtte til kurser, der er af relevans for træningen, hvis de afholdes her 
i landet. Der kan således ikke gives støtte til udgifter til kurser m.m. i udlandet, jf. be-
kendtgørelse om ydelser efter lov om social service under midlertidige ophold i udlandet. 
 
Hvis det er nødvendigt for, at den godkendte hjemmetræning kan gennemføres, skal kom-
munalbestyrelsen give støtte til at finansiere løn til hjælpere, der medvirker ved trænin-
gen. Det er, jf. den overordnede bestemmelse i § 32 a, stk. 1, som udgangspunkt foræl-
drene, der skal udføre træningen. Hjælpernes funktion er altså at medvirke ved trænin-
gen. 
 
Det forhold, at forældrene skal spille en væsentlig og aktiv rolle i at udføre hjemmetræ-
ningen i hjemmet, betyder dog ikke, at forældrene personligt skal medvirke til at udføre 
alle opgaverne. Hjælperne vil i et vist omfang kunne fungere som afløsere for forældrene, 
lige som der vil kunne gives støtte til at aflønne fagligt relevante personer/supervisorer, 
hvis deres supervision er nødvendig for, at forældrene kan gennemføre træningen. 
 
Den praktiske udbetaling af løn til privatantagede hjælpere, som medvirker ved trænin-
gen, kan eventuelt administreres af kommunen efter aftale med familien. 
 
Hjælp til nødvendige træningsredskaber, kurser, hjælpere mv. bevilges på grundlag af 
dokumenterede udgifter. Dokumentationen kan foregå enten i forbindelse med ansøgnin-
gen eller efter afholdelse af udgiften – se dog pkt. 157 e vedrørende muligheden for at 
indgå frivillige aftaler om udbetaling af et fast beløb til dækning af forventede udgifter. 
 
Udgifter, der er forbundet med træningen, må ikke overstige et beløb på 596.681 kr. 
(reguleret beløb svarende til 2016-sats) årligt til det enkelte barn eller den enkelte unge. 
Det betyder, at der ikke kan bevilges hjælp til de udgifter til træningsredskaber, kurser, 
hjælpere mv., som inden for en sammenhængende periode på 12 måneder overstiger 
dette beløb. 
 
Kommunalbestyrelsen kan ikke vælge at yde hjælp til nødvendige træningsredskaber som 
udlån, da støtten skal ydes som et kontant beløb til forældrene på grundlag af deres 
dokumenterede udgifter, jf. § 6 i bekendtgørelse om hjælp til børn og unge, der på grund 
af betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for hjælp eller 
særlig støtte. 
 
Nødvendige træningsudgifter, der overstiger beløbet på 596.681 kr. årligt, kan ikke be-
vilges som merudgifter efter servicelovens § 41. Rammebeløbet reguleres en gang årligt 
den 1. januar med satsreguleringsprocenten, jf. lov om en satsreguleringsprocent. 
 

Frivillige aftaler om udbetaling af fast beløb 

157 e. Kommunalbestyrelsen og forældrene kan indgå aftale om, at der udbetales et fast 
beløb til dækning af forudsigelige udgifter til træningsredskaber, kurser, hjælpere mv. 
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Det er frivilligt for både kommunalbestyrelsen og forældrene, om parterne ønsker at indgå 
sådanne aftaler. Det betyder, at begge parter skal være enige om at indgå aftale om 
udbetaling af et fast, skønsmæssigt udmålt beløb til dækning af udgifter til træningsred-
skaber, kurser, løn til hjælpere mv. Hvis parterne ikke kan blive enige, bruges de gæl-
dende regler i bekendtgørelsens § 6 stk. 3, som er beskrevet ovenfor. 
 
I de sager, hvor forældrene og kommunalbestyrelsen vælger at indgå en aftale, vil beløbet 
enten kunnet blive udbetalt månedligt, halvårligt eller årligt. Beløbet vil skulle fastsættes 
på baggrund af et skøn over de forventede udgifter, og aftalen skal træde i stedet for den 
udbetaling af støtte til træningsredskaber, kurser, hjælpere mv., som bevilges på grund-
lag af dokumenterede udgifter, jf. bekendtgørelsens § 6. 
 
Den frivillige aftale kan også omhandle opfølgning på situationer, hvor det aftalte beløb 
viser sig at afvige fra de reelle udgifter, herunder aftale om tilbagebetaling af evt. ufor-
brugte midler eller udbetaling af støtte ud over det aftalte beløb. 
 
Det vil blandt andet kunne fremgå af aftalen, at kommunalbestyrelsen kan anmode for-
ældrene om at tilbagebetale de uforbrugte midler, hvis de reelle udgifter til træningsred-
skaber, kurser, hjælpere mv. er lavere end det forudbetalte beløb. 
 
Det vil ligeledes kunne fremgå af aftalen, at forældrene kan indgive en ansøgning til kom-
munalbestyrelsen efter retningslinjerne i bekendtgørelsens § 6, hvis familien får behov for 
f.eks. træningsredskaber eller hjælpere, som forudsætter støtte ud over det aftalte beløb. 

 
III. Generelt 

 
Formålet med reglerne om hjemmetræning er at gøre det muligt for forældre til handi-
cappede børn at indgå mere aktivt i indsatsen omkring barnet, og derfor selv træne barnet 
i hjemmet som alternativ til at få det passet i et særligt dag‐ eller klubtilbud.  
 
Det kan således godkendes, at forældrene hjemmetræner, herunder får økonomisk støtte 
til nødvendige udgifter i forbindelse med hjemmetræningen. Forældrene kan også få kom-
pensation for tabt arbejdsfortjeneste i forbindelse med hjemmetræningen. 

 
IV. Betingelser for ret til hjælp – Målgruppe 

 
Efter bestemmelsen i servicelovens § 32 a, stk. 1, godkender kommunen efter anmodning, 
at forældrene helt eller delvist hjemmetræner deres barn. Dette forudsætter, at barnet er 
i målgruppen for hjemmetræning samt de øvrige betingelser for godkendelse er opfyldt. 
 
Målgruppen er efter servicelovens § 32, stk. 1, børn der på grund af betydelig og varigt 
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for hjælp eller særlig støtte. 
 
Den hjælp kan tilrettelægges i særlige dagtilbud, særlige klubtilbud eller i forbindelse med 
andre tilbud efter denne lov eller efter dagtilbudsloven. Hjælpen kan også udføres helt 
eller delvist af forældrene i hjemmet som hjemmetræning.  
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Vurderingen af, om barnet er i målgruppen for hjemmetræning, baserer sig ikke på be-
stemte diagnoser eller karakteren af funktionsnedsættelsen, men derimod på en fagkyn-
dig vurdering af barnets behov for et særligt støtte‐ og behandlingstilbud, herunder træ-
ningstilbud. Der kan ikke gives afslag på godkendelse af, at forældrene hjemmetræner 
barnet alene med den begrundelse, at barnet ikke er visiteret til et særligt dag‐ eller 
klubtilbud. 

 
V. Betingelser for ret til hjælp - Godkendelse af hjemmetræning 

 
Når kommunen har vurderet, at et barn er omfattet af målgruppen for hjemmetræning, 
skal den i øvrigt tage stilling til, om hjemmetræningen kan godkendes, herunder om hjem-
metræningen fremmer barnets tarv og trivsel og imødekommer barnets behov.  
 
Videre skal kommunen tage stilling til, om forældrene er i stand til at udføre opgaverne i 
forbindelse med hjemmetræningen, og om hjemmetræningen sker efter dokumenterbare 
træningsmetoder. Der er ikke krav om, at effekten af hjemmetræningen skal være af en 
vis størrelse. Effekten af hjemmetræningen må dog ikke være mindre, end hvis barnet 
havde fået hjælpen i et særligt tilbud efter serviceloven, idet hjemmetræningen i så fald 
ikke imødekommer barnets behov. 
 
Hvis effekten af hjemmetræningen vurderes at være lige så god eller bedre, end hvis 
barnet havde fået hjælpen i et særligt tilbud, kan forældrene vælge at træne barnet 
hjemme, hvis de øvrige betingelser for godkendelse heraf er opfyldt. 
 
I forhold til træningsprogrammet kan der ikke kræves videnskabelig dokumentation for 
effekten af træningsmetoden. Det er alene en betingelse, at træningsmetoden er doku-
menterbar. 

 
VI. Betingelser for ret til hjælp - Træningsudgifter 
 

Det afgørende for, om der kan bevilges hjælp til træningsudgifter, er, om træningsred-
skabet er nødvendig for at gennemføre hjemmetræningen. Der er ikke på forhånd noget 
træningsredskab, der er udelukket. Nødvendig hjælp kan for eksempel være trænings-
redskaber, supervisionstimer, kurser og hjælpetræner‐timer. 
 
Da det afgørende alene er, om et træningsredskab er nødvendig for at gennemføre hjem-
metræningen, kan der ikke gives afslag med henvisning til, at der er tale om udgifter som 
familier til børn på tilsvarende alder normalvis har, altså ud fra en merudgiftsvurdering. 
På samme måde, kan et afslag heller ikke begrundes med, at der er tale om en genstand, 
der er sædvanligt indbo. Det vil sige ud fra en vurdering af, at der ikke vil kunne bevilges 
hjælp efter reglerne om hjælpemidler og forbrugsgoder. Der skal i hver enkelt sag fore-
tages en konkret og individuel vurdering af, hvad der er nødvendigt for at gennemføre 
den godkendte hjemmetræning. 
 
Sager om hjælp til nødvendige træningsudgifter kan også handle om hjælpertræner‐timer. 
Det er forældrene, der er godkendt til at hjemmetræne, og dermed har kommunen vur-
deret, at forældrene er i stand til at gennemføre træningen. Dette er dog ikke ensbety-
dende med, at der ikke kan være behov for hjælp i forbindelse med visse øvelser, som 
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kræver to voksne, til forflytninger af barnet eller til at aflaste forældrene meget kortvarigt. 
Der kan dog ikke bevilges hjælpetrænertimer, så hjælperen selvstændigt kan udføre træ-
ningen, mens forældrene for eksempel laver målopfølgninger eller andet. På samme måde 
er det forældrene, der skal demonstrere øvelser for hjælperne og sørge for at sætte dem 
i stand til at udføre den nødvendige hjælp. 
 

VII. Praksis - Ankestyrelsens principmeddelelser 
 
Ankestyrelsen har behandlet principmeddelelser om hjemmetræning, som er inddraget i 
sagsbehandlingen af sagerne til dette møde. Der er ikke tale om en udtømmende oplist-
ning af Ankestyrelsens principmeddelelser.  

Principmeddelelser kan læses i fuld længde i Ankestyrelsens Principdatabase, som findes 
på Ankestyrelsens hjemmeside: www.ast.dk . 

115-12: Når et barn på grund af særlig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har 
behov for hjælp eller særlig støtte træffer kommunalbestyrelsen afgørelse om hjælp. 
Hjælpen kan tilrettelægges i særlige tilbud efter serviceloven eller efter dagtilbudsloven. 
Hjælpen kan også udføres helt eller delvist af forældrene i hjemmet.  
 
Forældres ret til hjemmetræning gælder uafhængigt af et konkret tilbud.  
 
Hjemmetræningen kan være et alternativ til et konkret pasningstilbud, men det er ikke 
en betingelse for bevilling af hjemmetræning, at der er givet et bestemt tilbud. Det er 
tilstrækkeligt, at betingelserne for at anvise et sådant tilbud er opfyldt.  
 
Afgørelsen betyder, at forældrene til et barn, som opfylder betingelserne for bevilling af 
hjemmetræning, kan vælge at hjemmetræne barnet, uanset om barnet konkret er visite-
ret til en SFO, til et dagtilbud, eller barnet endnu ikke er visiteret til et konkret tilbud. 
 
70-14: Der kan ikke gives afslag på hjemmetræning alene med henvisning til, at der 
anvendes en bestemt metode, for eksempel Family Hope Center metoden.  
 
Når et barn på grund af særlig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for 
hjælp eller særlig støtte, træffer kommunalbestyrelsen afgørelse om hjælp. Hjælpen kan 
tilrettelægges i særlige tilbud efter serviceloven eller efter dagtilbudsloven. Hjælpen kan 
også udføres helt eller delvist af forældrene i hjemmet.  
 
Kommunen skal altid foretage en konkret vurdering af, om hjemmetræning, herunder de 
enkelte elementer i træningen, kan godkendes. 
 
Hjælp udført i hjemmet skal imødekomme barnets behov, og forældrene skal være i stand 
til at udføre opgaverne. 
 
Elementer, der har karakter af egentlig sygehusbehandling, kan ikke godkendes som en 
del af hjemmetræningen. Anvendelse af carbogengas, genindånding i refleksposer og 

http://www.ast.dk/
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trykkammerbehandlinger (herunder mild) er ifølge Sundhedsstyrelsen behandlinger. Ud-
gifter forbundet hermed kan derfor ikke dækkes efter reglerne om hjemmetræning. Dette 
gælder, uanset om behandlingsformen udbydes af sundhedsvæsenet. 
 
Kommunen kan fastsætte betingelser for godkendelse af hjemmetræning, hvis der er sag-
lige grunde hertil. Hvis forældrene ikke overholder betingelserne, kan kommunen give 
afslag på fortsat godkendelse af hjemmetræningen. 
 
Effekten af hjemmetræningen 
Det er ikke en betingelse for godkendelse af hjemmetræning, at der er videnskabelig 
dokumentation for effekten af træningsmetoden. Det er derimod en betingelse, at træ-
ningsmetoden er dokumenterbar. 
 
Der er ikke krav om, at effekten af hjemmetræningen skal være af en vis størrelse. Effek-
ten af hjemmetræningen må dog ikke være mindre, end hvis barnet havde fået hjælpen i 
et særligt tilbud efter serviceloven, idet hjemmetræningen i så fald ikke imødekommer 
barnets behov. 
 
Hvis effekten af hjemmetræningen vurderes at være lige så god eller bedre, end hvis 
barnet havde fået hjælpen i et særligt tilbud, kan forældrene vælge at træne barnet 
hjemme, hvis de øvrige betingelser for godkendelse heraf er opfyldt. Kommunen kan så-
ledes ikke give afslag på godkendelse af hjemmetræning med den begrundelse, at der er 
givet et tilbud, der dækker barnets behov. 
 
Tilsyn og opfølgning 
Kommunen skal to gange årligt føre tilsyn med barnets udvikling og trivsel, når forældrene 
træner barnet i hjemmet. Kommunen skal også følge op på træningsindsatsen fire gange 
årligt. Kommunen kan organisere tilsynet samtidig med et opfølgningsbesøg. 
 
Ankestyrelsen har som udgangspunkt ikke kompetence til at tage stilling til, hvordan kom-
munen tilrettelægger og udfører tilsyns‐ og opfølgningsbesøgene, idet dette hører under 
kommunens faktiske forvaltningsvirksomhed. Tilsynet skal dog tilrettelægges i overens-
stemmelse med det forvaltningsretlige proportionalitetsprincip. Det vil sige, at det ikke 
må være mere indgribende, end formålet tilsiger. 
 
Hvis der ved tilsynet konstateres forhold, der kan føre til en ændring eller et afslag på 
fortsat hjemmetræning, skal kommunen træffe afgørelse herom. Afgørelsen kan 
påklages til Ankestyrelsen. 
 
9-17: Det er forældrene, der er godkendt til at varetage hjemmetræningen 
Forældre til et barn med en betydelig og varigt nedsat funktionsevne, som har behov for 
hjælp eller særlig støtte, kan blive godkendt af kommunen til at hjemmetræne barnet.  
 
Godkendelsen af forældrene sker ud fra en samlet vurdering af familiens situation og 
forældrenes personlige ressourcer. 
 
Det er blandt andet en betingelse for godkendelsen, at forældrene er i stand til at udføre 
opgaven. 
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Det betyder, at det først og fremmest er den ene eller begge forældre, der skal udføre 
hjemmetræningen. Der kan som udgangspunkt kun ydes støtte til hjælpere i det omfang, 
øvelserne kræver medvirken af to personer samtidig, og kun den ene af forældrene hjem-
metræner barnet. Der kan ikke ydes støtte til, at en hjælper selvstændigt udfører dele af 
træningen, mens forældrene udfører andre opgaver. 
 
Hjælperen kan dog afløse forældrene i forbindelse med meget kortvarige afbrydelser. Når 
forældrene er godkendt til at hjemmetræne barnet, yder kommunen hjælp til dækning af 
tabt arbejdsfortjeneste til den forælder, som udfører træningen. Træningen og den tabte 
arbejdsfortjeneste kan også deles mellem forældrene. Kommunen sørger endelig for de 
nødvendige træningsredskaber, kurser, hjælpere m.v. 
 
Udgifterne til hjemmetræningen skal være nødvendige 
Det er en konkret vurdering i det enkelte tilfælde, hvilke træningsredskaber, kurser og 
hjælpere m.v., der er nødvendige for hjemmetræningen og som der derfor kan ydes hjælp 
til. 
 
I forhold til hjælperes deltagelse i kursus betyder det, at der kan ydes hjælp hertil, hvis 
hjælperens deltagelse er nødvendig. Det kan for eksempel være, hvis en øvelse kræver 
to personers deltagelse, og det kun er den ene forælder, der har mulighed for at deltage 
i kurset. Da det er forældrene, der er godkendt til at hjemmetræne, og da godkendelsen 
er sket ud fra familiens samlede situation og forældrenes personlige ressourcer, forventes 
det, at begge forældre deltager i kurset, hvis de har mulighed for det, og hvis det er 
nødvendigt. En forælder kan dog være forhindret for eksempel på grund af arbejde eller 
på grund af pasning af familiens andre børn. 
 
Ankestyrelsen var i en konkret sag enig med kommunen i, at der ikke kunne bevilges 
hjælp til ekstra hjælpertimer samt ophold og forplejning til hjælperen i forbindelse med 
et kursus/evaluering, da hjælperens deltagelse ikke var nødvendig for kursets/evaluerin-
gens gennemførelse. 
 
95-17: Tabt arbejdsfortjeneste til hjemmetræning  
Forældre, som kommunen har godkendt til at hjemmetræne deres barn, kan få hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste for den tid, der anvendes til hjemmetræningen, hvis 
de almindelige betingelser for dækning af tabt arbejdsfortjeneste er opfyldt, herunder at 
hjemmetræningen medfører et indtægtstab. 
 
Der kan ikke ydes tabt arbejdsfortjeneste til hjemmeundervisning.  
 
Der er ikke ret til dækning af tabt arbejdsfortjeneste som følge af hjemmeundervisning af 
et barn. Dette gælder, selv om hjemmeundervisningen foregår i kombination med hjem-
metræning. 

 
VIII. De konkrete mødesager 

 
Vi har valgt at fremlægge sager på mødet om hjemmetræning og tabt arbejdsfortjeneste. 
Vi har valgt at behandle 12 sager for at belyse Ankestyrelsens praksis om hjemmetræning 
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herunder sager om målgruppen for hjemmetræning, om træningsprogrammet og om nød-
vendige udgifter forbundet med hjemmetræningen.  

Sagerne er udvalgt for at belyse vores almindelige praksis på området, og omfatter derfor 
også sager, hvor vi er enige i kommunens afgørelse, da den type af sager sjældent vil 
blive udtaget til principiel behandling.  

De af sagerne, som belyser Ankestyrelsens praksis bedst, er gennemgået nedenfor. Sa-
gerne er grupperede i overordnede temaer. Der kan være flere temaer og delelementer i 
den enkelt sag og dermed også flere resultater i forhold til, om vi stadfæster, hjemviser, 
ændrer eller ophæver kommunens afgørelse. Sagen vil dog alene fremgå én gang neden-
for og under et enkelt tema, udvalgt efter, hvad der umiddelbart forekommer mest inte-
ressant i den enkelte sag.  

 

Målgruppe 

Sag 1 – stadfæstelse – Barnet er ikke omfattet af målgruppen for hjemmetræning. Barnet går i almen 
skole uden støtte og har udviklet sig positivt siden godkendelsen af hjemmetræning. 

Sag 2 – ændring – Barnet er omfattet af målgruppen for hjemmetræning. Barnet går i en specialklasse 
og SFO med særlige vilkår i forhold til normering og fysiske rammer. Den omstændighed, at special-
klassen er oprettet efter reglerne i folkeskoleloven, kan ikke alene føre til en anden vurdering. Kom-
munen skal tage stilling til, om de øvrige betingelser for godkendelse af hjemmetræning er opfyldt.  

Godkendelse 

Sag 3 – hjemvisning – Sagen handler om ophør af hjemmetræning. Det er uklart, hvorvidt kommunen 
vurderer, at barnet fortsat har et behov for motorisk træning. Kommunen træffer også afgørelse om, 
at logopædisk træning kan fortsætte enten i skole eller hjem. Kommunen skal forholde sig til, om 
betingelserne for godkendelse af hjemmetræningen fortsat er opfyldt, herunder om træningen imø-
dekommer barnets behov, og at der trænes efter en dokumenterbar metode.  

Træningsredskaber 

Sag 4 – stadfæstelse – Træningsredskaber er ikke nødvendige for gennemførsel af hjemmetræningen. 
Kommunen har allerede bevilliget træningsredskaber med samme funktion, som nogle af de ansøgte 
træningsredskaber. Det er ikke godtgjort, at de øvrige træningsredskaber understøtter den valgte 
træningsmetode.  

Sag 5 – ændring – De ansøgte supervisioner er nødvendige for gennemførsel af hjemmetræningen. 
Træningsudbyderen oplyser, at træningen ikke kan udføres uden de ansøgte supervisioner, og kom-
munen har ikke henvist til andre udbydere, som kan gennemføre træningsprogrammet med færre 
supervisioner. Kommunen skøn tilsidesættes, da kommunen lægger vægt på usaglige hensyn med 
henvisning til, at forældrene modtager anden hjælp, og at de dermed forventes at kunne tilegne sig 
viden om, hvordan træningsøvelserne udføres, hurtigere. 

Sag 6 – stadfæstelse – Der kan ikke bevilges hjælp til en hjælpetræner, da denne har karakter af at 
være en instruktør og en fagperson med særlige kompetencer. Der kan derfor ikke bevilges hjælp, 
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selvom træningen uden forældrenes deltagelse inkluderer mål, der omfatter social færdighedsudvik-
ling. 

 

Om tabt arbejdsfortjeneste efter servicelovens § 42 

Indhold 

I. Indledning 

II. Lovgrundlag 

III. Generelt  

IV. Betingelser for ret til tabt arbejdsfortjeneste  

V. Udmåling  

VI. Beregning 

VII. Praksis – Ankestyrelsens principafgørelser 

VIII. De konkrete mødesager 

 

I. Indledning 

Temaet for mødet er udmåling af dækning af tabt arbejdsfortjenestes efter § 42, i lov om 
social service.  

 

II. Lovgrundlag 

Notatet er baseret på lov nr. 1287 af den 28. august 2020 om social service (serviceloven), 
bekendtgørelse nr. 932 af den 19. juni 2020 om tilskud til pasning af børn med handicap 
eller langvarig sygdom og vejledning nr. 9047 af 28. januar 2015 om ændring af vejled-
ning om særlig støtte til børn og unge og deres familier samt vejledning nr. 9007 af den 
7. januar 2014 om særlig støtte til børn og unge og deres familier.  

Notatet tager afsæt i regler, der er relevante vedrørende udmåling af tabt arbejdsfortje-
neste.  

Det bemærkes, at nogle af de principafgørelser, som der er henvist til i vejledningen, nu 
er ophævede og indarbejdet i nyere principafgørelser. De er dog stadig udtryk for praksis, 
men er blot erstattet af nyere afgørelser.  

Praksisnotatet er baseret på uddrag af følgende: 

 

Lov om social service (serviceloven), senest bekendtgjort i lovbekendtgørelse 
nr. 1287 af den 28. august 2020: 
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§ 3 a. Kommunalbestyrelsens afgørelser om frakendelse eller nedsættelse af hjælp efter 
§§ 95, 96 og 98 skal meddeles med et varsel på mindst 14 uger fra borgerens modtagelse 
af afgørelsen. 1. pkt. gælder ligeledes for kommunalbestyrelsens afgørelser om fraken-
delse af en plads i et særligt dag- eller klubtilbud efter §§ 32 og 36, om frakendelse af 
bilstøtte efter § 114 inden udløbet af genanskaffelsesperioden og om ophør af hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste efter § 42 i de tilfælde, der er omfattet af de regler 
om afviklingsperioden, som social- og indenrigsministeren har fastsat i medfør af § 42, 
stk. 4. 

Stk. 2. Iværksættelse af kommunalbestyrelsens afgørelser efter bestemmelserne nævnt i 
stk. 1 må i de tilfælde, hvor kommunalbestyrelsens afgørelse påklages til Ankestyrelsen, 
først påbegyndes, når varslingsperioden, jf. stk. 1, er udløbet. 

§ 42. Kommunalbestyrelsen skal yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste til per-
soner, der i hjemmet forsørger et barn under 18 år med betydelig og varigt nedsat fysisk 
eller psykisk funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Ydelsen er 
betinget af, at det er en nødvendig konsekvens af den nedsatte funktionsevne, at barnet 
passes i hjemmet, og at det er mest hensigtsmæssigt, at det er moderen eller faderen, 
der passer det. 

Stk. 2. Kravet i stk. 1 om, at barnet skal være forsørget i hjemmet, gælder ikke i forhold 
til de i stk. 1 nævnte børn, som er anbragt uden for hjemmet efter § 52, stk. 3, nr. 7, i 
forbindelse med barnets hospitalsbesøg. Det er en betingelse, at moderens eller faderens 
tilstedeværelse på hospitalet er en nødvendig konsekvens af barnets funktionsnedsæt-
telse, og at tilstedeværelsen er det mest hensigtsmæssige for barnet. 

Stk. 3. Ydelsen fastsættes på baggrund af den tidligere bruttoindtægt, dog højst med et 
beløb på 27.500 kr. om måneden. Maksimumsbeløbet reduceres i forhold til den andel, de 
visiterede timer til tabt arbejdsfortjeneste udgør af den samlede arbejdstid. Der beregnes 
bidrag til pensionsordning, som udgør 10 pct. af bruttoydelsen. Bidraget kan dog højst 
udgøre et beløb svarende til det hidtidige arbejdsgiverbidrag. Kommunen indbetaler efter 
reglerne i lov om Arbejdsmarkedets Tillægspension ATP-bidrag af hjælp til dækning af 
tabt arbejdsfortjeneste. Ydelsesmodtageren skal betale 1/3 af ATP-bidraget, og kommu-
nen skal betale 2/3 af bidraget. 

Stk. 4. Social- og indenrigsministeren fastsætter nærmere regler om beregning og regu-
lering af tabt arbejdsfortjeneste efter stk. 3, herunder om beregning og indbetaling af 
bidrag til pensionsordning, og efter indstilling fra Arbejdsmarkedets Tillægspension regler 
om betaling af ATP-bidrag. 

Bekendtgørelse om tilskud til pasning af børn med handicap eller langvarig syg-
dom, senest bekendtgjort i bekendtgørelse nr. 932 af den 19. juni 2020: 

§ 1. Kommunalbestyrelsen skal yde dækning af de nødvendige merudgifter til forsørgelse 
i hjemmet af børn og unge under 18 år med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk 
funktionsevne eller indgribende kroniske eller langvarige lidelser. 

Stk. 2. Med indgribende lidelse forstås, at lidelsen skal være af en sådan karakter, at den 
har alvorlige følger i den daglige tilværelse. 

Stk. 3. Med kronisk lidelse forstås sygdomstilfælde o.l., som fra det tidspunkt, hvor de 
opstår, normalt vil vare i flere år. 
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Stk. 4. Med langvarig lidelse forstås, at lidelsen normalt skønnes at vare et år eller mere. 

Stk. 5. Behovet for dækning af merudgifter vurderes i forhold til personer uden handicap-
børn på samme alder og i samme livssituation. 

§ 8. Kommunalbestyrelsen skal yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste til per-
soner, der i hjemmet forsørger et barn under 18 år med betydelig og varigt nedsat fysisk 
eller psykisk funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Ydelsen er 
betinget af, at det er en nødvendig konsekvens af den nedsatte funktionsevne, at barnet 
passes i hjemmet, og at det er mest hensigtsmæssigt, at det er moderen eller faderen, 
der passer det. 

Stk. 2. Kravet i stk. 1 om, at barnet skal være forsørget i hjemmet, gælder ikke i forhold 
til de i stk. 1 nævnte børn, som er anbragt uden for hjemmet efter § 52, stk. 3, nr. 7, i 
lov om social service, i forbindelse med barnets hospitalsbesøg. Det er en betingelse, at 
moderens eller faderens tilstedeværelse på hospitalet er en nødvendig konsekvens af bar-
nets funktionsnedsættelse, og at tilstedeværelsen er det mest hensigtsmæssige for bar-
net. 

Stk. 3. Hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste er en bruttoydelse, hvoraf der betales 
A-skat, arbejdsmarkedsbidrag og ATP-bidrag. 

§ 9. Bruttoydelsen fastsættes på baggrund af den tidligere bruttoindtægt, jf. § 10, dog 
højst med et beløb på 30.576 kr. om måneden. Maksimumbeløbet reduceres i forhold til 
den andel, de visiterede timer til tabt arbejdsfortjeneste udgør af den samlede arbejdstid. 

§ 10. Til personer, der opfylder betingelserne for at få hjælp til dækning af tabt arbejds-
fortjeneste, fastsættes den tidligere bruttoindtægt ud fra 

1) den seneste lønindtægt, som vedkommende har haft inden modtagelse af tabt arbejds-
fortjeneste, 

2) den indtægt, som forsørgeren efter sine forhold i øvrigt ville have kunnet opnå i de 
tilfælde, hvor vedkommende endnu ikke har opnået tilknytning til arbejdsmarkedet, 

3) dokumenterede indtægtstab på baggrund af regnskab m.v. for en selvstændig er-
hvervsdrivende eller 

4) et beregnet beløb på grundlag af den pågældendes hidtidige disponible indkomst i de 
særlige tilfælde, hvor det ikke er muligt at tilvejebringe et realistisk beregningsgrundlag 
for en selvstændig erhvervsdrivende, eller eventuelt udgift til en vikar. 

Stk. 2. Tillæg, som er et integreret led i lønnen, indgår i beregningsgrundlaget, hvis på-
gældende normalt modtager tillæggene. 

§ 11. Kommunalbestyrelsen skal beregne bidrag til pensionsordning af hjælp til dækning 
af tabt arbejdsfortjeneste. Bidrag til pensionsordning beregnes alene for personer, der 
umiddelbart før overgangen til hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste havde en ar-
bejdsgiverfinansieret pensionsordning. Der kan ikke ydes kompensation for andre ydelser, 
der kommer til udbetaling i fremtiden, herunder lønstigninger, også som følge af skift til 
andet arbejde. 
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Stk. 2. Bidrag til pensionsordning udgør 10 pct. af bruttoydelsen fastsat efter §§ 9 og 10, 
dog højest et beløb svarende til det hidtidige arbejdsgiverbidrag, jf. § 42, stk. 3, 4. pkt., 
i lov om social service. For personer ansat i staten med tjenestemandspensionsordning 
anses et pensionsdækningsbidrag på 15 pct. som arbejdsgiverbidraget i relation til ser-
vicelovens § 42. 

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen skal så vidt muligt indsætte bidraget til pensionsordning på 
kontoen i modtagerens pensionskasse, eller kommunalbestyrelsen kan efter aftale med 
den pågældende oprette en pensionsopsparing for den pågældende, f.eks. i Kommunernes 
Pensionsforsikring. Udbetalingstidspunktet afhænger af de enkelte pensionskassers be-
stemmelser. Er en statslig eller kommunal ansættelsesmyndighed, hvor ydelsesmodtage-
ren er ansat, indstillet på at indbetale et samlet pensionsdækningsbidrag til den ansattes 
pensionsordning, indbetaler kommunalbestyrelsen et bidrag til pensionsordningen til an-
sættelsesmyndigheden. 

§ 12. Ved beregning af hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste skal der tages hensyn 
til de besparelser, som arbejdsophøret medfører, dog ikke besparelser vedrørende fagfor-
eningskontingent og bidrag til arbejdsløshedsforsikring. 

Stk. 2. Fradrag sker i den nettoydelse, som fremkommer efter, at der er foretaget bereg-
ning af skat, arbejdsmarkedsbidrag samt ATP-bidrag. 

§ 13. Der kan ikke ske udbetaling af hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste under 
ferie i det omfang, modtageren samtidig får feriegodtgørelse eller ferietillæg for optjent 
ferie. 

§ 14. Beløbet på 30.576 kr., der er nævnt i § 9, samt bruttoydelsen fastsat efter §§ 9 og 
10 reguleres en gang årligt pr. 1. januar med 2,0 pct. tillagt eller fratrukket en tilpas-
ningsprocent for det pågældende finansår, jf. lov om en satsreguleringsprocent. Beløbet 
afrundes til nærmeste kronebeløb. 

§ 15. Til personer, der modtager hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, skal kom-
munalbestyrelsen ved årsskiftet beregne et tillæg til ferieformål på 1 pct. af bruttoydelsen 
i det foregående kalenderår. Beløbet udbetales pr. 1. maj. 

§ 16. Til personer, der ophører med at modtage hjælp til dækning af tabt arbejdsfortje-
neste, skal kommunalbestyrelsen udbetale et tillæg på 12,5 pct. af bruttoydelsen i det 
foregående kalenderår. Tillæg beregnet efter § 15 indgår ikke i beregningsgrundlaget. 

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal endvidere beregne et tillæg på 12,5 pct. af bruttoydel-
sen i det kalenderår, hvor ophøret finder sted. Beløbet udbetales til personen ved ferie-
årets start. 

§ 17. Kommunalbestyrelsen skal udbetale hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste i 
14 uger efter, at betingelserne for at modtage hjælpen er bortfaldet. 

Stk. 2. Reglen i stk. 1 gælder ikke, når modtageren har truffet aftale med kommunalbe-
styrelsen om, at hjælpen ydes i en på forhånd fastsat periode, eller når afviklingsperioden 
efter modtagerens ønske fastsættes til en kortere periode. 

Stk. 3. Opnår modtageren i afviklingsperioden en arbejdsindtægt, ophører udbetalingen 
af hjælp i det omfang, indtægten modsvarer den ydede hjælp. 
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Vejledning nr. 9047 af 28. januar 2015 om særlig støtte til børn og unge og deres 
familier  

166. Bestemmelsen i servicelovens § 41 omfatter borgere, der i hjemmet forsørger børn 
og unge under 18 år med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne 
eller indgribende kroniske eller langvarige lidelser. Udgangspunktet for vurderingen af, 
om barnet opfylder betingelserne for merudgiftsydelse, er en konkret og individuel hel-
hedsorienteret vurdering af barnets funktionsnedsættelse eller lidelse og det deraf afledte 
hjælpebehov. 

Som eksempler på funktionsnedsættelser eller lidelser, der vil kunne falde ind under be-
stemmelsen, kan nævnes udviklingshæmning, sindslidelser, epilepsi, diabetes, nedsat be-
vægelsesfunktion, herunder respirationsinsufficiens, hjerneskade, nedsat talefunktion, 
manglende eller svagt syn samt manglende eller nedsat hørelse. 

Eksemplerne er ikke udtømmende. Det betyder, at andre persongrupper, f.eks. børn og 
unge med udviklingsforstyrrelser, kan være omfattet af merudgiftsbestemmelsen, hvis 
betingelserne i øvrigt er opfyldt. 

(…) 

Betydelig og varigt nedsat funktionsevne 

167. Målgruppen for servicelovens § 41 omfatter borgere, der i hjemmet forsørger børn 
og unge med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne. 

Ved varig funktionsnedsættelse forstås, at der ikke inden for en overskuelig fremtid vil 
være udsigt til bedring af de helbredsmæssige forhold, og at der i lang tid frem over vil 
være behov for at kompensere for følgerne af funktionsnedsættelsen. Normalt vil funkti-
onsnedsættelsen være en belastning resten af livet. 

Ved betydelig funktionsnedsættelse skal forstås, at funktionsnedsættelsen har konsekven-
ser af indgribende karakter i den daglige tilværelse. Her skal foretages en bred vurdering 
i forhold til den samlede livssituation. I denne vurdering vil bl.a. kunne indgå funktions-
nedsættelsens betydning i relation til den pågældendes aktivitetsniveau, skole- og uddan-
nelsesforhold, personlige forhold, helbredsforhold etc. 

Funktionsnedsættelse er et begreb, der bruges ved tildeling af de ydelser i serviceloven, 
der skal kompensere for en nedsat funktionsevne. Ved at lægge vægt på funktionsevnen 
betones det, at det ikke er lidelsens art eller omfang, der er afgørende, men derimod 
følgerne af den nedsatte kropslige eller kognitive funktion. 

Selv om årsagen til den nedsatte funktionsevne ofte vil være en lægelig diagnosticeret 
lidelse, der angiver en varig nedsættelse af kropslige eller kognitive funktioner, er det 
imidlertid den samlede vurdering af funktionsnedsættelsen i forhold til den daglige tilvæ-
relse, der er afgørende i forhold til vurderingen af begrebet nedsat funktionsevne. For en 
mere generel omtale af begrebet »nedsat funktionsevne« henvises til vejledning nr. 1 til 
serviceloven. 

Indgribende, kroniske eller langvarige lidelser 

Målgruppen for servicelovens § 41 omfatter endvidere borgere, der i hjemmet forsørger 
børn og unge med indgribende kroniske eller langvarige lidelser, jf. også § 1, stk. 2-4, i 



Social 1 
KRRC 
 

36 
 

bekendtgørelse nr. 32 af 21. januar 2015 om tilskud til pasning af børn med handicap 
eller langvarig sygdom. 

»Indgribende lidelse« betyder i denne sammenhæng, at lidelsen skal være af en sådan 
karakter, at den har alvorlige følger i den daglige tilværelse. 

»Kroniske lidelser« omfatter sygdomstilstande o.l., som fra det tidspunkt, hvor de opstår, 
normalt vil vare i flere år. Der lægges således i praksis vægt på, om lidelsen forventes at 
vare barnealderen ud. 

I Ankestyrelsens principafgørelse nr. 54-11 var forældrene til en dreng med betydelige 
adfærds- og udviklingsforstyrrelser omfattet af personkredsen for dækning af merudgif-
ter. 

Ankestyrelsens principafgørelse nr. 54-11: Ankestyrelsen fastslog i en konkret sag, at en 
dreng på 5 år med betydelige adfærds- og udviklingsforstyrrelser var omfattet af person-
kredsen for dækning af merudgifter og tabt arbejdsfortjeneste ved forsørgelse af børn. 

Drengen viste tidligt tegn på adfærdsforstyrrelser. Drengen blev først fundet berettiget til 
merudgifter fra det tidspunkt, hvor der forelå en samlet børnepsykiatrisk vurdering, som 
dokumenterede, at lidelsen var varig og af et sådant omfang, at den ikke kunne forventes 
bedret ved behandling. Først fra det tidspunkt var det dokumenteret, at hans opmærk-
somhedsvanskeligheder samt væsentlige eksekutive og motoriske vanskeligheder og van-
skeligheder med effektregulering var af varig, indgribende karakter. Det er den samlede 
nedsættelse af funktionsevnen, der skal lægges til grund ved vurderingen af, om et barn 
er omfattet af personkredsen for merudgiftsydelse. 

Ankestyrelsens principafgørelse nr. 92-12:Afgørelsen fastslår i den konkrete sag, at det 
er den samlede nedsættelse af funktionsevnen, der skal lægges til grund ved vurderingen 
af, om et barn er omfattet af personkredsen og har ret til merudgifter. Et barn med flere 
lidelser behøver således ikke være omfattet af personkredsen for hver enkel lidelse for, 
at merudgifter ved forsørgelsen af barnet i hjemmet kan dækkes. Det er den samlede 
funktionsevne, der skal være betydeligt nedsat eller indgribende. 

Det er dog en forudsætning, at den enkelte lidelse, og den deraf følgende nedsættelse af 
funktionsevnen, er varig, langvarig eller kronisk, og at merudgifterne er en konsekvens 
af den nedsatte funktionsevne og der er tale om nødvendige merudgifter ved forsørgelsen 
af barnet i hjemmet. 

At det skal være en »langvarig lidelse« betyder ikke, at det skal dreje sig om en uhelbre-
delig lidelse. I praksis lægges der vægt på, om lidelsen skønnes at vare et år eller mere. 
Det er dog ikke udelukket at yde støtte, selv om lidelsen kan forventes at vare mindre 
end et år. Der kan eksempelvis være tale om for tidligt fødte børn eller børn med hofte-
skred (calve perthes), hvor familien i en kortere periode på grund af barnets funktions-
nedsættelse er særligt tungt belastet. Det, at et barn er for tidligt født, er dog ikke til-
strækkeligt til at få hjælp efter denne bestemmelse. Det afgørende er betydningen af en 
nedsættelse af funktionsevnen. 

En risiko for, at barnet rammes af en eller anden lidelse, er ikke tilstrækkeligt til at få 
støtte efter denne bestemmelse. Børn, der f.eks. alene ikke kan ligge tørre i sengen om 
natten (enuresis nocturna), kommer normalt ikke ind under servicelovens § 41. I specielle 
tilfælde, hvor alle behandlingsmuligheder er udtømte, barnet er i skolealderen, og der er 
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udsigt til, at lidelsen er kronisk, kan der dog efter en konkret vurdering ydes hjælp efter 
servicelovens § 41. 

Målgruppen omfatter heller ikke den brede gruppe af børn og unge med kortvarige eller 
mindre indgribende lidelser som f.eks. visse former for allergi. 

Ankestyrelsen har i en sag (principafgørelse nr. C-13-99) truffet afgørelse om, at en 5-
årig pige med en eksemlidelse ikke var omfattet af personkredsen for merudgiftsydelse. 
Begrundelsen var, at det ikke er tilstrækkeligt, at der er tale om en langvarig lidelse. Der 
må også stilles krav om, at der er tale om en indgribende lidelse. 

Ankestyrelsens principafgørelse nr. C-13-99: Afgørelsen fastslår, at det ikke er tilstræk-
keligt, at der er tale om en langvarig lidelse. Der må også stilles krav om, at der er tale 
om en indgribende lidelse. 

Børn under medicinsk behandling 

Når en kommune skal vurdere, om et barn hører inden for målgruppen til merudgiftsydel-
sen til børn, skal vurderingen foretages med udgangspunkt i barnets funktionsniveau med 
medicin, hvis barnet er under medicinsk behandling. Barnets funktionsevne skal dog vur-
deres uden medicin, hvis ophøret med medicin vil være akut livstruende eller medføre 
umiddelbar risiko for varig eller væsentlig funktionsnedsættelse. Det følger af Ankestyrel-
sens principafgørelse nr. 55-11. 

Ankestyrelsens principafgørelse nr. 55-11: En 12-årig dreng, som var i medicinsk behand-
ling for ADHD, havde ikke en så væsentlig funktionsnedsættelse, at han var omfattet af 
personkredsen, der kan få dækket merudgifter ved forsørgelsen. 

Han gik i normalklasse og var med god effekt under behandling for sin opmærksomheds-
forstyrrelse og sine koncentrationsvanskeligheder. Han havde primært vanskeligt ved so-
ciale situationer. 

Vurderingen af, om han var omfattet af personkredsen, skulle i denne sag ske ud fra 
situationen med medicin. Dette skyldes, at hans adfærdsmæssige og følelsesmæssige 
funktionsnedsættelse forud for medicinsk behandling, ikke var så betydelig, at ophør med 
medicinsk behandling ville medføre umiddelbar risiko for varig og væsentlig funktionsned-
sættelse. Han var før påbegyndelsen af den medicinske behandling altid meget urolig, 
havde koncentrationsproblemer og indgik kun med besvær i socialt samspil. 

I Ankestyrelsens principafgørelse nr. C-9-04 skulle vurderingen foretages uafhængigt af 
den løbende eller varige behandling, herunder medicinsk behandling, som barnet modtog 
til afhjælpning af sin lidelse. 

Ankestyrelsens principafgørelse nr. C-9-04: Afgørelsen fastslår i den konkrete sag, at vur-
deringen af betingelserne om betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne 
og indgribende kronisk eller langvarig lidelse i servicelovens § 41 skulle i relation til an-
søgninger om medicinudgifter foretages uafhængigt af den løbende eller varige behand-
ling, herunder medicinsk behandling, som barnet modtog til afhjælpning af sin lidelse. 

I den konkrete sag var en mor berettiget til hjælp til dækning af merudgifter til medicin 
til sine to sønner, som led af astma og allergi. Sønnerne var således efter en lægelig 
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vurdering omfattet af personkredsen i bestemmelsen om merudgiftsydelse, idet deres li-
delser måtte karakteriseres som indgribende, kroniske og langvarige. Der blev særligt lagt 
vægt på, at sønnernes astma var ret svær, og uden behandling ville de være livstruet. 

Med hensyn til betingelserne henvises i øvrigt til bekendtgørelse nr. 32 af 21. januar 2015 
om tilskud til pasning af børn med handicap eller langvarig sygdom, som kan findes på 
www.retsinfo.dk. 

Vejledning nr. 9007 af den 7. januar 2014 om særlig støtte til børn og unge og 
deres familier  

Generelt om tabt arbejdsfortjeneste 

222. Sigtet med bestemmelsen er at tilgodese, at børn og unge med nedsat funktionsevne 
eller kronisk eller langvarig lidelse har nogle særlige behov, som ud over at give merud-
gifter ved forsørgelsen kan medføre tabt arbejdsfortjeneste, når barnet forsørges i hjem-
met. 

Tabt arbejdsfortjeneste er en løbende ydelse, der udmåles på baggrund af den tidligere 
bruttoindtægt. Dog gælder der et loft over ydelsen på 27.940 kr. om måneden (2013-
priser). 

Målgruppe 

224. Målgruppen er familier med børn og unge med betydelig og varigt nedsat fysisk eller 
psykisk funktionsevne eller med indgribende kronisk eller langvarig lidelse. For en nær-
mere beskrivelse af denne målgruppe henvises til punkt 168. Målgruppen for tabt arbejds-
fortjeneste vil dog være snævrere end den målgruppe, der kan modtage hjælp til merud-
gifter, idet det er en forudsætning for at være berettiget til ydelsen efter servicelovens § 
42, at det drejer sig om de tilfælde, hvor det er en nødvendig konsekvens af den nedsatte 
funktionsevne eller lidelse, at barnet eller den unge passes i hjemmet, og at det er mest 
hensigtsmæssigt, at det er moderen eller faderen, der passer det. Det kan f.eks. være 
(eksemplerne er ikke udtømmende): 

– børn og unge, som har et stort behov for pleje og overvågning, fordi de fysisk er svage 
eller ofte får sygdomsanfald, 

– børn og unge, som har et stort behov for tilsyn, fordi de ikke kan overskue konsekven-
serne af deres handlinger og derfor risikerer at komme til skade eller at skade andre, 

– børn og unge, som sover meget uroligt eller sparsomt, så forældrene ofte skal tilse og 
hjælpe dem i løbet af natten, 

– børn og unge, som skal deltage i mange behandlinger og undersøgelser, 

– børn og unge, hvis sygdom er meget varieret med hensyn til kræfter, smerter og anfald, 
og det derfor må vurderes fra dag til dag, om barnet kan være i dagtilbud eller skole, 

– børn og unge, som på grund af nedsat immunforsvar eller stor sygdomsrisiko ikke kan 
være i et dagtilbud eller skole 

– hensynet til søskende kan også indgå, hvor behovet for forældrenes omsorg ikke kan 
tilgodeses på grund af ekstra opgaver i forhold til barnet med funktionsnedsættelsen eller 
den indgribende kroniske eller langvarige lidelse. 



Social 1 
KRRC 
 

39 
 

Betingelser for at modtage hjælpen 

225. Det er en betingelse, at barnet eller den unge forsørges i hjemmet. At barnet eller 
den unge forsørges i hjemmet betyder, at det skal bo hos forældrene eller andre pårø-
rende i modsætning til, at barnet eller den unge ved medvirken fra de sociale myndigheder 
har ophold uden for hjemmet, jf. punkt 170. Se om muligheden for tabt arbejdsfortjene-
ste, når barnet eller den unge er anbragt uden for hjemmet nedenfor punkt 231 ff. 

Det er også en betingelse, at det er en nødvendig konsekvens af den nedsatte funktions-
evne eller lidelsen hos barnet eller den unge, at barnet passes i hjemmet, jf. eksemplerne 
ovenfor i punkt 224. 

Endelig er det også en betingelse, at det er mest hensigtsmæssigt, at det er moderen eller 
faderen, der passer barnet eller den unge. Heri ligger en vurdering af, om barnet eller den 
unge vil kunne passes af andre, f.eks. om en barnepige vil kunne passe barnet eller den 
unge i tidsrummet mellem, at barnet kommer fra dagtilbud eller skole, og forældrene 
kommer fra arbejde. 

Personkredsen omfatter begge forældre, selv om de ikke bor sammen, og den ene part 
ikke har del i forældremyndigheden. Det betyder, at den af forældrene, der ikke har del i 
forældremyndigheden, også kan få hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, hvis be-
tingelserne i øvrigt er opfyldt. Der er også mulighed for, at stedforældre kan få hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste, når de deltager i barnets forsørgelse, jf. principafgø-
relse C-01-01. 

Nedsættelse af beskæftigelse, tab af indtægt 

226. Herudover er det en forudsætning, at den pågældende forsørger helt eller delvis har 
måttet ophøre med sin beskæftigelse for at passe barnet eller den unge. Se fra praksis 
om forståelsen heraf principafgørelse C-38-06 og C-8-08 samt C-79-11. I principafgørelse 
C-38-06 fandt Ankestyrelsen, at en ansøger ikke var berettiget til kompensation for tabt 
arbejdsfortjeneste i forbindelse med deltagelse i 2-3 ekstraordinære møder i barnets 
skole, som skyldtes barnets funktionsnedsættelse, selvom barnet var omfattet af den per-
sonkreds, der efter serviceloven kunne begrunde, at der blev ydet forældrene kompensa-
tion for tabt arbejdsfortjeneste. Ankestyrelsen lagde herved vægt på, at der var tale om 
2-3 møder om året, og at disse møder, selvom de vedrørte tilrettelæggelse af barnets 
skoleforløb i relation til hans funktionsnedsættelse, ikke gik ud over, hvad forældre til 
ikke-handicappede børn skulle deltage i, hvis børnene f.eks. af sociale eller faglige årsager 
havde problemer med skolegangen. 

Af principafgørelse C-79-11 fremgår det, at en ret til tabt arbejdsfortjeneste omfattede 
alle kontroller og behandlinger, der var iværksat på grund af den kroniske/langvarige 
lidelse. Kommunen kunne således ikke foretage fradrag for de 3 første kontroller eller 
ambulante behandlinger. Ankestyrelsen lagde vægt på, at kommunen havde truffet afgø-
relse om, at der var tale om et barn med betydelig og varigt nedsat psykisk eller fysisk 
funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse, og at familien således var 
omfattet af reglerne om tabt arbejdsfortjeneste. 

I principafgørelse C-8-08 har Ankestyrelsen fastslået, at der ikke kunne ydes tabt arbejds-
fortjeneste til en ansøger, som 2-3 gange årligt skulle til hospitalskontrol med sit handi-
cappede barn. Begrundelsen var, at ansøger ikke skønnedes at have haft et betydeligt 
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fravær fra sit arbejde. Der blev lagt vægt på, at der var tale om 2-3 kontrolbesøg på 
hospitalet, hvilket skønnedes at være i moderat omfang. 

Det er ligeledes en forudsætning for at yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, 
at pågældende har et indtægtstab ved at passe barnet. Indtægtstabet kan være både som 
lønmodtager og som selvstændig erhvervsdrivende. Der vil dog kunne ydes hjælp til dæk-
ning af tabt arbejdsfortjeneste, selv om borgeren på ansøgningstidspunktet endnu ikke 
har opnået tilknytning til arbejdsmarkedet og dermed ikke har et indtægtstab, jf. punkt 
237 ff. om beregning af hjælpen. 

... 

For hvilke tidsrum kan hjælpen ydes 

227. Det er muligt at yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste fra nogle timer om 
dagen eller om ugen til dækning af en fuldtidsindtægt. Det afgørende er, hvor længe det 
er nødvendigt, at barnet eller den unge bliver passet i hjemmet, og at det er mest hen-
sigtsmæssigt, at det er en af forældrene, der passer det. 

Der kan godt ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste i en kortere periode, idet 
det er varigheden af den nedsatte funktionsevne eller lidelse, som er afgørende for at 
opnå denne ydelse og ikke varigheden af hjælpen. 

Der kan f.eks. være behov for, at en af forældrene modtager hjælp til dækning af tabt 
arbejdsfortjeneste for en kortere periode, fordi barnet skal optrænes intensivt af en af 
forældrene i hjemmet eller ikke må omgås andre i en periode af hensyn til smittefare. Det 
samme gælder, hvis en af forældrene skal oplæres i tilberedning af diætkost. 

228. Forældrene kan eventuelt også dele dækningen af den tabte arbejdsfortjeneste. Det 
kan f.eks. være i tilfælde, hvor de begge har mulighed for at tage deltids orlov fra deres 
arbejde. Der kan dog i dette tilfælde højest ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortje-
neste for 37 timer pr. uge for forældrene tilsammen. 

229. Det er muligt at yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, selv om barnet 
eller den unge er i dagtilbud eller skole eller på anden måde passes, plejes og trænes 
uden for hjemmet nogle timer om dagen eller om ugen. Det kan f.eks. være, fordi barnet 
bliver hurtigt træt og derfor ikke kan være i dagtilbuddet en hel dag, eller hvor det må 
vurderes fra dag til dag, om barnet kan være i dagtilbud eller skole på grund af sygdom 
eller smerte. 

Der kan også ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, selv om barnet eller den 
unge er i dagtilbud eller skole en hel dag, f.eks. hvis der er et stort pasnings- og plejebe-
hov, når barnet er hjemme, eller hvis forsørgeren er nødt til at være omkring barnet eller 
den unge hele tiden, når det er hjemme, således at det er umuligt at få lavet selv de mest 
almindelige huslige gøremål. 

230. Hvis man allerede fra begyndelsen af et sygehusophold er klar over, at der i direkte 
forlængelse af opholdet kræves pasning af barnet i hjemmet, kan der ydes hjælp til dæk-
ning af tabt arbejdsfortjeneste allerede fra indlæggelsestidspunktet, hvis det af behand-
lingsmæssige grunde er ønskeligt, at én eller begge forældre er til stede på sygehuset. 
Det samme gælder, hvis barnet skal passes hjemme i en periode inden sygehusopholdet. 
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Der kan ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste i indlæggelsesperioden, hvis det 
er nødvendigt, at forældrene er til stede på sygehuset, fordi funktionsnedsættelsen/lidel-
sen er så alvorlig, at det kræver forældrenes tilstedeværelse. 

Der kan i visse tilfælde ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste til begge forældre 
samtidigt. Det kan f.eks. ske, hvis barnet skal indlægges på sygehus og opereres, og det 
er nødvendigt, at begge forældre er til stede på grund af operationens alvor. Det kan også 
gælde, hvis begge forældre skal have information om, hvordan barnet skal behandles 
efter udskrivelsen fra sygehus. Dette gælder også, hvis forældrene ikke bor sammen, men 
begge forældre tager sig af barnet. 

Der kan også ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, når forældre skal have fri 
fra arbejde for at kunne ledsage et barn eller en ung med nedsat funktionsevne eller 
kronisk eller langvarig lidelse til ambulant behandling. Også her vil der kunne tænkes 
tilfælde, hvor begge forældres tilstedeværelse kan være påkrævet, f.eks. hvis der skal 
gives information om iværksættelse af ny behandling, eller hvis der skal træffes afgørelse 
om den fremtidige behandling. 

Rådgivningen i forbindelse med beslutning om hjælp efter servicelovens § 42 

235. Når én af forældrene søger om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, bør 
rådgivning og vejledning ske ud fra en helhedsvurdering for at skabe så normale rammer 
som muligt for den enkelte og familiens tilværelse. 

I denne sammenhæng bør der bl.a. vejledes om, hvad det kan betyde for familiens øko-
nomi, herunder i forhold til indtægtsnedgang som en konsekvens af ydelsesloftet, i ar-
bejdsmæssig henseende mv., og hvilke alternativer der eksisterer. Det sidste er også 
vigtigt, hvis en borger, der ansøger om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, ikke 
opfylder betingelserne for at modtage denne hjælp. 

… 

For nogle familier vil alternativet til hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste være 
praktisk hjælp i hjemmet ydet efter servicelovens § 44, jf. § 83, således at de bliver 
frigjort fra de huslige og praktiske gøremål og kan koncentrere sig om barnet eller den 
unge, når de er hjemme. Nogle forældre har et stort ønske om at kunne bevare deres 
arbejde, og ingen bør tvinges til at opgive deres arbejde, såfremt hjælpen kan ydes på 
anden måde. 

For andre kan praktisk bistand i hjemmet være et vigtigt supplement til hjælp til dækning 
af tabt arbejdsfortjeneste. Dette kan f.eks. gælde, hvor et barn kræver konstant overvåg-
ning, så det er umuligt at nå andre gøremål. 

Der kan også tilbydes anden form for aflastning i hjemmet, jf. punkt 203-210, eller led-
sagelse af barnet efter servicelovens § 45. 

Beregning af hjælpen - ydelsesloft 

237. I servicelovens § 42, stk. 3, og i bekendtgørelse om tilskud til pasning af børn med 
handicap eller langvarig sygdom, er der fastsat nærmere regler om beregning og regule-
ring af hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste. 
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Hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste er en bruttoydelse, hvoraf der betales A-skat, 
arbejdsmarkedsbidrag og ATP-bidrag. 

Ydelsen fastsættes på baggrund af den tidligere bruttoindtægt, jf. nedenfor i punkt 239, 
dog højst med et beløb på 27.940 kr. om måneden i 2013-priser (svarende til 335.280 
kr. om året) for modtagere, der får udbetalt tabt arbejdsfortjeneste for hele deres hidti-
dige arbejdstid. Hvis borgerens bruttoindtægt uanset det timetal, hvori borgeren arbej-
dede forud for overgangen til tabt arbejdsfortjeneste, er lavere end ydelsesloftet, påvirkes 
udmålingen af ydelsen ikke af ydelsesloftet. I disse tilfælde skal den tabte arbejdsfortje-
neste fastsættes ud fra den tidligere bruttoindtægt, jf. punkt 239 ff., uden hensyntagen 
til ydelsesloftet. 

F.eks. vil en borger, der forud for overgangen til tabt arbejdsfortjeneste havde en brutto-
indtægt på 25.000 kr. om måneden, ikke blive påvirket af ydelsesloftet, mens en borger, 
der havde en bruttoindtægt på 30.000 kr. om måneden, vil blive påvirket. Dette vil gælde 
uanset det timetal, hvori de to borgere arbejdede. 

Hvis borgeren på baggrund af sin hidtidige bruttoindtægt bliver omfattet af ydelsesloftet 
på 27.940 kr. om måneden, og borgeren er visiteret til et lavere antal timer end den 
hidtidige arbejdstid, reduceres ydelsesloftet i forhold til den andel, som de visiterede timer 
til tabt arbejdsfortjeneste udgør af den hidtidige arbejdstid. Hvis en borger f.eks. forud 
for overgangen til tabt arbejdsfortjeneste har haft en bruttoindtægt på 30.000 kr. om 
måneden, og borgeren visiteres til tabt arbejdsfortjeneste på halv tid i forhold til det op-
rindelige timetal, vil ydelsesloftet være på 13.970 kr. om måneden. 

Overgangsordning 

238. Ydelsesloftet gælder alene for ansøgninger om hjælp til dækning af tabt arbejdsfor-
tjeneste, der er indgivet fra den 1. januar 2011. Ansøgninger indgivet inden dette tids-
punkt skal i forhold til udmåling af ydelsen behandles efter de hidtil gældende regler. Det 
vil sige, at ydelsen skal udmåles på baggrund af den tidligere bruttoindtægt uanset dennes 
størrelse og uden hensyntagen til ydelsesloftet. Dette gælder også i de tilfælde, hvor an-
søgningen er indgivet i 2010, men afgørelse først træffes i 2011, og i de tilfælde, hvor 
timetallet på en løbende bevilling ændres opad eller nedad efter 1. januar 2011. 

Endvidere gælder der en særlig overgangsordning, hvorefter borgere, der har fået udbe-
talt tabt arbejdsfortjeneste i 2010, skal have fastsat ydelsen uden hensyntagen til ydel-
sesloftet. Det vil sige, at ydelsen skal fastsættes ud fra den tidligere bruttoindtægt uanset 
dennes størrelse. Denne overgangsordning gælder uanset omfanget af den hjælp, der er 
udbetalt i 2010 – det være sig udbetaling af hjælp på enkeltdage eller løbende udbetaling 
af hjælp hen gennem året – og uanset, at ansøgningstidspunktet ligger efter den 1. januar 
2011. Det er en forudsætning, at betingelserne for at modtage hjælp til dækning af tabt 
arbejdsfortjeneste i øvrigt er opfyldt. 

Det bemærkes herved, at ydelsesloftet heller ikke vil gælde, hvis et forældrepar efter den 
1. januar 2011 vælger at dele den tabte arbejdsfortjeneste imellem sig eller at lade ydel-
sen overgå fra den ene forælder til den anden. Derimod vil ydelsesloftet skulle anvendes 
i den situation, hvor et forældrepar i løbet af 2010 har fået udbetalt tabt arbejdsfortjeneste 
i forhold til et barn, men efter den 1. januar 2011 får endnu et barn, som der skal ydes 
tabt arbejdsfortjeneste i forhold til. Her vil beregningen af ydelsen i forhold til barnet født 
efter den 1. januar 2011 skulle foretages på baggrund af ydelsesloftet. 
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Fastsættelse af den tidligere bruttoindtægt 

239. Hvis borgeren, der skal have udmålt tabt arbejdsfortjeneste, er lønmodtager, fast-
sættes den tidligere bruttoindtægt ud fra den seneste lønindtægt, som pågældende har 
haft inden modtagelsen af tabt arbejdsfortjeneste. Det bemærkes herved, at borgerens 
eget bidrag til pension ikke indgår som en del af bruttolønnen, jf. Ankestyrelsens princip-
afgørelse nr. 69-10. 

Tillæg, som er et integreret led i lønnen, indgår også i beregningsgrundlaget, hvis de 
normalt kommer til udbetaling. 

Ankestyrelsen har i en sag (principafgørelse O-48-99) truffet afgørelse om, at provision 
skulle indgå ved beregning af tabt arbejdsfortjeneste i et tilfælde, hvor det fulgte af mo-
derens ansættelseskontrakt, at hendes løn bestod dels af en fast løn, dels af provision, 
der var afhængig af salgsresultatet. 

Det, der lægges til grund ved beregningen af den tidligere bruttoindtægt, er således den 
seneste lønindtægt, og ikke arbejdsløshedsdagpenge, syge- eller barselsdagpenge eller 
kontanthjælp, som ydelsesmodtageren har haft, inden han eller hun modtager hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste. 

Er der for en lønmodtager problemer med at fastsætte den tidligere løn, fordi pågældende 
f.eks. har gået arbejdsløs i lang tid eller ingen uddannelse har, kan beregningen tage 
udgangspunkt i en hjemmehjælperløn. 

Når ydelsesmodtageren endnu ikke har opnået tilknytning til arbejdsmarkedet, må den 
indtægt, som han eller hun ville have kunnet opnå, tages som udgangspunkt ved fastsæt-
telsen af bruttoindtægten. 

Der kan i øvrigt henvises til Ankestyrelsens principafgørelser C-15-02, O-44-99 og C-4-
03. 

Hvis borgeren, der skal have udmålt tabt arbejdsfortjeneste, er selvstændig erhvervsdri-
vende, kan det være svært umiddelbart at tilvejebringe oplysninger om den tidligere brut-
toindtægt. Men ydelsesmodtageren vil ofte via revisor, regnskaber mv. kunne sandsyn-
liggøre et indtægtstab, som fastlæggelse af den tidligere bruttoindtægt kan tage sit ud-
gangspunkt i. Man må dog her være opmærksom på, at et indtægtstab også kan skyldes 
konjunktursvingninger. 

I de tilfælde, hvor det er umuligt at tilvejebringe et realistisk beregningsgrundlag, f.eks. 
fordi virksomheden er nystartet, kan der tages udgangspunkt i udgiften til en vikar eller 
et beregnet beløb på grundlag af ydelsesmodtagerens hidtidige disponible indkomst. 

Ankestyrelsen har i principafgørelse C 45-02 fastslået, at udgangspunktet for beregning 
af tabt arbejdsfortjeneste til en selvstændig landmand var indkomsten fra hans selvstæn-
dige virksomhed efter fradrag af afskrivninger, men før renter. I samme afgørelse udtales, 
at beregningsgrundlaget for moderens tabte arbejdsfortjeneste var den indtægt, der i 
følge virksomhedens regnskab var overført til hende som medhjælpende hustru. 

Ankestyrelsen har i principafgørelse C 9-05 vurderet, at beregningen af hjælp til dækning 
af tabt arbejdsfortjeneste til en far, som var ansat i et anpartsselskab, skulle tage ud-
gangspunkt i hans lønindkomst som ansat i anpartsselskabet, uanset at selskabet var ejet 
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af et holdingselskab ejet af ham selv. Faderen måtte således i relation til servicelovens 
regler om hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste betragtes som lønmodtager. 

Når beregningsgrundlaget er fundet, beregnes den tabte arbejdsfortjeneste på samme 
måde som til en lønmodtager, herunder også i forhold til ydelsesloftet, jf. punkt 237, og 
udbetales som A-indkomst. 

Bidrag til pensionsordning 

240. I forbindelse med beregning af hjælpen til dækning af tabt arbejdsfortjeneste skal 
der indregnes bidrag til pensionsordning. Bidraget skal beregnes alene for ydelsesmodta-
gere, der umiddelbart før overgangen til tabt arbejdsfortjeneste havde en arbejdsgiverfi-
nansieret pensionsordning. Dvs., at det kun er ydelsesmodtagere, der tidligere har haft 
en arbejdsgiverfinansieret pensionsordning, der er berettiget til at få indregnet et bidrag. 

Bidrag til pensionsordning udgør 10 pct. af bruttoydelsen, der fremkommer ved anven-
delsen af beregningsreglerne beskrevet i punkt 237-239, dog højest et beløb svarende til 
det hidtidige arbejdsgiverbidrag. Bidraget skal så vidt muligt indsættes på kontoen i ydel-
sesmodtagerens pensionskasse. Kommunalbestyrelsen kan også efter aftale med den på-
gældende oprette en pensionsopsparing for pågældende, f.eks. i Kommunernes Pensions-
forsikring. 

I forhold til ydelsesmodtagerens egen andel af pensionsbidraget har Ankestyrelsen fast-
slået, at der ikke er hjemmel i lovgivningen til at medregne dette i indtægtsgrundlaget 
ved beregning af hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, jf. Ankestyrelsens princip-
afgørelse 69-10. Således skal ydelsesmodtagerens egen andel til pension hverken indgå i 
beregningen af bruttoydelsen eller i beregningen af pensionsbidraget. 

241. For ydelsesmodtagere ansat i staten med tjenestemandspensionsordning anses et 
pensionsdækningsbidrag på 15 pct. som arbejdsgiverbidraget i relation til servicelovens § 
42. Et sådant pensionsdækningsbidrag udgør således en overgrænse for det kommunale 
pensionsbidrag, jf. servicelovens § 42, stk. 3, 4. pkt. 

Er en statslig eller kommunal ansættelsesmyndighed, hvor ydelsesmodtageren er ansat, 
indstillet på at indbetale et samlet pensionsdækningsbidrag til ydelsesmodtagerens pen-
sionsordning, indbetaler kommunalbestyrelsen et bidrag til pensionsordningen til ansæt-
telsesmyndigheden. 

Fradrag for sparede udgifter 

242. Ved beregningen af den tabte arbejdsfortjeneste skal der tages hensyn til de bespa-
relser, som arbejdsophøret medfører, dvs. at der skal reduceres med de udgifter, som 
ydelsesmodtageren har haft ved at varetage sit arbejde. Det drejer sig typisk om befor-
dring til og fra arbejdet og udgifter til barnets dagtilbud. Fradragene sker i den netto-
ydelse, som fremkommer, efter at der er foretaget beregning af skat, arbejdsmarkedsbi-
drag og ATP-bidrag. 

Der skal dog ikke ske fradrag for de udgifter, der skal sikre, at ydelsesmodtageren kan 
vende tilbage til arbejdsmarkedet, f.eks. fagforeningskontingent og arbejdsløshedsforsik-
ring. 
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243. Ved beregning af eventuelt sparet befordring må der tages udgangspunkt i de fak-
tiske udgifter ved befordringen til og fra arbejdet for den pågældende periode. Der må 
også tages hensyn til den skattemæssige fordel, som ydelsesmodtageren eventuelt mi-
ster, i de tilfælde, hvor pågældende bor langt fra sit arbejde. 

244. Som hovedregel skal der fratrækkes, hvad det ville koste at få barnet passet i dag-
tilbud, hvis barnet ikke havde haft en nedsat funktionsevne eller en kronisk eller langvarig 
lidelse. Dette sker ud fra den betragtning, at dette er en udgift, som er sparet set i forhold 
til forældre i al almindelighed. Det er dog ikke i alle tilfælde, en sådan udgift skal trækkes 
fra ved beregningen. Den kan f.eks. ikke trækkes fra, hvis barnet fortsat benytter et dag-
tilbud, f.eks. fordi moderen har deltidsarbejde. Der skal ligeledes tages hensyn til, om 
barnet ville kunne optages i et særligt dagtilbud, hvor der ikke ville være nogen betaling, 
eller om der kunne gives ½ behandlingsmæssig friplads. 

Andre fradrag 

245. Udbetaling af feriegodtgørelse efter ferieloven, der træder i stedet for lønindtægt, 
når ferie holdes, udelukker udbetaling af hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, 
uanset hvornår ferien holdes, jf. bekendtgørelsens § 11. 

Regulering af hjælpen 

246. Ydelsesloftet på 27.940 kr. om måneden (2013-priser) og bruttoydelsen, der frem-
kommer ved anvendelsen af beregningsreglerne beskrevet i punkt 237 og punkt 239, 
reguleres en gang årligt pr. 1. januar med 2,0 pct. tillagt eller fratrukket en tilpasnings-
procent for det pågældende finansår, jf. lov om en satsreguleringsprocent. Beløbet afrun-
des til nærmeste kronebeløb. I Social-, Børne- og Integrationsministeriets vejledning om 
regulering af satser på det sociale område, der kan findes på www.sm.dk under lovstof, 
kan satsen for det kommende år ses. 

Personer, der er omfattet af de indtil den 1. januar 2011 gældende regler om beregning 
af hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, skal dog fortsat have reguleret deres brut-
toydelse hvert år pr. 1. januar med satsreguleringsprocenten, jf. lov om en satsregule-
ringsprocent. Satsreguleringsprocenten er beregnet på grundlag af et skøn over den for-
ventede udvikling i lønninger på det almindelige arbejdsmarked. 

Senere lønstigninger eller opgradering af den tidligere stilling eller skift til bedre lønnet 
stilling skal ikke indregnes ved regulering af ydelsen. Ligesom lønnedgang eller overgang 
til lavere lønnet stilling heller ikke skal inddrages ved regulering af ydelsen, jf. principaf-
gørelse C-63-01. 

Tillæg til ferieformål 

247. Kommunalbestyrelsen skal ved årsskiftet beregne et tillæg til ferieformål på 1 pct. 
af bruttoydelsen, der fremkommer ved anvendelse af beregningsreglerne beskrevet i 
punkt 237-239, i det forudgående kalenderår. Udbetalingen finder sted pr. 1. maj. 

Ankestyrelsen har i en sag (principafgørelse C-48-03) truffet afgørelse om, at en ansøger, 
som modtog hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste på enkeltdage, var berettiget til 
at få beregnet 1 % tillæg til ferieformål. Ankestyrelsen fandt, at personer, der modtager 
hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, har ret til at få beregnet et tillæg til feriefor-
mål uanset omfanget af den bevilgede tabte arbejdsfortjeneste. 
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Tillæg til ferieformål ved ophør 

248. Til borgere, som ophører med at modtage hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjene-
ste, skal kommunalbestyrelsen udbetale et tillæg på 12,5 pct. af bruttoydelsen i det fore-
gående kalenderår til ferieformål. Er der udbetalt tillæg til ferieformål med 1 pct. efter 
bekendtgørelsens § 13, indgår dette beløb ikke i beregningsgrundlaget. 

 

Der beregnes endvidere et tillæg på 12,5 pct. af bruttoydelsen i det kalenderår, hvor 
ophøret finder sted. Beløbet udbetales til borgeren ved ferieårets start. 

Ankestyrelsen har i en sag (principafgørelse C-50-03) truffet afgørelse om, at en ansøger, 
som havde modtaget og fortsat modtog hjælp til tabt arbejdsfortjeneste på enkeltdage, 
ikke var berettiget til at få beregnet 12,5 pct. tillæg til ferieformål. Ankestyrelsen fandt, 
at ansøger ikke var ophørt med at modtage hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, 
idet ansøger, i følge det oplyste, i flere år havde haft en løbende bevilling på hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste på enkeltdage. Det forhold, at kommunen havde stillet 
krav om at modtage en ansøgning hver gang, ansøger havde behov for tabt arbejdsfor-
tjeneste, kunne ikke begrunde en ændret vurdering. 

249. Hvis en ydelsesmodtager f.eks. går fra fuldtids til deltids kompensation for tabt ar-
bejdsfortjeneste, betragtes det som et delvist ophør, og der skal derfor udbetales 12,5 
pct. tillæg til ferieformål efter reglerne i bekendtgørelsens § 14 i forhold til den del af den 
tabte arbejdsfortjeneste, som ydelsesmodtageren ophører med. 

250. Ydelser af tillæg til ferieformål har baggrund i de almindelige regler om feriepenge 
og ferietillæg, og hensigten er at give borgere, som ophører med at modtage hjælp til 
dækning af tabt arbejdsfortjeneste efter servicelovens § 42, mulighed for at holde ferie 
på samme måde som andre, der har en lønindtægt. Da tillæggene til ferieformål ikke er 
feriepenge og ferietillæg i ferielovens forstand, vil man i praksis ikke direkte kunne sam-
menligne ydelserne efter de to regelsæt. 

Det betyder f.eks., at borgere, der ophører med tabt arbejdsfortjeneste skal have udbetalt 
tillægget til ferieformål direkte, henholdsvis ved ophøret og ved ferieårets start det kom-
mende år, og at der ikke skal udstedes feriekort. Der skal heller ikke kræves dokumenta-
tion for afholdelse af ferie. 

Ophør med pasning af barnet i hjemmet 

251. Hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste udbetales i 3 måneder efter udgangen 
af den måned, hvor betingelserne for at modtage hjælpen er bortfaldet. Der skal i forlæn-
gelse heraf henvises til Ankestyrelsens principafgørelse nr. 231-10, hvor Ankestyrelsen 
fandt, at der ved nedsættelse af hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste var ret til 
fortsat fuld tabt arbejdsfortjeneste i en indretningsperiode på tre måneder. Ankestyrelsen 
lagde vægt på, at dækning for tabt arbejdsfortjeneste er en ydelse til forsørgelse, som 
træder i stedet for mistet indtægt. Ankestyrelsen lagde endvidere vægt på, at dækningen 
for tabt arbejdsfortjeneste var blevet nedsat med 13 1/2 time om ugen. Der var således 
tale om en betydelig nedsættelse af dækningen. 
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Afviklingsperioden på tre måneder gælder dog ikke, hvis der på forhånd er aftalt en be-
stemt periode for hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, eller fordi ydelsesmodta-
geren ønsker, at afviklingsperioden skal være kortere. Kommunalbestyrelsen skal dog 
være opmærksom på, om forholdene har ændret sig, siden aftalen blev indgået. 

Ankestyrelsen har udtalt, at det forhold, at hjælpen til dækning af tabt arbejdsfortjeneste 
er bevilget for en afgrænset periode, ikke i sig selv medfører, at der kan anses at være 
truffet en aftale mellem en kommune og en ansøger. En revision af ydelsen, der er fastsat 
af administrative grunde, medfører ikke, at tilskuddet ydes i en på forhånd fastsat periode. 
Dette forudsætter, at man fra bevillingens start kan se, hvornår bevillingen skal ophøre, 
og at der foreligger en aftale herom (principafgørelse O 101-98). 

Hvis ydelsesmodtageren kommer i arbejde i afviklingsperioden, forkortes perioden fra det 
tidspunkt, hvor den pågældende har opnået arbejde. Kommunalbestyrelsen skal dog være 
opmærksom på det nye arbejdes omfang, således at hjælpen ikke inddrages fuldt ud i 
afviklingsperioden, hvis ydelsesmodtageren f.eks. har opnået deltidsarbejde i modsætning 
til tidligere fuldtidsarbejde. 

III. Generelt 

Det overordnede formål med de handicapkompenserende ydelser er, at borgere med han-
dicap opnår ligestilling i samfundet med ikke-handicappede borgere. Reglerne og praksis 
på handicapområdet er funderet i principperne om tilgængelighed, kompensation, sektor-
ansvarlighed, ligebehandling og solidaritet.  

Ved tilgængelighed forstås, at samfundet skal tilrettelægges og tilpasses på en sådan 
måde, at der kan tages højde for de særlige behov, som borgere med handicap har.  

Ved kompensation forstås, at forældre til et barn med funktionsnedsættelse i videst muligt 
omfang skal kompenseres for følgerne af barnets funktionsnedsættelse.  

Ved sektoransvarlighed forstås, at ansvaret for at tilvejebringe den nødvendige tilgænge-
lighed og kompensation er hos den myndighed, som i øvrigt har ansvaret for området.  

Ved ligebehandling forstås, at alle skal have lige muligheder for at udvikle og bruge sine 
potentialer og færdigheder. Ligebehandling betyder ikke, at alle skal behandle ens. 

Ved solidaritet forstås, at kompenseringen sker ved skattefinansierede ydelser.  

Reglerne om dækning af tabt arbejdsfortjeneste skal forstås i lyset af disse principper.  

Formålet med bestemmelsen om tabt arbejdsfortjeneste er, at familier med børn med 
nedsat funktionsevne eller langvarig lidelse skal kunne leve så normalt som muligt på 
trods af og med barnets funktionsnedsættelse/lidelse. Formålet er også at medvirke til, 
at disse børn kan forblive i familien og dermed undgå anbringelse på institutioner e.l., 
såfremt hensynet til barnets tarv tilsiger dette, og at hindre at barnets nedsatte funkti-
onsevne eller kroniske eller langvarige lidelse forværres eller får andre og mere alvorlige 
følger. 

Sigtet med bestemmelsen er således at tilgodese, at børn med en nedsat funktionsevne 
eller langvarig lidelse har nogle særlige behov, som kan medføre, at forældrene har tabt 
arbejdsfortjeneste, når barnet forsørges i hjemmet.  
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IV. Betingelser for ret til dækning af tabt arbejdsfortjeneste 

Det er en betingelse for dækning af tabt arbejdsfortjeneste, at barnet har en betydelig og 
varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig 
lidelse. 

Indgribende betyder, at lidelsen skal være af en sådan karakter, at den har alvorlige følger 
i den daglige tilværelse. Det er den samlede vurdering af funktionsnedsættelsen i forhold 
til den daglige tilværelse, der er afgørende. Det er derfor ikke afgørende, om barnet har 
en diagnose, eller at barnet er færdigudredt. Langvarig lidelse betyder, at lidelsen kan 
forventes at vare et år eller mere.  

Ydelsen er også betinget af, at det er en nødvendig konsekvens af barnets nedsatte funk-
tionsevne, at barnet passes i hjemmet, og at det er mest hensigtsmæssigt, at det er 
moderen eller faderen, der passer det. 

Pasningen af barnet i hjemmet skal samtidig medføre et indtægtstab. Det er således en 
forudsætning, at ansøgeren helt eller delvist har måttet ophøre med sin beskæftigelse for 
at passe barnet i hjemmet. 

Indtægtstabet kan være både som lønmodtager og som selvstændig erhvervsdrivende. 
Der vil dog også kunne ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste, selvom ansøge-
ren på ansøgningstidspunktet endnu ikke har opnået tilknytning til arbejdsmarkedet, og 
dermed ikke har et indtægtstab. Det er for eksempel ikke udelukket, at en forælder kan 
modtage dækning af tabt arbejdsfortjeneste, når vedkommende er i et revalideringsfor-
løb. Det vil dog afhænge af en konkret vurdering af, om revalideringen og pasningen af 
barnet kan forenes.  

V. Udmåling  

Det er muligt at yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste fra nogle timer om dagen 
eller om ugen til dækning af en fuldtidsindtægt. Det afgørende er, hvor længe det er 
nødvendigt, at barnet bliver passet i hjemmet, og at det er mest hensigtsmæssigt, at det 
er én af forældrene, der passer det. Der kan således kun ydes kompensation for tabt 
arbejdsfortjeneste for det antal timer, der er nødvendigt hertil. 

Der kan dermed godt ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste i en kortere peri-
ode, idet det er varigheden af den nedsatte funktionsevne eller lidelse, som er afgørende 
for at opnå denne ydelse og ikke varigheden af hjælpen. 

Udmålingen af den tabte arbejdsfortjeneste skal tage udgangspunkt i de faktiske forhold, 
herunder forældrenes arbejdstider. Efter praksis kan mulighederne for fleksibel arbejds-
tilrettelæggelse, som ikke har væsentlig betydning for familiens tilværelse, dog være et 
moment, der indgår i vurderingen af, i hvilket omfang der er behov for tabt arbejdsfortje-
neste. 

I henhold til sektoransvarlighedsprincippet påhviler det folkeskolen at yde den nødvendige 
støtte til børn, herunder også børn med nedsat funktionsevne, i skole og skolefritidsord-
ning. Der kan derfor ikke ydes dækning af tabt arbejdsfortjeneste, hvis barnets behov for 
kortere dage skyldes manglende ressourcer i skole eller i skolefritidsordning.  
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Dagtilbud som henhører under socialsektoren har ligeledes ansvaret for at iværksætte den 
nødvendige støtte til børn med funktionsnedsættelser. Et pasningsbehov inden for dagtil-
budstiden, som skyldes manglende ressourcer, kan derfor heller ikke medføre ret til tabt 
arbejdsfortjeneste. 

Der kan dog ydes dækning af tabt arbejdsfortjeneste inden for den tid, hvor barnet skal 
være i dagtilbud, skole eller skolefritidsordning, hvis pasningsbehovet er en nødvendig 
konsekvens af barnets nedsatte funktionsevne, og barnet dermed ikke kan rumme at være 
i dagtilbud, skole eller skolefritidsordning en hel dag.  

Det er i helt særlige tilfælde muligt at yde tabt arbejdsfortjeneste, selvom barnet er i 
dagtilbud eller skole og skolefritidsordning en hel dag. Det kan for eksempel være, hvis 
der er et så stort pasnings- eller plejebehov, når barnet er hjemme, eller hvis forælderen 
er nødt til at være omkring barnet hele tiden, når barnet er hjemme, således at det er 
umuligt at få lavet selv de mest almindelige huslige gøremål.  

Derudover kan der ydes tabt arbejdsfortjeneste til ledsagelse af barnet til kontroller, be-
handlinger, møder og lignende, hvis betingelserne herfor i øvrigt er opfyldt. Der kan dog 
kun ydes tabt arbejdsfortjeneste i det omfang fraværet er nødvendigt som følge af barnets 
funktionsnedsættelse, og der er tale om et fravær i betydeligt omfang, og dermed som 
minimum 3 arbejdsdage om året.  

Behovet for dækning af tabt arbejdsfortjeneste skal være begrundet i barnets funktions-
nedsættelse. Der kan derfor ikke ydes dækning af tabt arbejdsfortjeneste i videre omfang 
for eksempel under henvisning til, at det af arbejdsmæssige grunde kan være svært at 
holde fri en halv dag eller lignende. 

Ved vurderingen af behovet for tabt arbejdsfortjeneste skal der foretages en samlet vur-
dering, hvori også andre støttetiltag indgår. Som supplement eller alternativ til tabt ar-
bejdsfortjeneste kan der således også bevilges hjælp til praktisk bistand efter servicelo-
vens § 83, og/eller afløsning eller aflastning efter servicelovens § 44, jf. § 84, stk. 1.  

Tabt arbejdsfortjeneste er en løbende ydelse, som ikke er tidsbegrænset, med mindre der 
er truffet en aftale herom med modtageren af ydelsen. Kommunen kan således ikke fast-
sætte en slutdato for bevillingen i afgørelsen, men de kan fastsætte en opfølgningsdato. 

Når en bevilling af løbende tabt arbejdsfortjeneste nedsættes af kommunen, skal kom-
munen fastsætte en indretningsperiode, hvis der er tale om en betydelig nedsættelse af 
hjælpen. Når en bevilling af tabt arbejdsfortjeneste helt ophører, skal kommunen meddele 
et varsel på mindst 14 uger fra ydelsesmodtagerens modtagelse af kommunens afgørelse, 
og kommunen skal bevilge en afviklingsperiode på 14 uger.  

VI. Praksis – Ankestyrelsens principafgørelser 

Der er ikke tale om en udtømmende oplistning af Ankestyrelsens principafgørelser. Prin-
cipafgørelserne er udvalgt i sammenhæng med emnet for at belyse vores almindelige 
praksis på området vedrørende udmåling af tabt arbejdsfortjeneste.  

Principafgørelser kan læses i fuld længde i Ankestyrelsens Principdatabase, som findes på 
Ankestyrelsens hjemmeside: www.ast.dk . 

Personkreds 

http://www.ast.dk/
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55-11: Ankestyrelsen fandt, at en 12-årig dreng, som var i medicinsk behandling for 
ADHD, ikke havde en så væsentlig funktionsnedsættelse, at forældrene var omfattet af 
personkredsen for § 41 (og § 42). Han gik i normalklasse og var med god effekt under 
medicinsk behandling.  

Vurderingen af hans helbredsmæssige situation skulle i denne sag foretage med medicin. 
Det er således udgangspunktet, at vurderingen af, om betingelserne for at være omfattet 
af personkredsen er opfyldt, skal foretages med den løbende eller varige behandling, som 
barnet modtager til afhjælpning af sin lidelse.  

Det gælder dog ikke i tilfælde, hvor ophør med den medicinske behandling ville være akut 
livstruende eller medføre umiddelbar risiko for varig og væsentlig funktionsnedsættelse. 
Hvis ophør med medicinsk behandling medfører så alvorlige tilstande, skal vurderingen 
ske uden medicin. Et livsnødvendigt behov for medicin må i sig selv anses for at være 
indgribende for barnet.  

43-15: Ankestyrelsen fandt, at der skal foretage en konkret og individuel helhedsorien-
teret vurdering af barnets funktionsnedsættelse eller lidelse og det deraf afledte hjælpe-
behov.  

Herudover fandt Ankestyrelsen, at det er den samlede vurdering af funktionsnedsættelsen 
i forhold til den daglige tilværelse, der er afgørende for vurderingen af alvorligheden af 
funktionsnedsættelsen. Selv om årsagen til den nedsatte funktionsevne ofte vil være en 
lægelig diagnosticeret lidelse, er det en konkret vurdering af funktionsnedsættelsen, der 
er afgørende. I denne vurdering vil bl.a. kunne indgå funktionsnedsættelsens betydning i 
relation til barnets eller den unges aktivitetsniveau, skole- og uddannelsesforhold, per-
sonlige forhold, helbredsforhold m.v. 

84-19: Principafgørelsen fastslår bl.a., at en situation skal forstås som akut livstruende, 
hvis tilstanden er så alvorlig, at der er risiko for, at den pågældende dør i løbet af timer 
til dage. 

Med umiddelbar risiko forstås situationer, hvor det kan sandsynliggøres, at den væsentlige 
og varige nedsættelse af funktionsevnen indtræder kort tid efter ophør af den konkrete 
behandling, typisk i løbet af dage til uger, eventuelt måneder. 

Sektoransvar 

C-11-03: Ankestyrelsen fandt, at det i henhold til sektoransvarlighedsprincippet påhviler 
folkeskolen at yde støtte til børn i skole og skolefritidsordning.  

Ankestyrelsen fandt imidlertid, at et forældrepar, på baggrund af en konkret vurdering af 
sønnens lidelse og nødvendigheden af deres lejlighedsvise tilstedeværelse i særlige til-
fælde, eventuelt kunne være berettiget til at få hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjene-
ste. Det var herved forudsat, at det var udelukket at opfylde det lejlighedsvise konkrete 
behov ved personalet i skole og skolefritidsordning, og at hjælpen ikke var nødvendiggjort 
på grund af manglende ressourcer og/eller personale i skole og skolefritidsordning.  

Ankestyrelsen lagde vægt på, at der kan ydes hjælp til tabt arbejdsfortjeneste såfremt 
det er en nødvendig følge af barnets nedsatte funktionsevne at barnet passes i hjemmet 
og at det er mest hensigtsmæssigt at der er moderen eller faderen der passer det.  
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Ankestyrelsen lagde endvidere vægt på Ankestyrelsens praksis hvorefter der i visse situ-
ationer kan ydes hjælp til tabt arbejdsfortjeneste i tilfælde, hvor der ikke er tale om pas-
ning i selve hjemmet.  

Ankestyrelsen fandt ikke, at forældrene, på baggrund af de foreliggende oplysninger, var 
berettiget til at få hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste i efterårsferien.  

Ankestyrelsen lagde herved vægt på, at det følger af sektoransvarlighedsprincippet, at 
folkeskolen er forpligtet til at yde den fornødne støtte til de børn, der opholder sig i sko-
lefritidsordningen i ferieperioder og at støtten i skolefritidsordningen, ifølge det oplyste, 
var af samme omfang i ferieperioder.  

Ankestyrelsen lagde endvidere vægt på, at det beskrevne behov, herunder det forhold at 
de fleste forældre alene har 5 uges ferie årligt samt at forældrene ikke havde andre pas-
ningsmuligheder, ikke kan begrunde hjælp til tabt arbejdsfortjeneste.  

C-23-03: Ankestyrelsen fandt, på baggrund af en konkret vurdering, at der kunne ydes 
hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste i en afgrænset periode indtil en handicappet 
søn kunne blive optaget i en center-skolefritidsordning.  

Ankestyrelsen fandt dog ikke, at der kunne ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortje-
neste alene med henvisning til, at der var ventetid på optagelse i skolefritidsordningen.  

Ankestyrelsen lagde vægt på, at kommunen ikke havde peget på et alternativ til den 
nødvendige voksenstøtte til sønnen.  

Ankestyrelsen lagde herefter vægt på kompensationsprincippet, hvorefter familier med 
børn med handicap skal kompenseres for følgerne af barnets nedsatte funktionsevne og 
at sønnen, ifølge udtalelser fra psykolog og psykiater, ikke - uanset sin alder - ville kunne 
være alene uden voksenstøtte.  

29-13: Forældre til et barn i diabetesbehandling med insulinpumpe kan i særlige tilfælde 
være berettigede til dækning af tabt arbejdsfortjeneste. Dette kan være tilfældet ved om-
lægning af diabetesbehandling til behandling med insulinpumpe. I forbindelse med at bar-
net bliver udskrevet fra hospitalet, efter at have fået indopereret en insulinpumpe til be-
handling af diabetes, kan der i umiddelbar forlængelse heraf være behov for en indkø-
rings- og optimeringsperiode af behandlingen under genoptagelse af skolegangen.  

Det skal være en nødvendig konsekvens af barnets diabeteslidelse, at det er en af foræl-
drene, der er med barnet på skolen i den første indkøringsperiode af behandlingen. Sam-
tidig skal det være mest hensigtsmæssigt, at det er en af forældrene, der er til stede på 
skolen, dels for at støtte barnet dels for at lære skolen de nye behandlingsprincipper.  

I den første indkøringsperiode af behandlingen kan der være tale om en opgave, der 
rækker videre og indebærer et ansvar, som det ikke kan pålægges skolen at overtage. 
Hvis der er tale om en så specifik behandlingsmæssig opgave i forhold til barnet, kan 
denne opgave ikke anses for at være omfattet af sektoransvaret.  

Forældre til et barn, der i en forudgående periode har været i diabetesbehandling med 
insulinpumpe, er ikke berettigede til tabt arbejdsfortjeneste i forbindelse med barnets 
skolestart.  
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Når den første indkøringsperiode af behandlingen er overstået, vil det efter sektoransvar-
lighedsprincippet påhvile folkeskolen at varetage omsorgen for barnet, og herunder yde 
den fornødne støtte i forhold til barnets insulinpumpebehandling.  

Når barnet har været i behandling med insulinpumpe i en forudgående periode, og barnet 
derfor er fortrolig med behandlingen, vil der ikke være tale om et særligt tilfælde, der 
berettiger forældrene til at få hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste.  

25-19: Det følger af princippet om sektoransvarlighed, at den offentlige sektor, der ud-
byder en ydelse eller en service, også er ansvarlig for, at den pågældende ydelse er til-
gængelig for mennesker med nedsat funktionsevne. Sektoransvarlighedsprincippet er ud-
gangspunktet for afgrænsningen af, i hvilket regi et opgaveområde hører hjemme. 

Det betyder, at det er undervisningssektorens ansvar at sørge for, at børn kan komme til 
og fra skole. Det er derfor ikke et ansvar for den sociale sektor at dække merudgifter, 
hvis forældrene har udgifter til at følge barnet til og fra skole. Det er heller ikke et ansvar 
for den sociale sektor at dække tabt arbejdsfortjeneste, hvis forældrene har et indtægts-
tab forbundet med at følge barnet til og fra skole. 

Det er alene transport mellem skole og bopælsadressen, der kan gives hjælp til efter 
folkeskolens regler. Der kan ikke gives hjælp til transport mellem skole og en samværs-
forælders adresse efter folkeskolelovens regler.  

Hjælp til transport til og fra skolefritidsordning er ikke reguleret i folkeskoleloven, men i 
befordringsbekendtgørelsen, som ikke udtrykkeligt angiver, hvornår der kan gives hjælp 
til transport til og fra skolefritidsordning. Hjælpen kan kun gives efter befordringsbekendt-
gørelsen, hvis transporten kan ske uden etablering af en særskilt transportordning, det vil 
sige uden merudgift for undervisningssektoren. 

Hvis der ikke kan gives hjælp til transporten efter reglerne i befordringsbekendtgørelsen 
kan forældrene til et barn med nedsat funktionsevne have ret til dækning af tabt arbejds-
fortjeneste til transport til og fra skolefritidsordning, hvis de øvrige betingelser herfor er 
opfyldt, herunder at det er en nødvendig følge af barnets funktionsnedsættelse, at foræl-
drene transporterer barnet frem og tilbage, og at forældrene derved har et indtægtstab. 

Hvis forældrene ikke bor sammen, kan begge forældre få dækket merudgifter og tabt 
arbejdsfortjeneste til transport til og fra skolefritidsordning. 

Kontroller, møder, mv.  

69-16: Kommunen kan yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste til forældre, der 
i hjemmet forsørger et barn med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktions-
evne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Dækningen af tabt arbejdsfortjene-
ste kan ske både i forbindelse med løbende fravær fra arbejdet og i forbindelse med fravær 
på enkeltdage.  

Tabt arbejdsfortjeneste på enkeltdage ydes i forbindelse med de møder, undersøgelser, 
kontroller mv., som er en nødvendig følge af barnets funktionsnedsættelse. Der ydes kun 
tabt arbejdsfortjeneste til det fravær, der er nødvendiggjort af mødet, undersøgelsen eller 
kontrollen, og ikke nødvendigvis til hele arbejdsdage. Der ydes eksempelvis ikke tabt ar-
bejdsfortjeneste til et fravær, der er begrundet i krav fra forælderens arbejdsgiver om, at 
der kun kan bevilges fravær på hele dage. Der ydes kun tabt arbejdsfortjeneste i det 
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omfang møderne, undersøgelserne, kontrollerne mv. ikke kan placeres uden for forældre-
nes arbejdstid.  

Kommunen skal i den forbindelse undersøge, om ansøgeren har mulighed for en fleksibel 
tilrettelæggelse af arbejdstiden, så det ikke er nødvendigt for ansøgeren at være fravæ-
rende fra arbejdet med lønreduktion. I det omfang ansøgeren har mulighed for en fleksibel 
tilrettelæggelse af arbejdstiden, kan der som udgangspunkt ikke ydes tabt arbejdsfortje-
neste.  

Kommunen kan ikke stille krav om, at der anvendes ferie eller særlige feriedage.  

Der kan kun ydes tabt arbejdsfortjeneste, hvis der er tale om fravær i betydeligt omfang. 
Det afhænger af en konkret vurdering, om der er tale om fravær i betydeligt omfang. Et 
fravær svarende til sammenlagt 2-3 arbejdsdage om året anses normalt ikke for at være 
et fravær i betydeligt omfang.  

Ved vurderingen af, om fraværet overstiger 2-3 arbejdsdage om året, skal der lægges 
vægt på det sandsynliggjorte, forventede fravær. Udbetalingen af tabt arbejdsfortjeneste 
på enkeltdage sker, efterhånden som fraværet og lønreduktionen dokumenteres.  

I vurderingen af fraværets omfang indgår begge forældres samlede fravær. Både løbende 
fravær og fravær på enkeltdage. Hvis der er flere børn i familien med en betydelig og 
varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig 
lidelse, er det forældrenes samlede fravær – både løbende og fravær på enkeltdage – 
vedrørende alle børnene, der lægges vægt på ved vurdering af, om der er tale om fravær 
i betydeligt omfang. Endelig indgår varigheden af de enkelte kontrolbesøg i vurderingen, 
ligesom det også indgår i vurderingen, om begge forældres tilstedeværelse er nødvendig.  

Forudgående nedgang i arbejdstid  

C-52-06: Det var ikke tilstrækkeligt godtgjort, at en ansøgers nedgang i ugentlig arbejds-
tid forud for modtagelse af kompensation for tabt arbejdsfortjeneste udelukkende skyldtes 
hendes barns funktionsnedsættelse.  

Beregningen af tabt arbejdsfortjeneste til ansøger skulle derfor tage udgangspunkt i en 
ugentlig arbejdstid på 32 timer om ugen svarende til hendes seneste lønindtægt forud for 
modtagelsen af kompensation for tabt arbejdsfortjeneste.  

Indretningsperiode 

231-10: Ved nedsættelse af dækning for tabt arbejdsfortjeneste var der ret til fortsat fuld 
tabt arbejdsfortjeneste i en indretningsperiode på tre måneder.  

Ankestyrelsen lagde vægt på, at dækning for tabt arbejdsfortjeneste er en ydelse til for-
sørgelse, som træder i stedet for mistet indtægt.  

Ankestyrelsen lagde endvidere vægt på, at dækningen for tabt arbejdsfortjeneste var ble-
vet nedsat med 13½ time om ugen. Der var således tale om en betydelig nedsættelse af 
dækningen.  

Tabt arbejdsfortjeneste til begge forældre  

C-49-02: Der kunne kun i meget begrænset omfang ydes hjælp til dækning af tabt ar-
bejdsfortjeneste til begge forældre samtidig, herunder udover i alt 37 timer pr. uge. Det 
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måtte være en forudsætning herfor, at begge forældres tilstedeværelse var påkrævet, og 
at der var tale om en situation af midlertidig varighed og typisk en situation, hvor barnet 
måtte opholde sig udenfor hjemmet, fx i forbindelse med sygehusophold.  

I den konkrete sag fandt Ankestyrelsen, at familiens situation, selv om den var ganske 
speciel grundet arten og omfanget af sønnens funktionsnedsættelse, ikke var af en sådan 
karakter, at der kunne ydes hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste med mere end 
37 timer pr. uge til forældrene tilsammen.  

Ankestyrelsen lagde vægt på lovens ordlyd og vejledningen hertil, hvorefter udgangs-
punktet er, at der højst kan ydes hjælp med 37 timer pr. uge til forældrene tilsammen.  

Pasningsbehov begrundet i funktionsnedsættelsen  

40-14: Et pasningsbehov, der udelukkende opstår som følge af strejke eller lockout på 
en skole eller fritidsordning, medfører ikke ret til dækning af tabt arbejdsfortjeneste eller 
merudgifter.  

Udgifter til pasning af et barn under en lærerlockout eller strejke kan efter en konkret 
vurdering dækkes efter reglerne om merudgifter, hvis pasningsbehovet er en følge af 
barnets funktionsnedsættelse.  

Når barnet har en alder, hvor forældre normalt ikke vil have udgifter til pasning, kan der 
være tale om en merudgift ved forsørgelsen af barnet i hjemmet, som forældre med ikke-
handicappede børn på samme alder ikke har.  

Løbende ydelse  

C-24-08: Tabt arbejdsfortjeneste er en løbende ydelse, som ikke er tidsbegrænset med 
mindre, der er truffet en aftale herom med modtageren af ydelsen. Der var i sagen ikke 
truffet nogen aftale herom.  

Indtægtstab  

C-40-06: Ankestyrelsen fandt, at ansøger ikke var berettiget til hjælp til dækning af tabt 
arbejdsfortjeneste under sit fuldtidsstudium.  

Begrundelsen var, at det ikke var tilstrækkeligt godtgjort, at ansøger havde et indtægts-
tab.  

Ankestyrelsen lagde vægt på, at ansøger modtog SU, og at hun ikke herudover havde en 
lønindtægt.  

77-17: Kommunen skal yde hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste til personer, der 
i hjemmet forsørger et barn under 18 år med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk 
funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Ydelsen er blandt andet 
betinget af, at det er en nødvendig konsekvens af den nedsatte funktionsevne, at barnet 
passes i hjemmet, og at pasningen medfører et indtægtstab.  

Hvis en forælder opfylder betingelserne for at få hjælp til forsørgelse efter flere bestem-
melser, har modtageren valgfrihed mellem ydelserne. Det vil dog være dobbeltforsør-
gelse, hvis forælderen modtager både tabt arbejdsfortjeneste og en anden offentlig 
ydelse, der skal dække samme forsørgelsesbehov, medmindre der er fastsat særlige be-
stemmelser, der giver mulighed for at modtage begge ydelser.  
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Kommunen skal vejlede om mulighederne for at vælge mellem de to ydelser. Kommunen 
skal også vejlede om, hvilken betydning valget har for retten til at modtage den anden 
ydelse, herunder om ydelsen bortfalder eller nedsættes.  

Beregningsgrundlag/fastlæggelse af den tidligere bruttoindtægt  

C-63-01: Hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste til pasning i hjemmet af et barn 
med handicap skulle fortsat udbetales ud fra den bruttoydelse, der var beregnet på grund-
lag af ydelsesmodtagerens seneste lønindtægt før overgangen til hjælp til dækning af tabt 
arbejdsfortjeneste, uanset ændrede løn- og arbejdsforhold i løbet af ydelsesperioden.  

Hjælpen til dækning af tabt arbejdsfortjeneste kunne højst udbetales for det antal timer, 
som ydelsesmodtagerens arbejdstid var nedsat for at passe barnet i hjemmet.  

Udgangspunktet om at familien skal have det samme rådighedsbeløb til at leve af som 
tidligere, gælder således kun ved overgangen til hjælp til dækning af tabt arbejdsfortje-
neste. Ændringer i ydelsesmodtagerens løn- og arbejdsforhold, der ikke er begrundet i 
behovet for at barnet passes i hjemmet, vil derfor kunne medføre, at familiens rådigheds-
beløb ændres undervejs.  

15-09: En far kunne ydes tabt arbejdsfortjeneste svarende til hans normale arbejdstid, 
selv om den var mere end 37 timer om ugen.  

Hensigten med servicelovens bestemmelse om tabt arbejdsfortjeneste var, at der skulle 
ydes fuld kompensation for tabt arbejdsfortjeneste, og udgangspunktet for udmålingen 
var, at familien skulle have det samme beløb til rådighed at leve for som tidligere. Det var 
dokumenteret, at faderens arbejdstider siden ansættelsen i 2003, fast havde ligget væ-
sentligt over de normale 37 timer om ugen.  

169-10: En yngre kvinde med et handicappet barn var alene berettiget til tabt arbejds-
fortjeneste beregnet på baggrund af niveauet for kontanthjælp, da en beregning med 
udgangspunkt i en hjemmehjælperløn ville indebære en overkompensation.  

Ankestyrelsen lagde vægt på, at kvinden i 2006 afsluttede en 1-årig HG-uddannelse, men 
at hun hverken i tiden før eller efter barnets fødsel i 2008 havde gjort brug af uddannelsen.  

Kvinden havde været beskæftiget 62 timer med rengøring i oktober 2006 samt arbejdet 
31 timer som tjener i oktober 2007. Hun havde modtaget kontanthjælp i flere perioder 
fra september 2006 og frem. 

Ankestyrelsen fandt, at kvindens tilknytning til arbejdsmarkedet havde været beskeden.  

30-13: Når ansøger tidligere har haft tilknytning til arbejdsmarkedet som lønmodtager 
betyder det, at bruttoindtægten skal fastsættes ud fra den seneste lønindtægt, som på-
gældende oppebar inden modtagelse af tabt arbejdsfortjeneste.  

Det har ikke betydning for fastsættelsen af beregningsgrundlaget, at der har været en 
længere periode fra arbejdsophør til ansøgning om hjælp til dækning af tabt arbejdsfor-
tjeneste. Den seneste lønindtægt, som skal udgøre beregningsgrundlaget, kan derfor ligge 
flere år forud for ansøgningstidspunktet for hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste.  
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Det har heller ikke betydning for fastsættelsen af beregningsgrundlaget, at ansøger, i 
perioden fra arbejdsophør og frem til ansøgningen om tabt arbejdsfortjeneste, har taget 
en videregående uddannelse.  

I de tilfælde, hvor tilknytningen har været af mere sporadisk eller beskeden karakter, kan 
der ved beregningen af hjælpen til dækning af tabt arbejdsfortjeneste tages udgangspunkt 
i niveauet for kontanthjælp.  

4-18: Hjælp til dækning af tabt arbejdsfortjeneste er en bruttoydelse, der fastsættes på 
baggrund af modtagerens tidligere bruttoindtægt forud for det tidspunkt, hvor modtage-
ren overgår til tabt arbejdsfortjeneste.  

Hvis modtageren har haft en lønindtægt forud for overgangen til tabt arbejdsfortjeneste, 
fastsættes den tidligere bruttoindtægt ud fra den seneste lønindtægt. Den tidligere ind-
tægt skal ikke opreguleres eller satsreguleres for tidsrummet inden overgangen til tabt 
arbejdsfortjeneste. Det gælder, selv om denne lønindtægt ligger flere år forud for over-
gangen til tabt arbejdsfortjeneste.  

59-18: Formålet med dækning af tabt arbejdsfortjeneste er, at modtageren af tabt ar-
bejdsfortjeneste som hovedregel bliver stillet økonomisk, som hvis vedkommende stadig 
tjente en løn selv. Det er derfor det beløb, som vedkommende havde til rådighed til for-
sørgelse af familien og sig selv før overgangen til tabt arbejdsfortjeneste, som skal lægges 
til grund for beregningen af den tabte arbejdsfortjeneste. 

Det er afgørende for beregningen af tabt arbejdsfortjeneste, om ydelsesmodtageren er 
lønmodtager eller selvstændigt erhvervsdrivende. 

En borger er lønmodtager, når vedkommende modtager vederlag for personligt arbejde i 
et tjenesteforhold. En lønmodtager er desuden kendetegnet ved at udføre arbejde efter 
arbejdsgiverens anvisninger og for dennes regning og risiko. 

En selvstændigt erhvervsdrivende er kendetegnet ved, at vedkommende for egen regning 
og risiko udøver en virksomhed af økonomisk karakter og med det formål at opnå et 
overskud. 

Grundlaget for den tabte arbejdsfortjeneste skal beregnes på baggrund af, hvad der er 
retvisende for modtagerens indtjeningsevne. Når forældrene er selvstændigt erhvervsdri-
vende kan kommunen derfor ikke blot se på den månedlige indtægt lige før overgangen 
til tabt arbejdsfortjeneste. Det skyldes, at en virksomheds indtægter, omkostninger og 
arbejdsopgaver ofte varierer en del over tid. 

Når der skal tages stilling til beregningen af tabt arbejdsfortjeneste til forældre, som er 
selvstændigt erhvervsdrivende, kan kommunen tage udgangspunkt i den gennemsnitlige 
årsindtægt, efter fradrag af afskrivninger, men før renter, for de seneste tre år før over-
gangen til tabt arbejdsfortjeneste. 

Hvis der er oplysninger i sagen, der tyder på, at de seneste tre års indtægter i virksom-
heden ikke er retvisende, skal kommunen tage stilling til, om udgangspunktet skal fravi-
ges, og der i stedet skal tages udgangspunkt i flere eller færre år. Den indtægt, som 
ydelsesmodtageren har haft i det år, hvor vedkommende overgår til tabt arbejdsfortjene-
ste, kan også tillægges betydning. 
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Hvis der er tale om en nystartet virksomhed, som endnu ikke har opnået et overskud, vil 
de seneste tre års indtægt ikke være retvisende for ydelsesmodtagerens indtægtstab. Der 
kan således ikke findes et retvisende udgangspunkt ved at se på en nystartet virksomheds 
indtægter. 

Den tabte arbejdsfortjeneste skal, når der er tale om en nystartet virksomhed, derfor 
beregnes med udgangspunkt i den indtægt, som ydelsesmodtageren havde før starten af 
den selvstændige virksomhed. 

Hvis ydelsesmodtageren aldrig har opnået tilknytning til arbejdsmarkedet, og dermed al-
drig har haft en indtægt, skal der tages udgangspunkt i den indtægt, som vedkommende 
efter sine forhold ville have kunnet opnå. 

Hvis ydelsesmodtageren i stedet kan ansætte en vikar i sin virksomhed, kan den tabte 
arbejdsfortjeneste eventuelt beregnes på baggrund af udgiften til en vikar. Der kan ikke 
bevilges dækning af tabt arbejdsfortjeneste ud over det tab, som ydelsesmodtageren fak-
tisk lider som følge af at skulle passe sit barn. 

105-19: Når en ansøger af tabt arbejdsfortjeneste tidligere har haft tilknytning til ar-
bejdsmarkedet som lønmodtager, skal bruttoindtægten fastsættes ud fra den seneste løn-
indtægt, som vedkommende havde inden overgangen til tabt arbejdsfortjeneste. 

Forældre, der forud for overgangen til tabt arbejdsfortjeneste alene har været elev eller i 
praktik, har ikke som følge heraf opnået tilknytning til arbejdsmarkedet, heller ikke selvom 
vedkommende har modtaget elevløn eller praktikløn. Det skyldes, at det at være elev eller 
i praktik er en del af et uddannelsesforløb. 

Den tabte arbejdsfortjeneste kan derfor ikke beregnes på baggrund af elevløn eller prak-
tikløn. 

Ydelsesloftet  

86-13: Ydelsesloftet i servicelovens § 42 om tabt arbejdsfortjeneste finder ikke anven-
delse i sager, hvor ansøgning om tabt arbejdsfortjeneste er indgivet før den 1. januar 
2011. 

Bidrag til pensionsordning  

4-18: Personer, der i tilknytning til den seneste lønindtægt havde en arbejdsgiverfinan-
sieret pensionsordning, har ret til bidrag til pensionsordning i forbindelse med udbetaling 
af tabt arbejdsfortjeneste.  

Bidrag til pensionsordning skal beregnes på baggrund af den satsregulerede bruttoydelse, 
så længe bidraget ikke er større end det hidtidige arbejdsgiverbidrag i kroner og ører. Det 
hidtidige arbejdsgiverbidrag i kroner og ører udgør et løft for, hvor meget der kan mod-
tages i pensionsbidrag.  

En lønmodtagers eget bidrag til pension skal ikke indgå ved beregningen af tabt arbejds-
fortjeneste. Dette bidrag indgår hverken i beregningen af pensionsbidraget eller i bereg-
ningen af bruttoydelsen. Der ydes således ikke kompensation for denne del af pensions-
indbetalingen. 

Hjælp fra ansøgningstidspunktet 



Social 1 
KRRC 
 

58 
 

101-13: Det er et almindeligt socialretligt princip, at der som udgangspunkt først kan 
ydes hjælp fra ansøgningstidspunktet. Dette princip kan i særlige situationer fraviges, så 
der ydes hjælp fra et tidligere tidspunkt. 

Hvis der er tale om en akut/uopsættelig udgift, fejlagtig vejledning fra kommunens side, 
eller en ansøgning om en løbende ydelse, der er forholdsvis nøje beskrevet i loven, vil der 
efter en konkret vurdering kunne ydes hjælp til udgifter, som en borger har påtaget sig, 
inden borgeren har søgt kommunen om hjælp. Tilsvarende kan en løbende ydelse udbe-
tales forud for ansøgningstidspunktet i tilsvarende situationer. 

 

VII. De konkrete mødesager 

Vi har valgt at behandle 29 sager på møde for at belyse Ankestyrelsens praksis om ud-
måling af tabt arbejdsfortjeneste. Sagerne er udvalgt for at belyse vores almindelige prak-
sis på området, og omfatter derfor også sager, hvor vi er enige i kommunens afgørelser, 
da den type af sager sjældent vil blive udtaget til principiel behandling.   

De af sagerne, som belyser Ankestyrelsens praksis bedst, er gennemgået nedenfor. Sa-
gerne er grupperede i overordnede temaer. Der kan være flere temaer og delelementer i 
en enkelt sag og dermed også flere resultater i forhold til, om vi stadfæster, hjemviser, 
ændrer eller ophæver afgørelsen. Sagen vil alene fremgå én gang nedenfor og under et 
enkelt tema, udvalgt efter, hvad der umiddelbart forekommer mest interessant i den en-
kelte sag.  

Konsekvens af funktionsnedsættelsen 

Sag 7 – stadfæstelse – Ikke en nødvendig konsekvens af barnets funktionsnedsættelse, 
at det passes i hjemmet. Barnet er placeret i et dagtilbud, hvor han er bevilget dobbelt 
mild specialiseret plads. Institutionen arbejder aktivt med barnets udfordringer og tilgo-
deser barnets behov. Mor har tidligt fri, hvorfor hun i forvejen grundet sine arbejdstider 
har mulighed for at hente tidligere.  

Sag 8 – hjemvisning – Uoverensstemmelser mellem kommunens oplysninger og borgers 
oplysninger om, hvorvidt barnet kan være alene hjemme. Hjemvisning til nærmere belys-
ning af, om barnet kan være alene hjemme. Stadfæstelse – Ikke ret til dækning af løbende 
tabt arbejdsfortjeneste til møder, mv.  

Sag 9 – Stadfæstelse – Pasningsbehovet af barnet under skolernes hjemsendelse grundet 
Covid19 er ikke en følge af barnets funktionsnedsættelse.  

Forudgående nedgang i arbejdstid 

Sag 10 – hjemvisning – Kommunen havde ikke undersøgt om farens forudgående nedgang 
i arbejdstid skyldtes barnets funktionsnedsættelse. Hjemvisning til undersøgelse heraf. 
Hvis faren er gået ned i tid forud for ansøgningstidspunktet, kan der alligevel bevilges 
hjælp, hvis nedgangen alene var begrundet i barnets funktionsnedsættelse.  

Udmåling 
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Sag 11 – stadfæstelse – Ikke grundlag for at tilsidesætte kommunens vurdering af, at 
forældrene er tilstrækkeligt kompenseret med dækning af tabt arbejdsfortjeneste på en-
keltdage/-timer til undersøgelser, kontroller og til at hente barnet tidligere hvis skolen 
ringer. Det ville være en overkompensering, hvis forældrene skulle bevilges løbende dæk-
ning af tabt arbejdsfortjeneste.  

Sag 12 – stadfæstelse –  Ikke ret til dækning af tabt arbejdsfortjeneste til praktiske gø-
remål. Barnet er i klub, hvorfor mor har tid til de praktiske gøremål. Hjemvisning af pas-
ningsbehov. Kommunen havde bevilget løbende tabt arbejdsfortjeneste, men ikke til at 
mor kunne køre til og fra arbejde. Kommunen sidestiller dette med skolekørsel. Kommu-
nen skal indhente oplysninger om, hvornår mor er nødsaget til at køre til og fra arbejde 
for at være hjemme til sønnen kommer hjem fra skole.  

Sektoransvar 

Sag 13 – stadfæstelse – Intet pasningsbehov. Barnet var anbefalet at være i skole fuld 
tid og det var alene forældrenes vurdering, at holde ham hjemme.    

Sag 14 – stadfæstelse – Kommunen nedsætter omfanget af tabt arbejdsfortjeneste sva-
rende til den tid, hvor barnet er i skole og til den tid, som forældrene bruger på skole-
transport.  


