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I. Indledning

Temaet for mgdet er personkreds for deekning af ngdvendige merudgifter og tabt

arbejdsfortjeneste efter §§ 41 og 42 i lov om social service.

I1. Lovgrundlag

Notatet er baseret pa lov nr. 798 af den 7. august 2019 om social service (serviceloven),
bekendtggrelse nr. 1245 af den 13. november 2017 om tilskud til pasning af bgrn og unge
med handicap eller langvarig sygdom og vejledning nr. 9007 af den 17. januar 2014 med de
andringer, der fglger af vejledning nr. 9047 af 28. juni 2015 om seerlig stgtte til bgrn og

unge og deres familier.

Notatet tager afsaet i regler, der er relevante for personkredsen for daekning af ngdvendige

merudgifter og tabt arbejdsfortjeneste.

Det bemaerkes, at nogle af de principmeddelelser, der er henvist til i vejledningen, nu er

ophaevet og indarbejdet i nyere principmeddelelser.
Praksisnotatet er dermed baseret pa uddrag af fglgende:

Uddrag af lov om social service (serviceloven), senest bekendtgjort i
lovbekendtggrelse nr. 798 af den 7. august 2019:



8§ 41. Kommunalbestyrelsen skal yde deekning af ngdvendige merudgifter ved forsgrgelse i
hjemmet af et barn under 18 &r med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Det er en betingelse, at
merudgifterne er en konsekvens af den nedsatte funktionsevne og ikke kan dakkes efter

andre bestemmelser i denne lov eller anden lovgivning.

Stk. 2. Udmalingen af ydelsen sker pa grundlag af de sandsynliggjorte merudgifter for det

enkelte barn, f.eks. merudgifter til individuel befordring og fritidsaktiviteter.

Stk. 3. Belgbet til deekning af de ngdvendige merudgifter kan ydes, nar de skgnnede
merudgifter udggr mindst 4.596 kr. pr. ar (2015-niveau). Ydelsen fastseettes ud fra de
skgnnede merudgifter pr. maned og afrundes til naeermeste kronebelgb, der er deleligt med
100.

Stk. 4. Hjaelpen efter stk. 1 er betinget af, at kommunalbestyrelsens anvisninger med hensyn

til pasning m.v. fglges.

Stk. 5. Social- og indenrigsministeren kan i en bekendtggrelse fastsaette naermere regler om,

hvilke udgifter der kan ydes hjeelp til, og betingelserne herfor.

8§ 42. Kommunalbestyrelsen skal yde hjelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste til
personer, der i hjemmet forsgrger et barn under 18 8r med betydelig og varigt nedsat fysisk

eller psykisk funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse.

Ydelsen er betinget af, at det er en ngdvendig konsekvens af den nedsatte funktionsevne, at
barnet passes i hjemmet, og at det er mest hensigtsmaessigt, at det er moderen eller faderen,

der passer det.

Stk. 2. Kravet i stk. 1 om, at barnet skal veere forsgrget i hjemmet, gaelder ikke i forhold til
de i stk. 1 naevnte bgrn, som er anbragt uden for hjemmet efter § 52, stk. 3, nr. 7, i
forbindelse med barnets hospitalsbesgg. Det er en betingelse, at moderens eller faderens
tilstedevaerelse pa hospitalet er en ngdvendig konsekvens af barnets funktionsnedsaettelse,

og at tilstedeveerelsen er det mest hensigtsmaessige for barnet.

Stk. 3. Ydelsen fastsaettes pa baggrund af den tidligere bruttoindtaegt, dog hgjst med et
belgb pa 27.500 kr. om maneden. Maksimumsbelgbet reduceres i forhold til den andel, de
visiterede timer til tabt arbejdsfortjeneste udggr af den samlede arbejdstid. Der beregnes

bidrag til pensionsordning, som udgg@r 10 pct. af bruttoydelsen. Bidraget kan dog hgjst



udggre et belgb svarende til det hidtidige arbejdsgiverbidrag. Kommunen indbetaler efter
reglerne i lov om Arbejdsmarkedets Tillaegspension ATPbidrag af hjeaelp til daekning af tabt
arbejdsfortjeneste. Ydelsesmodtageren skal betale 1/3 af ATP-bidraget, og kommunen skal
betale 2/3 af bidraget.

Stk. 4. Bgrne- og socialministeren fastseetter naermere regler om beregning og regulering af
tabt arbejdsfortjeneste efter stk. 3, herunder om beregning og indbetaling af bidrag til
pensionsordning, og efter indstilling fra Arbejdsmarkedets Tillaegspension regler om betaling
af ATP-bidrag.

Bekendtggrelse om tilskud til pasning af bern med handicap eller langvarig
sygdom, jf. bekendtggrelse nr. 1245 af 13. november 2017:

8§ 1. Kommunalbestyrelsen skal yde daekning af de ngdvendige merudgifter til forsgrgelse i
hjemmet af bgrn og unge under 18 &r med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk

funktionsevne eller indgribende kroniske eller langvarige lidelser.

Stk. 2. Med indgribende lidelse forstas, at lidelsen skal veere af en sadan karakter, at den

har alvorlige fglger i den daglige tilveerelse.

Stk. 3. Med kronisk lidelse forstas sygdomstilfeelde o0.1., som fra det tidspunkt, hvor de opstar,

normalt vil vare i flere ar.
Stk. 4. Med langvarig lidelse forstds, at lidelsen normalt skgnnes at vare et ar eller mere.

Stk. 5. Behovet for daekning af merudgifter vurderes i forhold til ikke-handicappede bgrn pa

samme alder og i samme livssituation.

Uddrag af vejledning om saerlig stgtte til bérn og unge og deres familier. Vejledning
nr. 9007 af 7. januar 2014, med de andringer, der fglger af vejledning nr. 9047 af
28. januar 2015:

Kapitel 8 Merudgiftsydelse

163. Dette kapitel gennemgdr reglerne om daekning af ngdvendige merudgifter ved
forsgrgelsen i hjemmet af et barn eller en ung under 18 ar med betydelig og varigt nedsat
funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. I kapitlet beskrives formalet
med og malgruppen for ydelsen samt reglerne om udgifternes beregning. I kapitlet fremgar
ogsa en raekke eksempler pa udgifter, der vil kunne daekkes som en merudgift ved

forsgrgelsen.



Vejledningen til dette kapitel er revideret og opdateret i forhold til de lovaendringer
vedrgrende merudgiftsydelsen i servicelovens § 41, som er tradt i kraft den 1. januar 2015.
Det drejer sig om a&ndringer, der fglger af lov nr. 1526 af 27. december 2014 om forenkling
af udmalingssystemet og preecisering af anvendelsesomradet for merudgiftsydelsen til bgrn
med nedsat funktionsevne eller indgribende lidelse m.v. Lovbemaerkningerne til

andringsloven fremgar af lovforslag L 27, FT 2014-15.

Vejledningen er endvidere revideret og opdateret i forhold til de sndringer, der fglger af
bekendtggrelse nr. 32 af 21. januar 2015 om tilskud til pasning af bgrn med handicap eller
langvarig sygdom, som ligeledes er tradt i kraft den 1. januar 2015. Det drejer sig om
afskaffelse af den Igbende genberegning af merudgiftsydelsen og preaecisering af
bestemmelsens anvendelsesomrade i forhold til udgifter, der deekkes af Sygeforsikringen

Danmark eller andre private forsikringer.

8§ 41. Kommunalbestyrelsen skal yde daekning af ngdvendige merudgifter ved forsgrgelse
i hjemmet af et barn under 18 ar med betydelig og varig nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Det er en betingelse, at
merudgifterne er en konsekvens af den nedsatte funktionsevne og ikke kan daekkes efter
andre bestemmelser i denne lov eller anden lovgivning.

Stk. 2. Udmalingen af ydelsen sker pa grundlag af de sandsynliggjorte merudgifter for det
enkelte barn, f.eks. merudgifter til individuel befordring og fritidsaktiviteter.

Stk. 3. Belgbet til deekning af de ngdvendige merudgifter kan ydes, nar de skgnnede
merudgifter udggr mindst 4596 kr. pr. ar (2015-niveau). Ydelsen fastseettes ud fra de
skgnnede merudgifter pr. maned og afrundes til naermeste kronebelgb, der er deleligt med
100.

Stk. 4. Hjeaelpen efter stk. 1 er betinget af, at kommunalbestyrelsens anvisninger med
hensyn til pasning m.v. fglges.

Stk. 5. Ministeren for bgrn, ligestilling, integration og sociale forhold kan i
en bekendtggrelse fastsaette neermere regler om, hvilke udgifter der kan ydes hjaelp til, og
betingelserne herfor.

Generelt om merudgiftsydelsen

164. Merudgiftsydelsen i servicelovens § 41 er et supplement til servicelovens gvrige
bestemmelser om stgtte til bgrn og unge med funktionsnedseettelse, som f.eks. § 32 om
hjeelp i form af dagtilbud, hjemmetraening mv., § 42 om tabt arbejdsfortjeneste, § 45 om

ledsagelse mv.



Sigtet med bestemmelsen er at tilgodese, at bgrn og unge med betydelig og varigt nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne eller med indgribende kroniske eller langvarige lidelser har
nogle seerlige behov, som kan give merudgifter ved forsgrgelsen. Bestemmelsen giver
saledes hjemmel til at deekke de udgifter, som familien ikke ville have haft, hvis barnet eller
den unge ikke havde haft en nedsat funktionsevne eller en kronisk eller langvarig lidelse.
Familien skal selv afholde den del af udgifterne, som svarer til de udgifter, familien normalt

ville have afholdt.

Personkredsen for § 41 omfatter borgere, der i hjemmet forsgrger bgrn og unge under 18 ar
med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller indgribende kroniske
eller langvarige lidelser. For en naermere beskrivelse af personkredsen henvises til punkt 166
og 167.

8 41. Kommunalbestyrelsen skal yde daekning af ngdvendige merudgifter ved forsgrgelse i
hjemmet af et barn under 18 &r med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Det er en betingelse, at
merudgifterne er en konsekvens af den nedsatte funktionsevne og ikke kan dakkes efter

andre bestemmelser i denne lov eller anden lovgivning.

Stk. 2. Udmalingen af ydelsen sker pa grundlag af de sandsynliggjorte merudgifter for det

enkelte barn, f.eks. merudgifter til individuel befordring og fritidsaktiviteter.

Stk. 3. Belgbet til deekning af de ngdvendige merudgifter kan ydes, nar de skgnnede
merudgifter udggr mindst 4596 kr. pr. 8r (2015-niveau). Ydelsen fastsaettes ud fra de
skgnnede merudgifter pr. maned og afrundes til naermeste kronebelgb, der er deleligt med
100.

Stk. 4. Hjaelpen efter stk. 1 er betinget af, at kommunalbestyrelsens anvisninger med hensyn

til pasning m.v. fglges.

Stk. 5. Ministeren for bgrn, ligestilling, integration og sociale forhold kan i en bekendtggrelse

fastsaette naermere regler om, hvilke udgifter der kan ydes hjeelp til, og betingelserne herfor.

Kommunalbestyrelsen yder som udgangspunkt daekning af merudgifter som et kontant belgb
til familien, og ydelsen bliver tildelt ud fra stgrrelsen pa de sandsynliggjorte merudgifter som
folge af barnets funktionsnedseettelse. Gennem denne ydelsesform far familien, der
modtager daekning af merudgifter, mulighed for selv at tilrettelaeegge, hvorledes den

bevilgede ydelse skal anvendes, s& behovet bedst muligt kan daekkes.



Efter § 4 i bekendtggrelse nr. 32 af 21. januar 2015 kan kommunalbestyrelsen og familien
dog aftale, at visse ydelser skal afregnes direkte af kommunen med leverandgren i stedet
for, at familien skal have udbetalt hjselpen som et kontant belgb, hvorefter familien sa skal
afregne med leverandgren. Familien og kommunalbestyrelsen kan sdledes aftale sig til en
nemmere tilrettelaeggelse af hjeelpen, safremt de gnsker det. Dette kan f.eks. vaere relevant
ved ydelser som taxakgrsel, medicinudgifter mv. Den kontante del af ydelsen udbetales i
méanedlige rater. Belgb, som afregnes direkte af kommunen med en leverandgr, modregnes
i det manedlige tilskud. Hjaelp til daekning af merudgifter er subsidizer til anden hjeelp efter
serviceloven eller anden lovgivning. Det betyder, at det er en forudsaetning for hjeelp i form
af merudgiftsydelse efter serviceloven, at udgifterne ikke kan deekkes efter andre
bestemmelser i serviceloven eller efter anden lovgivning, jf. punkt 172. Ydelsen er uafhaengig

af forsgrgerens indkomst og er ikke skattepligtig.

Formalet med ydelsen

165. Det overordnede formdl med ydelsen er, at forsgrgere af bgrn og unge under 18 ar
med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne kan f& kompensation for

de merudgifter, de har som fglge af deres barns funktionsnedseaettelse.
Formalet er endvidere at medvirke til,

- at bgrn og unge under 18 &r med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne kan forblive i familien og dermed undgd anbringelse pad institutioner e.l.,

safremt hensynet til barnets tarv tilsiger dette

- at familien kan leve s& normalt som muligt pd trods af og med barnets eller den unges

nedsatte funktionsevne eller den kroniske eller langvarige lidelse

- at hindre at barnets eller den unges nedsatte funktionsevne eller kroniske eller langvarige

lidelse forvaerres eller far andre og mere alvorlige fglger.

Betingelser for stgtte, herunder personkreds

166. Bestemmelsen i servicelovens § 41 omfatter borgere, der i hjemmet forsgrger bgrn og
unge under 18 &r 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 helhedsorienteret

vurdering af barnets funktionsnedsazettelse eller lidelse og det deraf afledte hjeelpebehov.



Som eksempler pa funktionsnedseaettelser eller lidelser, der vil kunne falde ind under
bestemmelsen, kan naevnes udviklingshaamning, sindslidelser, epilepsi, diabetes, nedsat
bevagelsesfunktion, herunder respirationsinsufficiens, hjerneskade, nedsat talefunktion,
manglende eller svagt syn samt manglende eller nedsat hgrelse. Eksemplerne er ikke
udtgmmende. Det betyder, at andre persongrupper, f.eks. bgrn og unge med
udviklingsforstyrrelser, kan vaere omfattet af merudgiftsbestemmelsen, hvis betingelserne i

gvrigt er opfyldt.

Merudgiften skal veere en ngdvendig fglge af den nedsatte funktionsevne. Det vil sige, at de
udgifter, der kan daekkes, er udgifter ved forsgrgelsen af barnet eller den unge med
funktionsnedsaettelse i hjemmet. Der laegges herved vaegt pa, at familien skal afholde
udgifter pa linje med, hvad andre lignende familier uden et barn med handicap har. Konkret
betyder det, at familien alene kan fa daekket de merudgifter, de har som fglge af barnets
funktionsnedsaettelse - og dermed ikke de udgifter, som de ma forventes at have som en
del af deres normalforbrug. Hvis en familie har merudgifter forbundet med ekstra kab af tgj
som fglge af deres barns handicap, far familien alene daekket deres udgifter ud over, hvad

de ma forventes at have af udgifter til tgj, hvis deres barn ikke havde et handicap.

Betydeligt og varigt nedsat funktionsevne

167. Malgruppen for servicelovens § 41 omfatter borgere, der i hjemmet forsgrger bgrn og
unge med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne. Ved varig
funktionsnedsaettelse forstas, at der ikke inden for en overskuelig fremtid vil veere udsigt til
bedring af de helbredsmaessige forhold, og at der i lang tid frem over vil vaere behov for at
kompensere for fglgerne af funktionsnedsaettelsen. Normalt vil funktionsnedsaettelsen vaere

en belastning resten af livet.

Ved betydelig funktionsnedsaettelse skal forstas, at funktionsnedsaettelsen har konsekvenser
af indgribende karakter i den daglige tilveerelse. Her skal foretages en bred vurdering i
forhold til den samlede livssituation. I denne vurdering vil bl.a. kunne indga
funktionsnedsaettelsens betydning i relation til den pagaeldendes aktivitetsniveau, skole- og

uddannelsesforhold, personlige forhold, helbredsforhold etc.

Funktionsnedsaettelse er et begreb, der bruges ved tildeling af de ydelser i serviceloven, der
skal kompensere for en nedsat funktionsevne. Ved at laegge vaegt pa funktionsevnen betones
det, at det ikke er lidelsens art eller omfang, der er afggrende, men derimod fglgerne af den
nedsatte kropslige eller kognitive funktion. Selv om arsagen til den nedsatte funktionsevne

ofte vil veere en laegelig diagnosticeret lidelse, der angiver en varig nedsaettelse af kropslige



eller kognitive funktioner, er det imidlertid den samlede vurdering af funktionsnedsaettelsen
i forhold til den daglige tilvaerelse, der er afggrende 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, kronisk eller langvarige lidelser

M3lgruppen for servicelovens § 41 omfatter endvidere borgere, der i hjemmet forsgrger bgrn
og unge med indgribende kroniske eller langvarige lidelser, jf. ogsa § 1, stk. 2-4, i
bekendtggrelse nr. 32 af 21. januar 2015 om tilskud til pasning af bgrn med handicap eller

langvarig sygdom.

"Indgribende lidelse" betyder i denne sammenhaeng, at lidelsen skal vaere af en sddan

karakter, at den har alvorlige fglger i den daglige tilveerelse.

"Kroniske lidelser" omfatter sygdomstilstande o.l., som fra det tidspunkt, hvor de opstar,
normalt vil vare i flere ar. Der laegges sdledes i praksis veegt pa, om lidelsen forventes at

vare barnealderen ud.

I Ankestyrelsens principafggrelse nr. 54-11! var forzeldrene til en dreng med betydelige

adfaerds- og udviklingsforstyrrelser omfattet af personkredsen for daekning af merudgifter.

Ankestyrelsens principafggrelse nr. 54-11:

Afggrelsen fastslar i den konkrete sag, at det er den samlede nedseettelse af
funktionsevnen, der skal laegges til grund ved vurderingen af, om et barn er omfattet af
personkredsen og har ret til merudgifter. Et barn med flere lidelser behgver saledes ikke
vaere omfattet af personkredsen for hver enkel lidelse for, at merudgifter ved forsgrgelsen
af barnet i hjemmet kan daekkes. Det er den samlede funktionsevne, der skal veere
betydeligt nedsat eller indgribende. Det er dog en forudsaetning, at den enkelte lidelse, og
den deraf fglgende nedsaettelse af funktionsevnen, er varig, langvarig eller kronisk, og at
merudgifterne er en konsekvens af den nedsatte funktionsevhe og der er tale om
ngdvendige merudgifter ved forsgrgelsen af barnet i hjemmet.

Det er den samlede nedseettelse af funktionsevnen, der skal laegges til grund ved

vurderingen af, om barnet er omfattet af personkredsen for merudgiftsydelsen.

! Ankestyrelsens principmeddelelse 54-11 er nu ophaevet.



Ankestyrelsens principafggrelse nr. 92-12:

Afggrelsen fastsldr i den konkrete sag, at det er den samlede nedseettelse af
funktionsevnen, der skal laegges til grund ved vurderingen af, om et barn er omfattet af
personkredsen og har ret til merudgifter. Et barn med flere lidelser behgver sdledes ikke
vaere omfattet af personkredsen for hver enkel lidelse for, at merudgifter ved forsgrgelsen
af barnet i hjemmet kan daekkes. Det er den samlede funktionsevne, der skal veere
betydeligt nedsat eller indgribende.

Det er dog en forudsaetning, at den enkelte lidelse, og den deraf fglgende nedseettelse af
funktionsevnen, er varig, langvarig eller kronisk, og at merudgifterne er en konsekvens af
den nedsatte funktionsevne og der er tale om ngdvendige merudgifter ved forsgrgelsen af
barnet i hjemmet.

At det skal vaere en "langvarig lidelse" betyder ikke, at det skal dreje sig om en uhelbredelig
lidelse. I praksis lsegges der vaegt pa, om lidelsen skgnnes at vare et ar eller mere. Det er
dog ikke udelukket at yde stgtte, selv om lidelsen kan forventes at vare mindre end et ar.
Der kan eksempelvis vaere tale om for tidligt fgdte bgrn eller bgrn med hofteskred (calve
perthes), hvor familien i en kortere periode pa grund af barnets funktionsnedszettelse er
seerligt tungt belastet. Det, at et barn er for tidligt fodt, er dog ikke tilstraekkeligt til at fa
hjelp efter denne bestemmelse. Det afggrende er betydningen af en nedsaettelse af

funktionsevnen.

En risiko for, at barnet rammes af en eller anden lidelse, er ikke tilstraekkeligt til at fa stgtte
efter denne bestemmelse. Bgrn, der f.eks. alene ikke kan ligge tgrre i sengen om natten
(enuresis nocturna), kommer normalt ikke ind under servicelovens § 41. I specielle tilfaelde,
hvor alle behandlingsmuligheder er udtgmte, barnet er i skolealderen, og der er udsigt til, at
lidelsen er kronisk, kan der dog efter en konkret vurdering ydes hjalp efter servicelovens §
41.

M3lgruppen omfatter heller ikke den brede gruppe af bgrn og unge med kortvarige eller
mindre indgribende lidelser som f.eks. visse former for allergi. Ankestyrelsen har i en sag
(principafggrelse nr. C-13-99?) truffet afggrelse om, at en 5-arig pige med en eksemlidelse
ikke var omfattet af personkredsen for merudgiftsydelse. Begrundelsen var, at det ikke er
tilstreekkeligt, at der er tale om en langvarig lidelse. Der ma ogsa stilles krav om, at der er

tale om en indgribende lidelse.

Ankestyrelsens principafggrelse nr. C-13-99:
Afggrelsen fastslar, at det ikke er tilstraekkeligt, at der er tale om en langvarig lidelse. Der
ma ogsa stilles krav om, at der er tale om en indgribende lidelse.

2 Ankestyrelsen principmeddelelse C-13-99 er ophaevet og praksis er indarbejdet i principafggrelse 18-17.



Bgrn under medicinsk behandling

N&r en kommune skal vurdere, om et barn hgrer inden for malgruppen til merudgiftsydelsen
til bgrn, skal vurderingen foretages med udgangspunkt i barnets funktionsniveau med
medicin, hvis barnet er under medicinsk behandling. Barnets funktionsevne skal dog
vurderes uden medicin, hvis ophgret med medicin vil vaere akut livstruende eller medfgre
umiddelbar risiko for varig eller vaesentlig funktionsnedszettelse. Det fglger af Ankestyrelsens

principafggrelse nr. 55-11.

Ankestyrelsens principafggrelse nr. 55-11:

En 12-3rig dreng, som var i medicinsk behandling for ADHD, havde ikke en sd vaesentlig
funktionsnedsaettelse, at han var omfattet af personkredsen, der kan fa& daekket
merudgifter ved forsgrgelsen. Han gik i normalklasse og var med god effekt under
behandling for sin opmaerksomhedsforstyrrelse og sine koncentrationsvanskeligheder. Han
havde primaert vanskeligt ved sociale situationer. Vurderingen af, om han var omfattet af
personkredsen, skulle i denne sag ske ud fra situationen med medicin. Dette skyldes, at
hans adfeerdsmaessige og falelsesmaessige funktionsnedseettelse forud for medicinsk
behandling, ikke var

sa betydelig, at ophgr med medicinsk behandling ville medfgre umiddelbar risiko for varig
og vaesentlig funktionsnedsaettelse. Han var for pabegyndelsen af den medicinske
behandling altid meget urolig, havde koncentrationsproblemer og indgik kun med besveaer
i socialt samspil.

I Ankestyrelsens principafggrelse nr. C-9-04 skulle vurderingen foretages uafhaengigt af den
Igbende eller varige behandling, herunder medicinsk behandling, som barnet modtog til

afhjaelpning af sin lidelse.
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Ankestyrelsens principafggrelse nr. C-9-04:

Afggrelsen fastslar i den konkrete sag, at vurderingen af betingelserne om betydelig og
varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne og indgribende kronisk eller langvarig
lidelse i servicelovens § 41 skulle i relation til ansggninger om medicinudgifter foretages
uafhaengigt af den Igbende eller varige behandling, herunder medicinsk behandling, som
barnet modtog til afhjaelpning af sin lidelse. I den konkrete sag var en mor berettiget til
hjaelp til daekning af merudgifter til medicin til sine to sgnner, som led af astma og allergi.
Sgnnerne var saledes efter en laegelig vurdering omfattet af personkredsen i
bestemmelsen om merudgiftsydelse, idet deres lidelser matte karakteriseres som
indgribende, kroniske og langvarige. Der blev szerligt lagt vaegt pa, at sgnnernes astma
var ret svaer, og uden behandling ville veere livstruet.

Med hensyn til betingelserne henvises i gvrigt til bekendtggrelse nr. 32 af 21. januar 2015
om tilskud til pasning af bgrn med handicap eller langvarig sygdom, som kan findes pa

www.retsinfo.dk

Uddrag af vejledning om seaerlig stgtte til barn og unge og deres familier.
Vejledning nr. 9007 af 7. januar 2014:

Kapitel 9 hjzelp til daekning af tabt arbejdsfortjeneste og seerlig supplerende ydelse ved
ledighed

221. I dette kapitel beskrives reglerne om daekning af tabt arbejdsfortjeneste til borgere,
der i hjemmet forsgrger et barn eller en ung under 18 &r med nedsat funktionsevne eller
langvarig lidelse. 1 kapitlet beskrives formalet med hjeelp til deekning af tabt
arbejdsfortjeneste samt en gennemgang af de naermere regler om beregning og regulering
af hjeelpen. Endelig beskrives betingelserne for at modtage en seerlig supplerende ydelse,

hvis modtagere af tabt arbejdsfortjeneste bliver ledige fra deres erhvervsarbejde.

Hjeelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste
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8§ 42. Kommunalbestyrelsen skal yde hjzelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste til
personer, der i hjemmet forsgrger et barn under 18 ar med betydelig og varigt nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Ydelsen
er betinget af, at det er en ngdvendig konsekvens af den nedsatte funktionsevne, at barnet
passes i hjemmet, og at det er mest hensigtsmaessigt, at det er moderen eller faderen,
der passer det.

Stk. 2. Kravet i stk. 1 om, at barnet skal veere forsgrget i hjemmet, geelder ikke i forhold
til de i stk. 1 neaevnte bgrn, som er anbragt uden for hjemmet efter § 52, stk. 3, nr. 7, i
forbindelse med barnets hospitalsbesgg. Det er en betingelse, at moderens eller faderens
tilstedeveerelse pd& hospitalet er en ngdvendig konsekvens af barnets
funktionsnedsaettelse, og at tilstedevaerelsen er det mest hensigtsmaessige for barnet.

Stk. 3. Ydelsen fastsaettes pa baggrund af den tidligere bruttoindtsegt, dog hgjst med et
belgb p& 27.500 kr. om maneden. Maksimumbelgbet reduceres i forhold til den andel, de
visiterede timer til tabt arbejdsfortjeneste udggr af den samlede arbejdstid. Der beregnes
bidrag til pensionsordning, som udggr 10 pct. af bruttoydelsen. Bidraget kan dog hgjst
udggre et belgb svarende til det hidtidige arbejdsgiverbidrag. Kommunen indbetaler efter
reglerne i lov om

Arbejdsmarkedets Tillaegspension ATP-bidrag af hjeaelp til daekning af tabt
arbejdsfortjeneste. Ydelsesmodtageren skal betale 1/3 af ATPbidraget, og kommunen skal
betale 2/3 af bidraget.

Stk. 4. Social-, bgrne- og integrationsministeren fastsaetter naermere regler om beregning
og regulering af tabt arbejdsfortjeneste efter stk. 3, herunder om beregning og indbetaling
af bidrag til pensionsordning, og efter indstilling fra Arbejdsmarkedets Tillaegspension
regler om betaling af ATP-bidrag.

Generelt om tabt arbejdsfortjeneste

222, Sigtet med bestemmelsen er at tilgodese, at bgrn og unge med nedsat funktionsevne
eller kronisk eller langvarig lidelse har nogle saerlige behov, som ud over at give merudgifter
ved forsgrgelsen kan medfgre tabt arbejdsfortjeneste, nar barnet forsgrges i hjemmet. Tabt
arbejdsfortjeneste er en Igbende ydelse, der udmales pa baggrund af den tidligere

bruttoindtsegt. Dog gaelder der et loft over ydelsen p& 27.940 kr. om maneden (2013-priser).
Formal

223. Formalet med bestemmelsen om hjzelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste er det
samme som formalet med at yde hjeelp til deekning af merudgifter for bgrn og unge, jf.

foregdende kapitel, punkt 166.
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Malgruppe

224. Malgruppen er familier med bgrn og unge med betydelig og varigt nedsat fysisk eller
psykisk funktionsevne eller med indgribende kronisk eller langvarig lidelse. For en naermere
beskrivelse af denne malgruppe henvises til punkt 168. Malgruppen for tabt
arbejdsfortjeneste vil dog vaere snaevrere end den malgruppe, der kan modtage hjeelp til
merudgifter, idet det er en forudsaetning for at vaere berettiget til ydelsen efter servicelovens
§ 42, at det drejer sig om de tilfeelde, hvor det er en ngdvendig konsekvens af den nedsatte
funktionsevne eller lidelse, at barnet eller den unge passes i hjemmet, og at det er mest
hensigtsmaessigt, at det er moderen eller faderen, der passer det. Det kan f.eks. veere

(eksemplerne er ikke udtgmmende):

- bgrn og unge, som har et stort behov for pleje og overvagning, fordi de fysisk er svage

eller ofte f&r sygdomsanfald,

- bgrn og unge, som har et stort behov for tilsyn, fordi de ikke kan overskue konsekvenserne

af deres handlinger og derfor risikerer at komme til skade eller at skade andre,

- bgrn og unge, som sover meget uroligt eller sparsomt, sa foraeldrene ofte skal tilse og

hjeelpe dem i Igbet af natten,
- Bgrn og unge, som skal deltage i mange behandlinger og undersggelser,

- bgrn og unge, hvis sygdom er meget varieret med hensyn til kraefter, smerter og anfald,

og det derfor ma vurderes fra dag til dag, om barnet kan veere i dagtilbud eller skole,

- bgrn og unge, som pd grund af nedsat immunforsvar eller stor sygdomsrisiko ikke kan

veere i et dagtilbud eller skole

- hensynet til sgskende kan ogsa indgd, hvor behovet for foraeldrenes omsorg ikke kan
tilgodeses pa grund af ekstra opgaver i forhold til barnet med funktionsnedszettelsen eller

den indgribende kroniske eller langvarige lidelse.

III. Generelt

Det overordnede formal med merudgiftsydelsen er, at forsgrgere af bgrn og unge under 18
&r med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne kan f& kompensation for

de merudgifter, de har som fglge af deres barns funktionsnedsezettelse.

Sigtet med bestemmelsen er at tilgodese, at forzaeldre til bgrn og unge med betydelig og
varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller med indgribende kroniske eller

langvarige lidelser kan fa deaekket de merudgifter, der kan veere i forbindelse med
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forsgrgelsen. Bestemmelsen giver saledes hjemmel til at deekke de udgifter, som familien
ikke ville have haft, hvis barnet eller den unge ikke havde haft en nedsat funktionsevne eller
en kronisk eller langvarig lidelse. Familien skal selv afholde den del af udgifterne, som svarer

til de udgifter, familien normalt ville have afholdt.

Det overordnende formal med daekning af tabt arbejdsfortjeneste er, at forsgrgere af bgrn
og unge unde 18 8r med betydeligt og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne kan
fa kompensation for den mistede Ignindteegt, de har som fglge af barnets

funktionsnedsaettelse.

Sigtet med bestemmelsen er saledes at tilgodese, at bgrn og unge med betydeligt og varigt
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller med indgribende kroniske eller langvarige
lidelser kan passes i hjemmet af foraeldrene. Bestemmelsen giver saledes hjemmel til at
dzkke den mistede Ignindtaegt som familien har ved at skulle passe barnet eller den unge i
hjemmet, som familien ikke ville have haft, hvis barnet eller den unge ikke havde haft en

nedsat funktionsevne eller kronisk eller langvarig lidelse.

Formalet med begge bestemmelser er endvidere at medvirke til, at barn og unge under 18
ar med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne kan forblive i familien
og dermed undga anbringelse pa institutioner e.l., sdfremt hensynet til barnets tarv tilsiger
dette, at familien kan leve s& normalt som muligt pa trods af og med barnets eller den unges
nedsatte funktionsevne eller den kroniske eller langvarige lidelse samt at hindre, at barnets
eller den unges nedsatte funktionsevne eller kroniske eller langvarige lidelse forvaerres eller

far andre og mere alvorlige fglger.

IV.Betingelser for hjelp - personkreds

Bestemmelsen i servicelovens § 41 og § 42 omfatter borgere, der i hjemmet forsgrger bgrn
og unge under 18 8r med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller
indgribende kroniske eller langvarige lidelser. Udgangspunktet for vurderingen af, om
betingelserne for merudgiftsydelse og tabt arbejdsfortjeneste er opfyldt, er en konkret og
individuel helhedsorienteret vurdering af barnets funktionsnedsaettelse eller lidelse og det

deraf afledte hjeelpebehov.

Som eksempler pd funktionsnedszettelser eller lidelser, der vil kunne falde ind under
bestemmelsen, kan naevnes udviklingshaemning, sindslidelser, epilepsi, diabetes, nedsat
bevagelsesfunktion, herunder respirationsinsufficiens, hjerneskade, nedsat talefunktion,

manglende eller svagt syn samt manglende eller nedsat hgrelse. Eksemplerne er ikke
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udtgmmende. Det betyder, at andre persongrupper, fx bgrn o0g unge med
udviklingsforstyrrelser, kan veere omfattet af merudgiftsbestemmelsen, hvis betingelserne i

gvrigt er opfyldt.

At barnet forsgrges i hjemmet betyder, at det skal bo hos forzeldrene eller andre pargrende.
Dette skal ses i modseetning til, at barnet ved medvirken af sociale myndigheder har ophold
uden for hjemmet. Et barn, der er indlagt pa sygehus, er pa aflastning eller midlertidigt -

som et led i almindelig skolegang - gar pa kost- eller efterskole, har ophold i eget hjem.

Ved varig funktionsnedsaettelse forstas, at der ikke inden for en overskuelig fremtid vil veere
udsigt til bedring af de helbredsmaessige forhold, og at der i lang tid frem over vil vaere behov
for at kompensere for fglgerne af funktionsnedsaettelsen. Normalt vil funktionsnedsaettelsen

vaere en belastning resten af livet.

Ved betydelig funktionsnedsaettelse skal forstds, at funktionsnedsaettelsen har konsekvenser
af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse. Her skal foretages en bred vurdering i
forhold til den samlede livssituation. I denne vurdering vil bl.a. kunne indga
funktionsnedsaettelsens betydning i relation til den pageeldendes aktivitetsniveau, skole- og

uddannelsesforhold, personlige forhold, helbredsforhold osv.

Ved indgribende lidelse er det ligeledes af betydning, at lidelsen skal veere af en sadan

karakter, at den har alvorlige fglger i den daglige tilvaerelse.

Ved kroniske lidelser forstds, at sygdomstilstande og lignende, som fra det tidspunkt, hvor
de opstdr, normalt vil vare i flere &r. Der laegges sdledes i praksis vaegt pa, om lidelsen

forventes at vare barnealderen ud.

At det skal vaere en langvarig lidelse betyder ikke, at det skal dreje sig om en uhelbredelig

lidelse. I praksis lsegges der vaegt pa, om lidelsen skgnnes at vare et ar eller mere.

Funktionsnedsaettelse er et begreb, der bruges ved tildeling af de ydelser i serviceloven, der
skal kompensere for en nedsat funktionsevne. Ved at laegge vaegt pa funktionsevnen betones
det, at det ikke er lidelsens art eller omfang, der er afggrende, men derimod fglgerne af den
nedsatte kropslige eller kognitive funktion. Selv om arsagen til den nedsatte funktionsevne
ofte vil veere en laegelig diagnosticeret lidelse, der angiver en varig nedsaettelse af kropslige
eller kognitive funktioner, er det imidlertid den samlede vurdering af funktionsnedsaettelsen
i forhold til den daglige tilveerelse, der er afggrende i forhold til vurderingen af begrebet

nedsat funktionsevne.
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Det er alts3 den samlede nedseettelse af funktionsevnen, der skal laegges til grund ved
vurderingen af, om en borger er omfattet af personkredsen for merudgiftsydelse og tabt

arbejdsfortjeneste.

V. Praksis — Ankestyrelsens principafggrelser

Der er ikke tale om en udtgmmende oplistning af Ankestyrelsens principmeddelelser.
Principmeddelelserne er udvalgt i sammenhaeng med emnet for at belyse vores almindelige
praksis pa omradet for personkredsen for deekning af ngdvendige merudgifter og tabt

arbejdsfortjeneste efter servicelovens §§ 41 og 42.

Nedenfor fglger korte beskrivelser af konkret udvalgte principmeddelelser af betydning for
de konkrete mgdesager. Principmeddelelserne kan laeses i fuld laengde i Ankestyrelsens

principdatabase, som findes pa Ankestyrelsens hjemmeside: www.ast.dk

55-11:

En 12-3rig dreng, som var i medicinsk behandling for ADHD, havde ikke en s vaesentlig
funktionsnedsaettelse, at han var omfattet af personkredsen, der kan f& daekket merudgifter
ved forsgrgelsen. Han gik i normalklasse og var med god effekt under behandling for sin
opmeaerksomhedsforstyrrelse og sine koncentrationsvanskeligheder. Han havde primeert
vanskeligt ved sociale situationer. Vurderingen af, om han var omfattet af personkredsen,
skulle i denne sag ske ud fra situationen med medicin. Dette skyldes, at hans
adfeerdsmaessige og fglelsesmaessige funktionsnedsaettelse forud for medicinsk behandling,
ikke var sd betydelig, at ophgr med medicinsk behandling ville medfgre umiddelbar risiko for
varig og vaesentlig funktionsnedsaettelse. Han var fgr pabegyndelsen af den medicinske
behandling altid meget urolig, havde koncentrationsproblemer og indgik kun med besveer i

socialt samspil.
92-12:

Det er den samlede nedsaettelse af funktionsevnen, der skal laagges til grund ved vurderingen
af, om et barn er omfattet af personkredsen og har ret til merudgifter. Et barn med flere
lidelser behgver sdledes ikke veere omfattet af personkredsen for hver enkel lidelse for, at
merudgifter ved forsgrgelsen af barnet i hjemmet kan daekkes. Det er den samlede

funktionsevne, der skal vaere betydeligt nedsat eller indgribende.
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Det er dog en forudsaetning, at den enkelte lidelse og den deraf fglgende nedsaettelse af
funktionsevne og der er tale om ngdvendige merudgifter ved forsgrgelsen af barnet i

hjemmet.
43-15:

Kommunen skal deekke ngdvendige merudgifter ved forsgrgelse i hjemmet af et barn under
18 ar, som har en betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller
indgribende kronisk eller langvarig lidelse. Det er en betingelse, at merudgifterne er en
konsekvens af den nedsatte funktionsevne og ikke kan daekkes efter andre bestemmelser i
denne lov eller anden lovgivning. Udgangspunktet for vurderingen er en konkret og individuel
helhedsorienteret vurdering af barnets funktionsnedsazettelse eller lidelse og det deraf afledte

hjzelpebehov.

Barnets funktionsniveau skal vurderes med brug af hjeelpemidlet

Hvis barnet bruger et hjalpemiddel, skal vurderingen af, om barnet har en betydelig og
varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller indgribende kronisk eller langvarig
lidelse, foretages ud fra barnets funktionsniveau med brug af hjaelpemidlet. Ved medicinsk
behandling skal vurderingen af, om betingelserne om varigt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne i servicelovens bestemmelse om merudgifter er opfyldt, ogsa foretages ud fra
situationen med medicin. Dette gaelder dog ikke i de tilfaelde, hvor ophgr med den medicinske
behandling ville vaere akut livstruende eller medfgre umiddelbar risiko for varig eller
vaesentlig funktionsnedsaettelse. I de situationer skal vurderingen foretages uafhaengigt af
den lgbende eller varige behandling, som barnet modtager til afhjeelpning af sin lidelse.
Denne undtagelse geelder kun ved medicinsk behandling og ikke i de situationer, hvor barnet

bruger et hjeelpemiddel.

Det er den samlede vurdering af funktionsnedseettelsen i forhold til den daglige tilveerelse,

der er afggrende

Selv om arsagen til den nedsatte funktionsevne ofte vil vaere en laegelig diagnosticeret
lidelse, er det en konkret vurdering af funktionsnedsaettelsen, der er afggrende. I denne
vurdering vil bl.a. kunne indgd funktionsnedsaettelsens betydning i relation til barnets eller
den unges aktivitetsniveau, skole- og uddannelsesforhold, personlige forhold,

helbredsforhold m.v.

10-17:

Foraeldre, til et barn med nedsat funktionsevne, kan have ret til deekning af merudgifter og

tabt arbejdsfortjeneste, selvom det endnu ikke er afprgvet, om stgttetiltag og medicinsk

17



behandling kan afhjaelpe fglgerne af barnets funktionsnedsaettelse. Hvis der er udsigt til, at
stgttetiltag og behandling inden for kortere tid kan afhjelpe falgerne af
funktionsnedsaettelsen, kan det dog begrunde, at funktionsnedszettelsen ikke er betydelig.
Hvis et barn har lidelser, der er en fglge af en betydelig og varig funktionsnedsazettelse, skal

de lidelser ikke i sig selv veere indgribende eller langvarige.

Formalet med reglerne om merudgifter og tabt arbejdsfortjeneste er blandt andet at
kompensere for fglgerne af en betydelig og varig funktionsnedszettelse. Hvis det er godtgjort,
at et barn har en betydelig og varig funktionsnedseettelse, er der derfor ret til merudgifter
og tabt arbejdsfortjeneste som fglge af den samlede funktionsnedsaettelse, herunder ogsa
eventuelle fglgelidelser. Det skal dog vaere dokumenteret, at der er tale om fglgelidelser og
ikke selvstaendige lidelser. Selvstaendige lidelser skal i sig selv vaere langvarige for at

berettige til daekning af merudgifter og tabt arbejdsfortjeneste.

Forzeldrene til et barn med nedsat funktionsevne, kan have ret til merudgifter og tabt
arbejdsfortjeneste, selv om barnet endnu ikke har en diagnose. Det er ikke diagnosen i sig
selv, der er afggrende, men fglgerne af lidelsen eller den nedsatte funktionsevne i barnets
daglige tilveerelse. Hvis det er tilstraekkelig godtgjort, at barnet har en betydelig
funktionsnedsaettelse, som der i lang tid frem over vil vaere behov for at kompensere for

folgerne af, er det ikke afggrende, om barnet eller den unge har f3et en egentlig diagnose.
18-17:

N&r et barn lider af fadevareallergi, herunder maelkeallergi og laktoseintolerans, kan det ikke
i sig selv begrunde, at foraeldrene er omfattet af personkredsen for daekning af merudgifter
og tabt arbejdsfortjeneste. Det er ikke diagnosen, der er afggrende, men den samlede

vurdering af, om lidelsen for det enkelte barn har alvorlige fglger i den daglige tilvaerelse.

Vurderingen af, om en lidelse er indgribende, nar barnet er i disetbehandling, skal som
udgangspunkt foretages med disetbehandlingen. Dette gaelder som udgangspunkt ogsa, selv
om ophgr med dieetbehandlingen vil betyde en umiddelbar risiko for vasentlig og varigt

nedsat funktionsevne, eller selv om barnet uden disetbehandlingen vil vaere akut livstruet.

Hvis disetbehandlingen kan ligestilles med medicinsk behandling, skal barnet dog vurderes
uden diaetbehandling, hvis barnet uden diaetbehandling vil vaere akut livstruet, eller hvis
ophgr med diaetbehandlingen vil betyde en umiddelbar risiko for veesentlig og varigt nedsat

funktionsevne.

En dizetbehandling kan sidestilles med medicinsk behandling, hvis der er tale om en laegelig

ordineret behandling med godkendte ernaeringspraeparater. Diaetbehandling, som ikke er
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ivaerksat efter laegelig ordination, kan ikke sidestilles med medicinsk behandling. Det kan
heller ikke sidestilles med medicinsk behandling, at borgeren fglger en disetkost, der bestar

i at undgd visse fadevarer og/eller erstatte dem med andre fgdevarer.

23-17:

Der skal konstateres en lidelse eller funktionsnedsaettelse hos barnet, fgr det kan vurderes,
om lidelsen er langvarig og indgribende. Det er derfor ikke tilstraekkeligt, at barnet er i en
saerlig risikogruppe for at blive ramt af en lidelse. Den generelle risiko for, at for tidligt fgdte
bgrn kan fa udviklingsmaessige senfglger, er ikke tilstraekkelig til, at foreeldrene har ret til

daekning af merudgifter og tabt arbejdsfortjeneste.

Speedbgrn, der er disponeret for allergi, men hvor allergien ikke er brudt ud, har ikke en
langvarig og indgribende lidelse. Det gaelder, selv om begge foraeldre har den samme allergi,
og barnet derfor er dobbeltdisponeret. Forzeldrene har derfor ikke ret til deekning af

merudgifter.
84-19:

Principmeddelelsen har til formal at give et samlet billede af den praksis der gaelder for
personkredsen for merudgifter, herunder at der skal vaere tale om en langvarig lidelse af
indgribende karakter. Det fremgar ogsa, at der i forhold til bgrn med flere lidelser, sa er det
den samlede vurdering af funktionsnedsaettelsen der skal laegges til grund for vurderingen
af, om borgeren er omfattet af den personkreds, der har ret til deekning af ngdvendige
merudgifter ved den daglige tilveerelse. Det betyder, at borgeren ikke skal veere omfattet af
personkredsen for hver enkelt lidelse, men at der er tilstraekkeligt, at en af borgerens lidelser
er af indgribende karakter. Det er dog en forudsaetning, at de enkelte lidelser og den deraf
folgende funktionsnedsaettelse er varige, for at der kan daekkes ngdvendige merudgifter som

folge heraf.

Det fremgar yderligere, at vurderingen af borgernes funktionsnedsaettelse som hovedregel
skal foretages pa grundlag af den funktionsnedsaettelse, som kan konstateres hos borgeren,

o . . .
nar borgeren tager sin medicin.

Der gaelder dog en undtagelse hertil. Hvis ophgr med behandlingen enten vil vaere akut
livstruende eller vil medfgre en umiddelbar risiko for vaesentlig og varig nedsat
funktionsevne. Med akut livstruende forstas, at tilstanden er s alvorlig, at der er risiko for,

at den pageeldende dgr i Igbet af timer til dage.
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Med umiddelbar risiko forstas situationer, hvor det kan sandsynligggres, at den vaesentlige
og varige nedseettelse af funktionsevnen indtraeder kort tid efter ophgr af den konkrete

behandling, typisk i Igbet af dage til uger, eventuelt maneder.

En dizetbehandling kan sidestilles med medicinsk behandling, hvis der er tale om en laegelig

ordineret behandling med godkendte ernaeringspreeparater.
25-19:

Det fglger af princippet om sektoransvarlighed, at den offentlige sektor, der udbyder en
ydelse eller en service, ogsa er ansvarlig for, at den pdgaeldende ydelse er tilgaengelig for
mennesker med nedsat funktionsevne. Sektoransvarlighedsprincippet er udgangspunktet for

afgreensningen af, i hvilket regi et opgaveomrade hgrer hjemme.

Hjezelp til transport af elever til og fra skole, herunder elever med nedsat funktionsevne, er
reguleret i folkeskolelovens regler. Det er alene transport mellem skole og bopaelsadressen,
der kan gives hjeelp til efter folkeskolelovens regler. Folkeskoleloven ggr udtgmmende op
med muligheden for hjezelp til transport til og fra skole. Det skyldes, at folkeskoleloven

udtrykkeligt angiver, hvornar der skal gives hjzelp til transport.

Der kan ikke bevilges hjeelp merudgifter eller tabt arbejdsfortjeneste til transport til og fra

skole efter serviceloven.

Hjzelp til transport til og fra skolefritidsordning er ikke reguleret i folkeskoleloven, men i
befordringsbekendtggrelsen, som ikke udtrykkeligt angiver, hvornar der kan gives hjzlp til

transport til og fra skolefritidsordning.

Muligheden for hjeelp til deekning af udgifter til transport efter reglen om ngdvendige
merudgifter i serviceloven er subsidizer i forhold til muligheden for at fa hjeelp efter reglerne
i anden lovgivning. Det betyder, at det fgrst skal afklares, om der er mulighed for at daekke

transportudgiften efter befordringsbekendtggrelsens regler.
30-18:

Foraeldre til et barn med nedsat funktionsevne kan have ret til deekning af merudgifter og
tabt arbejdsfortjeneste, selvom det endnu ikke er afprgvet, om medicinsk behandling eller

en operation kan afhjaelpe fglgerne af barnets funktionsnedsaettelse.

Hvis der er udsigt til, at den medicinske behandling eller operation inden for kortere tid kan
afhjeelpe fglgerne af funktionsnedsaettelsen, kan det dog begrunde, at funktionsnedsaettelsen

ikke er betydelig eller lidelsen ikke er indgribende.
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Risikoen for komplikationer og lidelser er ikke nok

Der skal konstateres en lidelse eller funktionsnedsaettelse hos barnet, fgr det kan vurderes,
om lidelsen er langvarig og indgribende. Det er derfor ikke tilstraekkeligt, at barnet efter
operationen vil veere i en searlig risikogruppe for at blive ramt af en lidelse. Det samme

geelder, hvis der er risiko for komplikationer efter operationen.

Hvis kommunen giver afslag pa hjzelp efter reglerne om daekning af merudgifter og tabt
arbejdsfortjeneste, skal den vejlede om muligheden for, at Udbetaling Danmark bevilger

hjeelp til pasning af syge bgrn.
C-11-03:

Det pahviler i henhold til sektoransvarlighedsprincippet folkeskolen at yde stgtte til bgrn i

skole og fritidsordning.

Ankestyrelsen fandt imidlertid, at et forseldrepar p& baggrund af en konkret vurdering af
barnets lidelse og ngdvendigheden af deres tilstedevaerelse i saerlige tilfeelde, eventuelt
kunne veere berettiget til at fa hjzelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste. Det var herved
forudsat, at det var udelukket af opfylde det lejlighedsvise konkrete behov ved personalet i
skole og fritidsordning, og at hjeelpen ikke var ngdvendiggjort pa baggrund af manglende

ressourcer og/eller personale i skole og fritidsordning.
C-23-03:

Ankestyrelsen fandt pa baggrund af en konkret vurdering, at der kunne ydes hjzelp til
daekning af tabt arbejdsfortjeneste i en afgraenset periode indtil en handicappet sgn kunne

blive optaget i en center-skolefritidsordning.
VI. De konkrete mgdesager

Der har ved temamgdet veeret fremlagt 42 konkrete sager for at belyse Ankestyrelsens
praksis om personkredsen for daekning af ngdvendige merudgifter og tabt arbejdsfortjeneste
efter servicelovens §§ 41 og 42. Sagerne er udvalgt for at belyse vores almindelige praksis
pa omradet, og omfatter derfor ogsa sager, hvor vi er enige i kommunernes afggrelser, da

den type af sager sjeeldent vil blive udtaget til principiel behandling.

Nedenfor ses en oversigt over et sarligt udvalg af de 42 sager for at belyse af Ankestyrelsens

praksis p& omradet.
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Sagerne er grupperede efter, om de er stadfaestet, hjemvist eller aendret.
Sager, hvor vi har stadfaestet kommunens afggrelse

Sag nr. 1: Stadfaestelse - Funktionsnedsaettelse ikke betydelig. Barn, der lider af ADHD
og psoriasis, og er i behandling for begge lidelser. Barnet skal vurderes med medicin, idet
der ikke er risiko for, at barnet uden behandling er akut livstruet eller i umiddelbar risiko for

varig og vaesentlig funktionsnedsaettelse.

Sag nr. 2: Stadfaestelse - ikke indgribende lidelse. Barn, der lider af autisme. Barnet
trives i specialbgrnehave og i hjemmet, da begge steder er indrettet efter barnets behov.

Barnets lidelse er derfor ikke indgribende i dagligdagen.

Sag nr. 3: Stadfaestelse - funktionsnedszettelse ikke betydelig. Barn, der lider af
aspergers og ADD, der er velfungerende i skolen. Oplysninger fra foraeldre om, at

diagnosen ikke er betydelig/indgribende p& nuvaerende tidspunkt.

Sag nr. 4: Stadfaestelse - ikke indgribende lidelse. Barn, der lider af cgliaki. Trives og

deltager i aktiviteterne i skolen pa lige fod med klassekammerater.

Sag nr. 5: Stadfaestelse - ikke indgribende lidelse. Barn med cerebral parese. Barnet er

kognitivt alderssvarende og velfungerende.

Sag nr. 6: Stadfaestelse - ikke indgribende lidelse. Forzeldre til et barn med ganespalte
sgger om deaekning af merudgifter til bl.a. specielle sutteflasker, allergivenligt
modermaelkserstatning. Barnet har ikke andre funktionsnedszettelser og har ikke pavist

allergi.

Sag nr. 7: Stadfaestelse - ikke indgribende lidelse. Barn med opmaerksomhedsforstyr-
relse, der umiddelbart er i trivsel i bgrnehaven. Den til tider udadreagerende adfeerd kan

derfor ikke i sig selv fgre til et andet resultat.

Sag nr. 8: Stadfaestelse - ikke indgribende lidelse. Barn med
sanseintegrationsforstyrrelser, der pa trods af kropslig uro fungerer godt i skolen og SFO
uden stgtte og er fagligt godt med.

Sag nr. 9: Stadfaestelse - ikke indgribende lidelse. Barn med ADHD, som endnu ikke er i
medicinsk behandling herfor. Barnet gar i almindelig folkeskole og SFO uden stgtte, er glad

for at gd i skole, har venner og flere fritidsinteresser, som barnet gar til.

Sag nr. 10: Stadfaestelse - ikke en betydelig funktionsnedseettelse. Barn med periodisk

febersyndrom og MBL-mangel. Barnet far feberepisoder med 3-5 ugers mellemrum af 3-
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6 dages varighed, hvor barnet ikke kan komme i bgrnehave. Bgrnehaven beskriver et

velfungerende og glad barn med god relation til de andre bgrn.

Sag nr. 11: Stadfaestelse - ikke indgribende lidelse. Barn med cgliaki, hvor der fra skolens
side beskrives en velfungerende dreng i trivsel, hvor der tages hensyn til barnets sygdom.
Den omsteendighed, at det er besveerligt af fglge en glutenfri diaet - saerligt i forhold til sociale
arrangementer, og at diaetkost generelt er dyrt, kan sdledes ikke begrunde, at der er tale

om en indgribende lidelse.
Sager, hvor vi har hjemvist kommunens afggrelse til fornyet behandling

Sag nr. 12: Hjemvisning til vurdering med/uden medicin. Barn, der lider af ADHD og er i
medicinsk behandling herfor. Kommunen har ikke undersggt, hvordan barnet vil vere

pavirket uden den medicinske behandling.

Sag nr. 13: Hjemvisning. Barn med vanskeligheder som skyldes sociale forhold. Der

mangler yderligere oplysninger om barnets funktionsnedsaettelse.

Sag nr. 14: Hjemvisning til vurdering med/uden medicin. Barn, der lider af immundefekt
og astma, og som er i medicinsk behandling. Kommunen har ikke forholdt sig til, hvordan

barnet er pavirket uden medicin.

Sag nr. 15: Hjemvisning til vurdering med/uden medicin. Barn med nedsat funktion af
biskjoldbruskkirtel. Kommunen ses ikke at have forholdt sig til, om vurderingen af barnets
funktionsnedsaettelse skal foretages med eller uden medicinsk behandling. Safremt
vurderingen skal foretages med medicinsk behandling, sa er vi enige med kommunen i, at

barnet ikke har en betydelig funktionsnedszettelse.

Sag nr. 16: Hjemvisning. Barn med flere opmaerksomhedsforstyrrelser og
sgvnrytmeforstyrrelser. Kommunen skal undersgge, om medicinsk behandling for ADD og
barnets sgvnrytmeforstyrrelser vurderes at kunne afhjaelpe barnets udadreagerende adfaerd
i hjemmet inden for kortere tid. Safremt dette ikke er tilfeeldet er det Ankestyrelsen

opfattelse, at barnet har en betydelig funktionsnedsaettelse.

Sag nr. 17: Hjemvisning. Barn pa 13 &r med cgliaki, hvor kommunen ikke har indhentet
tilstraekkelige oplysninger om, hvordan det pavirker barnet at skulle fglge den glutenfri dizet.
Kommunen skal derfor undersgge, hvordan det pavirker barnet at falge den glutenfri dizet i

forhold til barnets sociale-, skole-, og fritidsforhold.

Sag nr. 18: Hjemvisning til vurdering med/uden medicin. Barn med moderat til svaer

ADHD, som barnet er i medicinsk behandling for. Kommunen skal derfor undersgge, om
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vurderingen af barnets funktionsniveau skal foretages med eller uden medicinsk behandling
for ADHD. Safremt vurderingen skal foretages med den medicinske behandling, sa finder vi,

at barnet ikke har indgribende lidelse.

Sag nr. 19: Hjemvisning. Barn i skolealderen med urin- og affgringsinkontinens med
vdde bukser i skole og SFO. Forzeldrene beskriver et socialt handicap. Der er tale om en
indgribende lidelse, men kommunen skal undersgge, om der er tale om en langvarig lidelse.
Safremt der er tale om en langvarig lidelse er foreeldrene dermed er omfattet af

personkredsen.
Sager, hvor vi har 2@ndret kommunens afggrelse

Sag nr. 20: Andring - Funktionsnedseettelsen er varig. Barn, der lider af angst, er
selvskadende og har selvmordstanker. Kommunen giver afslag pa daekning af tabt
arbejdsfortjeneste med henvisning til, at det er uklart, om barnets funktionsnedsaettelse er
varig. Vi finder, at barnets funktionsnedseettelse er varig pa grund af karakteren af barnets

vanskeligheder.

Sag nr. 21: ndring - betydelig funktionsnedsaettelse. Barn lider af Tourette Syndrom,

tics og angst.

Sag nr. 22: AEndring - betydelig og varig funktionsnedseettelse. Barn uden kendt
diagnose, som gar i specialklasse og beskrives med massive sociale og fglelsesmaessige
vanskeligheder. Barnet er desuden ikke alderssvarende fagligt. Barnet gar ikke i SFO til

daglig, fordi barnet ikke trives der.

Sag nr. 23: Andring - betydelig og varig funktionsnedszettelse. Barn der er
skolevaegrende. Barnet har en betydelig funktionsnedsaettelse. Barnet er meget pa sit
veerelse og har trukket sig fra fritidsaktiviteter. Barnet beskrives desuden som vasrende for

darlig til yderligere udredning.

Sag nr. 24: Andring - betydelig og varig funktionsnedseettelse. Barnet har store perioder
med skolefravaer - aktuelt kommer barnet slet ikke afsted. Ifglge laege udviser barnet tegn
pd angst, autisme eller depression. Der har vaeret iveerksat forskellige tiltag for at f& barnet

tilbage i skole, men uden at dette har haft nogen effekt.

Sag nr. 25: Fndring - samlet set en betydelig funktionsnedsaettelse. Barn pa 5 ar med
cgliaki og astma. Vurderingen af barnets funktionsevne skal foretages uafhangigt af den
Igbende behandling for astma, som barnet modtager, da der er oplysninger om, at et akut

astmaanfald kan vaere akut livstruende.
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Sag nr. 26: Andring - samlet set en betydelig funktionsnedszettelse. Barn med cgliaki og
forstoppelse. Barnets forstoppelse er en fglgelidelse af barnets cgliaki. Vurderingen af
barnets funktionsniveau skal foretages uafhaengigt af den medicinske behandling for
forstoppelse, idet der er oplysninger om, at ophgr med medicinsk behandling vil medfgre

umiddelbar risiko for vaesentlig og varig funktionsnedsaettelse.

Sag nr. 27: Andring - samlet set en betydelig funktionsnedseettelse. Barn med atopisk
eksem (bgrneeksem) og maelkeallergi. Der er oplysninger om, at eksemen forveerres op

af dagen med tiltagende kige, som ogsa pavirker barnets sgvn og koncentrationsevne.
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