Ankestyrelsens praksisundersggelse om
merudgifter til voksne

Maj 2014

g

Ankestyrelsen




MERUDGIFTER TIL VG

INDHOLDSFORTEGNELSE

1 Resumé og anbefalinger

1.1

Hovedkonklusion
1.1.1 Hovedparten af kommunernes afggrelser er korrekte i ukomplicerede sager

1.2 @vrige resultater fra malingen af sager
1.2.1 Helhedsvurderingen er mest anvendt i sager om afslag
1.2.2 Funktionsevnhemetoden eller voksenudredningsmetoden er anvendt i hovedparten af
sagerne
1.2.3  Borgerne inddrages i naesten alle sagsforlgb og far en skriftlig afggrelse
1.2.4 De fleste af sagerne er veldokumenterede
1.3 Ankestyrelsens anbefalinger til kommunerne
1.4 Opfglgning pa praksisundersggelsen fra oktober 2011 og Ankestyrelsens
formidlingsprojekt
2 Materiel vurdering af sagerne
2.1 Samlet vurdering af afggrelsernes korrekthed
2.1.1 Funktionsnedseettelsen sammenholdt med henholdsvis bevilling og afslag pa
bevilling
2.2 Oplysningsgrundlaget i sagerne
2.3 Helhedsvurdering i sagsbehandlingen
2.4 Indgribende karakter i den daglige tilvaerelse
2.5 Vurdering af ivaerkseaettelse af ikke uvaesentlige hjaelpeforanstaltninger
3 Saerlige sagsbehandlingsregler
3.1 Kommunernes anvendelse af funktionsevnemetoden eller
voksenudredningsmetoden
3.2 Inddragelse af borgeren i sagsforlgbet
3.3 Krav til begrundelsen
3.4 Klagevejledning
3.5 Afggrelsesformen samt hvorvidt det fremgar klart af sagen, hvilken afggrelse der
er truffet
4 Karakteristik af sagerne
4.1 Funktionsnedsezettelser og afggrelsestype
4.2 Sagsbehandlingstid og funktionsnedsaettelser

Bilag 1 Metode

Bilag 2 Regelgrundlag

Bilag 3 Kommunefordelte tabeller

Bilag 4 Indkaldelsesbrev og maleskema
Bilag 5 Principafggrelser

Bilag 6 Hgringssvar

Side

1
1
1
2
2

N N NN

W

11
13
15
18

18
19
19
21

21
23
23
25
29
31
55
58
68
71



MERUDGIFTER TIL VG

Forord

Servicelovens § 100 blev aendret med virkning fra den 1. december 2008. Med
lovaendringen skete der en lempelse af reglerne for, hvornar en borger er omfattet af
personkredsen for bevilling af merudgifter.

Ankestyrelsen gennemfgrte i 2011 en praksisundersggelse om merudgifter til voksne.
Formalet med undersggelsen var at undersgge, om kommunernes og de tidligere naevns
anvendelse af reglerne levede op til intentionerne med lovaendringen. Som opfglgning pa
praksisundersg@gelsen blev der ivaerksat et landsdaekkende formidlingsprojekt for
sagsbehandlere i kommunerne, hvor daveerende Social- og Integrationsministerium, de
sociale naevn og Ankestyrelsen forestod undervisningen.

Naerveerende praksisundersggelse er lavet som en opfglgning pa praksisundersggelsen
fra 2011 og formidlingsprojektet. Ankestyrelsen har derfor bedt 15 udvalgte kommuner
om at indsende sager om servicelovens § 100. Resultaterne i denne undersggelse bygger
pa oplysninger i 75 sager.

Ankestyrelsen har efter servicelovens § 76 pligt til pa landsplan at koordinere, at
afggrelser, som kan indbringes for Ankestyrelsen eller Ankestyrelsens
Beskaeftigelsesudvalg, traeffes i overensstemmmelse med lovgivningen og praksis.

Praksisundersggelsen skal i henhold til retssikkerhedslovens § 79 a behandles pa et
mgde i kommunalbestyrelsen i de deltagende kommuner. Bestemmelsen praciserer det
kommunalpolitiske ansvar for at fglge op pa Ankestyrelsens praksisundersggelser og
understreger kommunalbestyrelsens ansvar for at sikre retssikkerheden i kommunerne.
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1 Resumé og anbefalinger

I efteraret 2013 har Ankestyrelses gennemfgrt en praksisundersggelse om merudgifter til
voksne efter § 100 i serviceloven. Baggrunden for praksisundersggelsen er de aendrede
regler om bevilling af merudgifter med virkning fra 1. december 2008.

De andrede regler handler om, hvornar man er omfattet af personkredsen for bevilling
af merudgifter. Det er en betingelse for at vaere omfattet af personkredsen, at borgerens
funktionsnedsaettelse er af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse, og at der ofte
ma saettes ind med ikke uvaesentlige hjeelpeforanstaltninger. En afggrelse om bevilling af
merudgifter skal sdledes baseres pa en helhedsvurdering af borgerens situation.

Formalet med praksisundersggelsen er at undersgge, om kommunernes anvendelse af
reglerne lever op til intentionerne i lovaendringen, herunder om kommunerne overholder
regler og praksis, ndr de vurderer, hvem der er omfattet af personkredsen for
merudgifter.

Praksisundersggelsen har seerlig fokus pd, om:

o afggrelserne er i overensstemmelse med regler og praksis

o« der er foretaget en helhedsvurdering af borgernes situation

« hvorvidt funktionsevnemetoden eller voksenudredningsmetoden er anvendt
o borgeren er inddraget

e sagen er tilstreekkeligt oplyst inden, der trzeffes en afggrelse

Praksisundersggelsen er samtidig en opfglgning pa en praksisundersggelse fra oktober
2011 pd samme lovomrade. Praksisundersggelsen viste, at kommuner og de tidligere
naevn havde godt styr pa loven i de fleste ukomplicerede sager.

Ankestyrelsen har vurderet 15 kommuners praksis p& omradet. I praksisundersggelsen
indgar sdledes 75 kommunale afggrelser. Der er bade vurderet sager, hvor der er truffet
afggrelse om at vaere omfattet af personkredsen, og sager hvor der er givet afslag pa at
vaere omfattet af personkredsen®.

1.1 Hovedkonklusion

1.1.1 Hovedparten af kommunernes afggrelser er korrekte i
ukomplicerede sager

Kommunerne traeffer samlet set korrekte afggrelser i 77 procent af sagerne. Overordnet
set viser praksisundersggelsen saledes, at kommunerne traeffer korrekte afggrelser i de
fleste sager. Det drejer sig isser om ukomplicerede sager. En ukompliceret sag er for
eksempel en sag, hvor en borger med diabetes sgger at fa deekket sine merudgifter til

! En naermere beskrivelse af de deltagende kommuner og udvaelgelsen af sager fremgar af bilag 1, afsnit 1.1.3.
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medicin eller en szerlig dizet. I de mere komplekse sager er der til gengaeld behov for, at
kommunerne forbedrer sagsbehandlingen. I komplekse sager har borgeren ofte et
sammensat sygdomsbillede.

1.2 Ovrige resultater fra madlingen af sager

1.2.1 Helhedsvurderingen er mest anvendt i sager om afslag

I 81 procent af sagerne har kommunerne i nogen eller hgj grad foretaget en
helhedsvurdering af borgerens situation. Det drejer sig isaer om sager om afslag pa at
vaere omfattet af personkredsen. Saledes har kommunerne foretaget en
helhedsvurdering i 92 procent af sagerne om afslag pa personkredsen og i 72 procent af
sagerne omfattet af personkredsen.

1.2.2 Funktionsevhemetoden eller voksenudredningsmetoden er
anvendt i hovedparten af sagerne

I hovedparten af sagerne anvender kommunerne enten funktionsevhemetoden eller
voksenudredningsmetoden. Kommunerne har sdledes i nogen eller i hgj grad anvendt én
af metoderne i 85 procent af sagerne.

1.2.3 Borgerne inddrages i naesten alle sagsforigb og far en
skriftlig afggrelse

Kommunerne er gode til at inddrage borgerne i sagsforlgbet. Det ggr sig i nogen eller hgj
grad gaeldende i 95 procent af sagerne. I alle sager har borgerne faet en skriftlig
afggrelse.

1.2.4 De fleste af sagerne er veldokumenterede

Generelt er oplysningsgrundlaget i sagerne godt. 86 procent af sagerne mangler ingen
oplysninger eller kun enkelte mindre vaesentlige oplysninger. Oplysningsgrundlaget er
naesten det samme i sager om afslag pa at veere omfattet af personkredsen som i sager,
hvor kommunen vurderer, at borgeren er omfattet af personkredsen. I 13 procent af
sagerne mangler flere vaesentlige eller afggrende oplysninger.

1.3 Ankestyrelsens anbefalinger til kommunerne

P& baggrund af praksisundersggelsens resultater og gennemgangen af sager i gvrigt har
Ankestyrelsens fglgende anbefalinger til kommunerne, nar de behandler sager om
merudgifter.

De fgrste fire anbefalinger omfatter generelle forhold, som kommunerne skal vaere
opmaerksomme pa i forbindelse med behandlingen af sager om merudgifter. Disse
anbefalinger er sdledes i mindre omfang baseret pd resultaterne fra gennemgangen af
sagerne i praksisundersggelsen.
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Den femte anbefaling relaterer sig specifik til praksisundersggelsens resultater om,
hvordan kommunerne anvender funktionsevnemetoden eller voksenudredningsmetoden:

1) Samtlige oplysninger i sagen skal vaere dokumenteret. Saledes skal begrundelserne
for afggrelsen veere let forstdelige og indeholde sagens faktiske omstaendigheder,
lovgrundlag og elementerne i skgnnet.

2) Hvis borgeren hidtil har veeret omfattet af personkredsen, stilles der saerlige krav til
begrundelsen, hvis kommunen vurderer, at borgeren ikke laengere er omfattet af
personkredsen.

3) Det bgr fremga tydeligt af begrundelsen, om afggrelsen er truffet efter
merudgiftsbekendtggrelsens § 1 eller § 2.

4) Borgeren med medicinske sygdomme skal vurderes uden medicin, hvis ophgr af
medicin vil veere akut livstruende eller udggre en umiddelbar risiko for veesentlig og
varig nedsat funktionsevne.

5) Funktionsevnemetoden eller voksenudredningsmetoden skal anvendes for at sikre en
korrekt helhedsvurdering af borgerens situation. For eksempel skal kommunerne
sikre sig, at en sag ikke alene afggres pa baggrund af én diagnose, hvis der reelt set
er tale om en borger med flere lidelser.

1.4 Opfolgning pad praksisundersggelsen fra oktober
2011 og Ankestyrelsens formidlingsprojekt

Ankestyrelsen gennemfgrte i 2011 en praksisundersggelse, hvor fokus var at foretage en
vurdering af, hvorvidt kommunerne traf korrekte afggrelser om personkredsen i
servicelovens § 100. Undersggelsen blev fulgt op af et formidlingsprojekt i 2012, hvor en
reekke kommuner fik tilbud om undervisning p& omradet. Formalet med denne
praksisundersggelse er sdledes ogsa at fglge op pa praksisundersggelsen fra 2011 og
formidlingsprojektet.

Praksisundersggelsen viser, at kommunerne traeffer korrekte afggrelser i 77 procent af
sagerne. Dette er lavere end i praksisundersggelsen fra 2011, hvor kommunerne traf
korrekte afggrelser i 92 procent af sagerne. Begge resultater skal dog ses i lyset af, at
kompleksiteten af sagerne i de to praksisundersggelser har vaeret forskellig. Som
udgangspunkt er sager, hvor borgeren lider af diabetes/dizetsygdomme mindre
komplekse end sager, hvor borgeren lider af andre fysiske eller psykiske
funktionsnedseettelser. 40 procent af sagerne fra praksisundersggelsen fra 2011 handler
om diabetes/dizetsygdomme. Neaervaerende praksisundersggelse omfatter vaesentligt
feerre antal sager om diabetes/dizetsygdomme svarende til 27 procent. Det er
Ankestyrelsens vurdering, at det forholdsmaessige hgje antal korrekte afggrelser i 2011
kan forklares med, at sagerne var mindre komplekse.
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2 Materiel vurdering af sagerne

Falgende kapitel handler om den materielle vurdering af sagerne i praksisundersggelsen.
Vurderingen omfatter dels om afggrelserne er i overensstemmelse med regler og praksis,
dels om oplysningsgrundlaget er tilstreekkeligt i sagerne.

Den materielle vurdering tager afszet i de aendrede regler for bevilling af merudgifter fra
1. december 2008. I malingen af sagerne har Ankestyrelsen sdledes fulgt op p&, hvorvidt
fglgende betingelser i vurderingen er opfyldt:

1. I hvor hgj grad der er foretaget en helhedsvurdering i sagsbehandlingen

2. Hvorvidt betingelsen om, at der skal veere tale om en indgribende karakter i den
daglige tilvaerelse

3. Hvorvidt der er foretaget en konkret vurdering af, om der er ivaerksat ikke
uvaesentlige hjzelpeforanstaltninger

I vurderingen af om sagerne er i overensstemmelse med regler og praksis, er der lagt
vaegt pd en samlet helhedsvurdering af ansggerens funktionsnedsaettelse. Det vil sige
borgerens evne til at fungere i det daglige. I den samlede helhedsvurdering er der lagt
vaegt pa borgerens evne til, at:

o faerdes ude og inde

o deltage i den almindelige husholdning og renggring
« varetage den personlige pleje

« g3 pad indkgb og handle ind

¢ benytte offentlig transport

o deltage i fritidsaktiviteter

o kommunikere med andre og indga i socialt samvaer

Derudover er der lagt vaegt pd borgerens arbejdsmaessige situation og familieforhold.

I sagerne er betingelsen om, at der skal vaere iveerksat ikke uvaesentlige
hjeelpeforanstaltninger, vurderet ud fra dels de hjaelpemidler og praktisk hjaelp, som
kommunen har stillet til rAdighed, dels ud fra den hjzelp og stgtte som familien og det
private netveaerk yder i det daglige.

I kapitlet indgdr sammenligninger med resultater fra praksisundersggelsen fra 2011, hvor
det er relevant.
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2.1 Samlet vurdering af afggrelsernes korrekthed

Undersggelsens viser, at 77 procent af afggrelserne er i overensstemmelse med regler og
praksis. 23 procent af sagerne ville saledes blive andret, eller sagen ville blive hjemvist,
hvis der var tale om en klagesag, jf. tabel 2.1.

Blandt de 75 sager i undersggelsen omhandler 39 sager, hvor borgeren er omfattet af
personkredsen, hvilket svarer til 52 procent, mens der i 36 sager er givet afslag pa, at
borgeren er omfattet af personkredsen, hvilket svarer til 48 procent.

Kommunerne trzeffer oftest afggrelser i overensstemmelse med regler og praksis, ndr
sagen ender med, at borgeren er omfattet af personkredsen. I alt 17 sager er ikke
behandlet i overensstemmelse med regler og praksis.

I 15 procent af de afggrelser, hvor kommunen har truffet afggrelse om, at borgeren er
omfattet af personkredsen, er afggrelsen ikke i overensstemmelse med regler og praksis.
I de sager, hvor der er givet afslag p&, at borgeren er omfattet af personkredsen er det
31 procent af afggrelserne, som ikke er i overensstemmelse med regler og praksis.

Tabel 2.1 Er afggrelsen samlet set behandlet i overensstemmelse med regler og praksis?

Afslag I alt
Omfattet pad personkreds
af personkredsen

Antal Procent Antal Procent Antal Procent

Ja, 33 85 25 69 58 77
afggrelsen er behandlet i

overensstemmelse med

regler og praksis

Nej, 6 15 11 31 17 23
afggrelsen er ikke behandlet

i overensstemmelse med

regler og praksis

Ialt 39 100 36 100 75 100

2.1.1 Funktionsnedsaettelsen sammenholdt med henholdsvis
bevilling og afslag pa bevilling

Nedenfor er der set pa forholdet mellem typen af funktionsnedseettelsen sammenholdt
med, om kommunen har bevilget eller givet afslag pd, at borgeren er omfattet af
personkredsen.

Undersggelsen viser, at kommunerne er bedre til at behandle sager om fysisk
funktionsnedsaettelse end sager om psykisk funktionsnedseettelse, ndr man ser pa sager
om afslag pa, at borgeren er omfattet af personkredsen.
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Funktionsnedsaettelser - omfattet af personkredsen

Undersggelsen viser, at i alt 21 sager er behandlet i overensstemmelse med regler og
praksis ud af de 25 sager, hvor borgeren er omfattet af personkredsen og har en fysisk
funktionsnedsaettelse. Fire sager i denne gruppe er saledes ikke behandlet i
overensstemmelse med regler og praksis, jf. tabel 2.2.

Otte sager er omfattet af personkredsen og drejer sig om borgere med en psykisk
funktionsnedszettelse. Af disse sager er seks sager afgjort i overensstemmelse med
regler og praksis, mens to sager ikke er afgjort i overensstemmelse med regler og
praksis.

Ni sager vedrgrer gvrige funktionsnedsaettelser. Heraf er syv sager behandlet i
overensstemmelse med regler og praksis. To sager er ikke behandlet i overensstemmelse
med regler og praksis. @vrige funktionsnedsaettelser kan for eksempel vaere kraeft,
eksem, epilepsi og hovedpine.

Til sammenligning var alle sager i undersggelsen fra 2011 om fysisk og psykisk
funktionsnedseettelser behandlet i overensstemmelse med regler og praksis.

Tabel 2.2 Omfattet af personkredsen: samlet vurdering af sagerne fordelt pa
funktionsnedsaettelser

Omfattet af personkredsen

Ja, afggrelsen er Nej, afggrelsen er ikke behandlet i I alt
behandlet i overensstemmelse med regler og
overensstemmelse med praksis
regler og praksis
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
Diabetes eller 15 31 2 20 17 29
dieetsygdom
Fysisk 21 43 4 40 25 42
funktionsnedsaettelse
Psykisk 6 12 2 20 8 14
funktionsnedsaettelse
Andet 7 14 2 20 9 15
I alt 49 100 10 100 59 100

Note: Tabellen summer ikke til de samlede 39 sager, hvor der er truffet afggrelse om at vaere omfattet af personkredsen, da
der har vaeret mulighed for flere afkrydsninger ved angivelse af funktionsnedseettelser. Det samme ggr sig gaeldende for
procenterne. @vrige funktionsnedsaettelser indbefatter eksempelvis kreeft, eksem, epilepsi og hovedpine.

Funktionsnedsattelser - afslag pa personkredsen

Nar det drejer sig om afslag pa personkredsen, viser undersggelsen, at 26 sager
vedrgrende borgere med en fysisk funktionsnedsaettelse er i overensstemmelse med
regler og praksis. 11 sager om fysisk funktionsnedsazettelse er ikke behandlet i
overensstemmelse med regler og praksis, jf. tabel 2.3.
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12 sager vedrgrende borgere med en psykisk funktionsnedsaettelse er afgjort i
overensstemmelse med regler og praksis, mens dette ikke er tilfaeldet i fire sager.

Otte sager vedrgrende borgere med gvrige funktionsnedsaettelser er behandlet i
overensstemmelse med regler og praksis. Tre sager er sdledes ikke behandlet i
overensstemmelse med regler og praksis.

Tabel 2.3 Afslag pa personkredsen: samlet vurdering af sagerne fordelt pa
funktionsnedsaettelser

Afslag p& personkredsen

Ja, afggrelsen er behandlet Nej, afggrelsen er ikke Ialt
i overensstemmelse med behandlet i overensstemmelse
regler og praksis med regler og praksis

Antal Procent Antal Procent Antal Procent
Diabetes eller 2 4 1 5 3 4
dieetsygdom
Fysisk 26 54 11 58 37 55
funktionsnedsaettelse
Psykisk 12 25 4 21 16 24
funktionsnedsaettelse
Andet 8 17 3 16 11 16
Ialt 48 100 19 100 67 100

Note: Tabellen summer ikke til de samlede 39 sager, hvor der er truffet afggrelse om at vaere omfattet af personkredsen, da
der har vaeret mulighed for flere afkrydsninger ved angivelse af funktionsnedsaettelser. Det samme ggr sig geeldende for
procenterne. @vrige funktionsnedsaettelser indbefatter eksempelvis kreeft, eksem, epilepsi og hovedpine.

Eksempler pad sager, der er i overensstemmelse med lovgivning og praksis

Sag nr. 025 hvor kommunen har givet afslag: 31-arig kvinde med ADHD, KOL,
astma, allergi over for bi og hveps, kronisk betaendt bugspytkirtel, kroniske smerter i ryg
og ben, grgn staer og hormonmangel. Borger modtager fgrtidspension. Kommunen har
anvendt funktionsevnemetoden. Kommunen har i afggrelsen redegjort for de laegelige
forhold. Om funktionsniveauet fremgar det, at borger selv varetager madlavning, men
ofte mangler energi til det. Hun varetager selv indkab, personlig hygiejne og pleje. Hun
oplever store udsving i sin fysiske og psykiske tilstand, hun har koncentrationsbesvar og
sveert ved at strukturere sin hverdag. Det vurderes, at behandlingsmulighederne ikke er
udtgmte. Der er behandlingsmuligheder i form af bl.a. medicinsk behandling, omlaegning
af dizet og begraensning af alkoholforbrug. Kommunen anfgrer i afggrelsen, at lidelserne
derfor ikke anses for varige. Yderligere fremgar det af afggrelsen, at borger modtager
stgtte efter servicelovens § 85, at hun i perioder efter operationer i benet har modtaget
stgtte efter servicelovens § 83. Videre far borger hjzelp fra naboen i forbindelse med
indkgb og nogle gange i forbindelse med madlavning og hjaelp til at lufte hund.
Kommunen vurderer, at borger har en generel nedsat funktionsevne i forhold til daglige
goremal. Samlet set finder kommunen, at borgers funktionsnedsaettelse ikke er af et
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sadant omfang, at den er af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse. Hun er derfor
ikke omfattet af den personkreds, som kan f& daekket merudgifter.

Ankestyrelsen vurderer, at borgerens funktionsevne er nedsat. Samtidig er vi enige i,
at der er behandlingsmuligheder, sdledes at der ikke er dokumenteret en varig nedsat
funktionsevne af indgribende karakter i tilstraekkeligt omfang.

Sag nr. 042 hvor kommunen har fundet borger omfattet: 43-3rig kvinde, der lider
af psoriasisgigt og fibromyalgi. Afggrelsen er truffet pa baggrund af en helhedsvurdering
af borgers livssituation og funktionsnedseettelse og den leegelige dokumentation i sagen.
Borger bliver behandlet med MTX, humira, folinsyre for psoriasisgigt samt gabapentin og
saroter for smerter. Hun har nedsat funktionsevne og gangdistance samt sveert ved at
klare offentlige transportmidler. Alt udtreetter borger og giver smerter. Hun springer
badet over, hvis hun ikke skal p& gaden. Borgers mor er hidtil kommet regelmaessigt og
har hjulpet med tgjvask, indkgb og renggring. Hun er tilkendt hjemmehjaelp og
indkgbsordning, og hun kan tilknyttes vaskeordning. Yderligere har kommunen lagt vagt
pa, at borger ville sgge om el-scooter og stgtte/sta-stol til kekkenet. Kommunen anfgrer,
at vurderingen er foretaget ud fra en vurdering af ydet hjaelp fra privat netvaerk og hjeelp
tildelt efter den sociale lovgivning.

Ankestyrelsen vurderer, at kommunen har truffet en korrekt afggrelse om, at borger
er omfattet af personkredsen. Betingelserne om nedsat funktionsevne af indgribende
karakter og ikke uvaesentlige hjeelpeforanstaltninger er derfor opfyldt.

Sag nr. 046 hvor kommunen har fundet borger omfattet: 18-3rig kvinde, som er
psykomotorisk retarderet. Hun er ikke alderssvarende, og at det tager lang tid for hende
at leere nye faerdigheder. Hun har ikke noget sprog, og hvis hun skal forstd en
meddelelse, skal den vaere kort og enkel. Hendes familie varetager alle opgaver i
hjemmet, ligesom familien hjaelper hende med bad og pdklaedning, da hun har sveert ved
at varetage dette. Familien ledsager hende uden for hjemmet, da hun ikke er
trafiksikker. Kommunen har vurderet, at borgeren er opfattet af personkredsen.

Ankestyrelsen vurderer, at det er korrekt, at borger opfylder betingelserne for at veere
opfattet af personkredsen. Sagen er et eksempel p&, at omfattende hjzelp og stgtte fra
familien kan betyde, at betingelsen om, at der skal vaere ivaerksat ikke uvaesentlige
hjalpeforanstaltninger, kan vaere opfyldt.

Eksempler pad sager, der ikke er i overensstemmelse med lovgivning og praksis

Sag nr. 011 hvor kommunen har givet afslag: omhandler en 25-3rig kvinde med
rygmarvsskade/knust ryghvirvel som fglge af en ulykke. Hun er kontorelev 25 timer om
ugen pa kontor. Borger har problemer med renggring, indkgb, madlavning, tgjvask og
transport. P3 darlige dage har hun sveerere ved at udfgre de naevnte opgaver. Gode og
darlige dage er ca. 50/50. Hun klarer personlig pleje. Hun har behov for hjeelpemidler i
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form af klyx og kateter, far hjzelp til stevsugning, gulvvask og andre smaopgaver i
hjemmet af familien. Borger er bevilget kgrestol og stastgttestol. Kommunen vurderer,
at borger har en laengerevarende lidelse, men at funktionsnedszettelsen ikke medfgrer
indgribende konsekvenser i den daglige tilvaerelse. Og der er ikke ivaerksat ikke
uveesentlige hjaelpeforanstaltninger.

Ankestyrelsen vurderer, at funktionsnedsaettelsen samlet set har et sddant omfang, at
betingelsen om, at den er af indgribende karakter i den daglige tilveerelse, er opfyldt.
Videre vurderer vi, at de naevnte hjaelpeforanstaltninger har et sddant omfang, at de er
ikke uvaesentlige. Borger er derfor omfattet af personkredsen for servicelovens § 100.

Sag nr. 49 hvor kommunen har givet afslag: omhandler en 20-3rig mand med
fadevareallergi samt allergi og naeldefeber. Det fremgar af de laegelige akter, at selv sm3
mangder ngdder, maelk, boghvede og muligvis kakao kan give udslaet, sammensngrings-
fornemmelse i halsen, og der er beskrevet episoder med haevelse i sveelg og
vejrtraekning. Det er essentielt, at borgeren udelukker disse fgdevarer. Kommunen har
begrundet afslaget i forhold til servicelovens § 100 og betingelserne i
merudgiftsbekendtggrelsens § 1.

Ankestyrelsen vurderer, at kommunen ikke i tilstraekkelig grad har begrundet
afggrelsen i forhold til merudgiftsbekendtggrelsens § 2. Vi ville have hjemvist sagen til
kommunen med henblik p‘a’] kommunens vurdering af, om betingelserne for merudgifter
efter merudgiftsbekendtggrelsen § 2 var opfyldt. Videre ville vi samtidig have bedt
kommunen naermere undersgge om ophgr af medicin ville vaere akut livstruende eller
udggre en umiddelbar risiko for vaesentlig og varig nedsat funktionsevne.

2.2 Oplysningsgrundlaget i sagerne

Undersggelsen viser, at kommunerne er bedre til at oplyse sagerne, nar de finder, at
borger er omfattet af personkredsen, end nar borgeren far afslag pa at vaere omfattet af
personkredsen. 86 procent af sagerne er enten fuldt oplyste eller mangler kun enkelte
mindre vaesentlige oplysninger. I 13 procent af sagerne mangler veesentlige eller
afggrende oplysninger, saledes at Ankestyrelsen ville hjemvise sagen, hvis det var en
klagesag, jf. tabel 2.4.

De oplysninger, der mangler i sagerne kan veare lagelige oplysninger, som supplerer
eller underbygger gvrige oplysninger i sagen. Der kan ogsa veere tale om manglende
oplysninger om borgerens funktionsevne eller mangler i beskrivelsen heraf.

I undersggelsen fra 2011 var 91 procent af sagerne fuldt oplyste eller manglede kun
mindre vaesentlige oplysninger. Kommunerne var ogsa i 2011 bedst til at oplyse de
sager, hvor borgeren er omfattet af personkredsen.
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Tabel 2.4 Oplysningsgrundlaget i sagerne fordelt pa afggrelsestype

Omfattet af personkredsen Afslag pa Ialt
personkreds
Antal Procent Antal  Procent Antal Procent

Ingen oplysninger mangler 29 74 23 64 52 69
Enkelte mindre vaesentlige oplysninger 6 15 7 19 13 17
mangler

Flere og/eller vaesentlige oplysninger 1 3 2 6 3 4
mangler

Afggrende oplysninger mangler 3 8 4 11 7 9
Ialt 39 100 36 100 75 100

Note: Procenterne summer ikke til 100 procent pa grund af afrunding.
Eksempel pd sag, hvor oplysningsgrundlaget er i orden

Sag nr. 012 omhandler en 37-3rig kvinde, der lider af whiplash, angst og PTSD. Hun bor
sammen med sin datter pa 11 ar. Borger har smerter og meget lavt energiniveau. Hun
varetager personlig hygiejne samt opgaver vedrgrende bolig og mad. Hun ggr rent, ndr
hun har kraefter til det. Borger varetager omsorgen for sin datter og kan passe lille have.
Borger kan kgre i bil, men kan ikke benytte offentlig transport pd grund af angst, og hun
kan ikke holde balancen pa cykel. Hun far medicin, herunder Zolpidem og Oxabenz og er
tilkendt fleksjob 12-20 timer om ugen. Der er udfyldt samtaleskema og sammenfatning,
og der er indhentet statusattest fra egen laege. Kommunen vurderer, at funktionsevne-
begransningen ikke er af indgribende karakter.

Ankestyrelsen vurderer, at kommunen har veeret grundig i anvendelsen af
funktionsevnemetoden og indhentelse af statusattest giver et godt supplement til
samtaleskema og sammenfatning.

Eksempel pa sager, hvor oplysningsgrundlaget ikke er i orden

Sag nr. 013 omhandler en 60-3rig mand. Han lider af KOL depression, prostatacancer
og har staerke smerter i arme og ben. Han har tinnitus pa begge grer. Han kan varetage
personlig hygiejne. Han stgvsuger, men det giver ham smerter i ryg og hofter. Borger
kan sl graesplaene, men det tager lang tid, og han kan ikke i gvrigt passe haven.
Kommunen vurderer, at det primaert er pa grund af manglende initiativ og overskud som
fglge af depressionen, at borger har sveert ved at klare mange dagligdagsopgaver.
Borger er i medicinsk behandling, og der afprgves forskellige medikamenter. Der er ikke
taget endelig stilling til behandlingsforlgb. De staerke smerter i arme og ben vurderes
ligeledes ikke at veere varige. Videre vurderes det, at der ikke er sat ind med ikke
uvaesentlige hjalpeforanstaltninger. Der er ikke indhentet laegelige oplysninger om
borgerens helbredsforhold.
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Ankestyrelsen vurderer, at der er behov for at indhente laegelige oplysninger badde om
hans fysiske og psykiske forhold. Laegelige oplysninger vil kunne give et mere sikkert
billede af omfanget af borgerens funktionsnedszettelse, herunder oplysninger om
varighed. De lzegelige oplysninger vil ogsa kunne bidrage til vurderingen af, i hvilket
omfang borger kan deltage i og klare opgaverne i hjemmet, og dermed ogsa i hvilket
omfang han har behov for hjzelp.

Sag nr. 057 omhandler en 18-3rig kvinde, som lider af bgrneleddegigt, vurderet som
kronisk, primeert fingerled, knae- og fodled. Hun har hidtil veeret omfattet af
servicelovens § 41. Borger gar i skole og har fritidsjob 5 timer om ugen hos fleksibel
arbejdsgiver. Hun bor hos foraeldrene. Skema for funktionsevne er udsendt, og der er
lavet sammenfatning af funktionsevne. Det fremgar bl.a., at borger er stiv og gm i
kroppen. Hun kan ikke altid g§ p% trapper. De dage, hvor fingrene er stive kan hun fx
ikke skreelle kartofler, og hun kan ikke altid holde pa en blyant. Hun kan miste kraften i
haenderne og kan ikke baere en indkgbskurv. Borger cykler, ndr hun kan og kan bruge
offentlig transport. Der foreligger laegelige oplysninger, der tyder pa, at der er ro i
gigten. Der er ogsa der oplysninger om, at borger har vaeret pa skiferie uden problemer.
Hun har behov for at sprgjte sig med medicin, men kan ikke selv. Behov for vedvarende
behandling med biologisk medicin og immunhammende medicin.

Ankestyrelsen vurderer, at der ikke pd de foreliggende oplysninger er tilstraskkelig
dokumentation for, at lidelsen er af indgribende karakter i den daglige tilveerelse. Der er
behov for at fa yderligere oplysninger om, hvordan og hvor hyppigt lidelsen pavirker
funktionsevnen i dagligdagen. Videre er der oplysninger i de leegelige akter, som tyder
pd, at lidelsen i forhold til tidligere er mindre indgribende. Hvis sagen havde veaeret
behandlet som en klagesag, ville den derfor vaere blevet hjemvist med henblik pd
yderligere oplysning af sagen. Det bemaerkes, at det ikke fremgar af sagen om ophgr af
medicin vil vaere akut livstruende eller udggre en umiddelbar risiko for vaesentlig og varig
nedsat funktionsevne.

2.3 Helhedsvurdering i sagsbehandlingen

Som udgangspunkt er kommunerne gode til at foretage helhedsvurderinger i
sagsbehandlingen. Omfanget af helhedsvurderinger i sagsbehandlingen er naesten
uaendret sammenholdt med undersggelsen fra 2011.

81 procent af afggrelserne er i nogen eller hgj grad baseret pa en helhedsvurdering i
sagsbehandlingen. 19 procent af afggrelserne er i ringe grad eller slet ikke foretaget
baseret p& helhedsvurdering, jf. tabel 2.5. 1 2011 udgjorde disse procenter henholdsvis
87 procent og 13 procent.
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Tabel 2.5 Helhedsvurderingen i sagsbehandlingen fordelt pa afggrelsestype

Omfattet af Afslag p& personkreds I alt
personkredsen
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
I hgj grad 26 67 32 89 58 77
I nogen grad 2 5 1 3 3 4
I ringe grad 3 8 2 6 5 7
Slet ikke 8 21 1 3 9 12
Ialt 39 100 36 100 75 100

Note: Procenterne summer ikke til 100 procent pa grund af afrunding.

Der er oftere foretaget en helhedsvurdering i sager, hvor der er givet afslag pa at vaere
omfattet af personkredsen end i sager, hvor borgeren er omfattet af personkredsen.

I de 36 sager, hvor der er truffet afggrelse om afslag pa at veere omfattet af
personkredsen, er der i 92 procent i nogen eller hgj grad foretaget en helhedsvurdering i
sagsbehandlingen. I 9 procent er der i ringe grad eller slet ikke foretaget
helhedsvurdering. I undersggelsen fra 2011 var disse procenter pd henholdsvis 88
procent og 12 procent.

I de 39 sager, hvor der er truffet afggrelse om, at borgeren er omfattet af
personkredsen, er der i 72 procent i hgj grad eller i nogen grad foretaget en
helhedsvurdering i sagsbehandlingen. I 29 procent er der i ringe grad eller slet ikke
foretaget helhedsvurdering. I undersggelsen fra 2011 var disse procenter pa henholdsvis
85 procent og 15 procent.

Samlet set er der tale om, at kommunerne i forhold til undersggelsen fra 2011 oftere
foretager en helhedsvurdering i de enkelte sager, nar der er truffet afggrelse om afslag
pd, at borgeren er omfattet af personkredsen. I sager, hvor borgeren er omfattet af
personkredsen, er der i forhold til undersggelsen fra 2011 et fald i antallet af sager, hvor
kommunerne i nogen eller i hgj grad har foretaget en helhedsvurdering.

Omfattet af personkredsen - funktionsnedsaettelser

En analyse af helhedsvurderingen i sagsbehandlingen fordelt pa funktionsnedsaettelser
viser, at der i ca. halvdelen af sagerne om diabetes eller dizetsygdomme er foretaget en
helhedsvurdering i ringe grad eller slet ikke.

I disse sager giver det ofte ikke mening at foretage en helhedsvurdering af
funktionsnedseettelsen, og der er heller ikke i reglerne og i praksis krav herom, jf. tabel
2.60g2.7.

Umiddelbart kan der ikke fastlaagges generelle retningslinjer om, hvordan kommunerne
skal foretage helhedsvurderinger i de enkelte sager. Det afhanger oftest af den enkelte
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sag. Som udgangspunkt skal kommunerne dog vaere opmaerksomme p&, om den
pagaeldende borger har flere lidelser. For eksempel hvis en borger med diabetes ogsa har
en fysisk funktionsnedsaettelse. I dette tilfeelde er det ngdvendigt at foretage en
helhedsvurdering af borgerens samlede funktionsnedszettelse.

Tabel 2.6 Omfattet af personkredsen: er der foretaget en helhedsvurdering i
sagsbehandlingen fordelt pa funktionsnedsaettelser?

Omfattet af personkreds

Ihojgrad 1Inogengrad Iringegrad Sletikke 1

Diabetes eller dizetsygdom 7 1 1 8 17
Fysisk funktionsnedsaettelse 23 0 2 0 25
Psykisk funktionsnedsaettelse 6 1 1 0 8
Andet 7 1 1 0 9

Note: Tabellen summer ikke til de samlede 39 sager, hvor der er truffet afggrelse om at vaere omfattet af personkredsen, da
der har vaeret mulighed for flere afkrydsninger ved funktionsnedszettelserne. Det samme ggr sig gaeldende for procenterne.
@vrige funktionsnedsaettelser indbefatter eksempelvis kreeft, eksem, epilepsi og hovedpine

Tabel 2.7 Afslag pd personkredsen: er der foretaget en helhedsvurdering i
sagsbehandlingen fordelt pa funktionsnedsaettelser?

Afslag p& personkreds

I hgj grad I nogen grad I ringe grad Slet ikke Ialt

Diabetes eller dizetsygdom 3 0 0 0 3
Fysisk funktionsnedseettelse 33 1 3 0 37
Psykisk funktionsnedsaettelse 14 0 1 1 16
Andet 11 0 0 0 11

Note: Tabellen summer ikke til de samlede 39 sager, hvor der er truffet afggrelse om at vaere omfattet af personkredsen, da
der har vaeret mulighed for flere afkrydsninger ved funktionsnedszettelserne. Det samme ggr sig gaeldende for procenterne.
@vrige funktionsnedsaettelser indbefatter eksempelvis kraeft, eksem, epilepsi og hovedpine

2.4 Indgribende karakter i den daglige tilvaerelse

Det er en betingelse for at vaere omfattet af personkredsen for bevilling af merudgifter,
at borgerens funktionsnedsaettelse er af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse.
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I samtlige sager hvor der er truffet afggrelse om, at borgeren er omfattet af
personkredsen, er der tale om en funktionsnedsaettelse af indgribende karakter i den
daglige tilveerelse.

Afggrelser
I de 36 sager om afslag pa personkredsen, er der i 17 procent af sagerne tale om en
funktionsnedseettelse af indgribende karakter i den daglige tilveerelse, jf. tabel 2.8.

I 17 procent kan det ikke vurderes om funktionsnedszettelsen er af indgribende karakter i
den daglige tilvaerelse, da oplysningsgrundlag er mangelfuldt. I undersggelsen fra 2011

I8 begge disse procenter pa 10 procent.

Tabel 2.8 Er der tale om forhold af indgribende karakter i den daglige tilveerelse

Omfattet . Afslag I alt
af personkredsen pa personkreds
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
Ja 28 72 6 17 34 45
Nej 7 18 24 67 31 41
Kan ikke vurderes 4 10 6 17 10 13
Ialt 39 100 36 100 75 100

Da der er tale om, at to betingelser skal veere opfyldt for at veere omfattet af
personkredsen, kan det veere korrekt at give afslag pa at vaere omfattet af
personkredsen, til trods for at funktionsnedseettelsen er af en indgribende karakter i den
daglige tilveerelse. Det kan veaere i de tilfeelde, hvor den anden betingelse om, at der skal
vaere ivaerksat ikke uvaesentlige hjeelpeforanstaltninger, ikke er opfyldt. Dette uddybes
nedenfor.

Nar kommunerne vurderer, om der er tale om forhold af indgribende karakter i den
daglige tilveerelse, skal kommunen vurdere det i forhold til alle livsforhold, herunder
blandt andet borgerens mulighed for at faerdes inde og ude, deltagelse i den almindelige
husholdning og renggring, varetagelse af den personlige hygiejne, ga pa indkgb og
handle ind, benytte offentlig transport, deltage i fritidsaktiviteter, kommunikere med
andre og indga i socialt samvaer, den arbejdsmaessige situation og de familiemaessige
forhold, herunder eventuelle forsgrgerpligter.

Ligesom i undersggelsen fra 2011 kommer kommunerne generelt godt omkring
borgernes funktionsniveau i forskellige livsforhold i vurderingerne. Der er ingen generelle
fejl, som gar igen i sagerne. Det beror fgrst og fremmest pa en konkret vurdering i den
enkelte sag, om alle forhold har veeret tilstraekkeligt belyst, jf. bilag 4, tabel 1 (7.3).
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Eksempel pa sag, hvor kommunen har vurderet, at betingelsen om af
indgribende karakter i den daglige livsfgrelse ikke er opfyldt

Sag nr. 024 hvor der er givet afslag pa personkredsen: Sagen omhandler en 50-
arig kvinde, der lider af Multiple Sklerose. Borger modtager fgrtidspension. Hun klarer
selv den personlige pleje, men det tager lang tid. Brusebad tager 2 timer og er meget
udtreettende. Borger er ofte for trzet til at lave mad. Kan selv foretage mindre indkgb,
men nogle gange handler sgnnen for hende. Hun har store balanceproblemer, og er
meget bange for at falde, ndr hun faerdes udendgrs - hun falder ofte. Kan ikke ga pa
trapper eller hgje dgrtrin. Hun har sveert ved at laese, da hun har koncentrationsbesveer.
Familie hjeelper med stgvsugning, pudser vinduer og foretager anden renggring. Venner
hjzelper med reparationer og lignende. Gangdistancen er under 50 meter, og hun kan
ikke cykle eller kgre i bus. Borger har handicapbil, el-scooter, krykkestokke og manuel
kgrestol. Kommunen vurderer, at betingelsen, om at funktionsnedszettelsen skal veere af
indgribende karakter i den daglige livsfgrelse, ikke er opfyldt.

Ankestyrelsen vurderer, at borgers funktionsnedsaettelse er af indgribende karakter i
den daglige tilvaerelse, og at betingelsen om at der er iveerksat ikke uvaesentlige
hjzelpeforanstaltninger er opfyldt. Ankestyrelsen ville, hvis der var tale om en klagesag,
have andret kommunens afggrelse og anset borgeren for omfattet af personkredsen.

2.5 Vurdering af iveerksaettelse af ikke uvaesentlige
hjelpeforanstaltninger

For at vaere omfattet af personkredsen for hjeelp til merudgifter skal man ogsa opfylde
betingelsen om, at der skal vaere sat ind med ikke uvasentlige hjaelpeforanstaltninger.
Det kan for eksempel vaere tilkendelse af invalidebil, boligindretning eller hjeelpemidler i
form af k@restol, gangstativ eller stok. Der kan ogsd vaere tale om personlig eller praktisk
hjeelp fra det offentlige eller fra ens netveerk.

I forbindelse med lovaendringen fra 1. december 2008 blev bestemmelsen sndret fra den
tidligere formulering “betydelige hjeelpeforanstaltninger” til den nuvaerende formulering
"ikke uvaesentlige hjelpeforanstaltninger”. Hensigten var at ggre bestemmelsen mere
lempelig og samtidig fremhave, at hjeelpeforanstaltninger ikke ngdvendigvis behgvede at
veere hjzelp bevilget fra kommunen, men at ogsa hjzelp fra netvaerk og familie kunne
veere en hjaelpeforanstaltning.

Sdledes skal kommunerne foretage en vurdering af borgerens samlede behov for hjeelp
og pa den baggrund vurdere, om hjzelpen har karakter af ikke uvaesentlige
hjaelpeforanstaltninger.
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Afggrelser

Vurderingen af, om der er ivaerksat ikke uvaesentlige hjaelpeforanstaltninger, er sdledes
kun interessant i de sager, hvor det er vurderet, at funktionsnedsaettelsen er af
indgribende karakter i den daglige tilvaerelse.

I 17 procent af sagerne er der var tale om indgribende karakter i den daglige tilveerelse,
men hvor der samlet set var givet afslag pa at veere omfattet af personkredsen. Disse
borgere har faet afslag, fordi de ikke opfylder betingelsen om, at der skal vaere ivaerksat
ikke uvaesentlige hjzlpeforanstaltninger, jf. tabel 2.9.

En gennemgang af disse sager viser dog, at der ikke kan traekkes noget generelt ud om,
hvornar og hvorfor det i en sag vurderes, at der ikke er ivaerksat ikke uveaesentlige
hjeelpeforanstaltninger. Det kan dog fremhaeves, at det er vigtigt, at kommunerne er
opmaerksomme pa&, at medicin kan vaere en ikke uvaesentlig hjeelpeforanstaltning, og at
hjeelp fra familie ogsd kan veere det.

I de gvrige sager er der ofte slet ikke foretaget en vurdering af, om der er ivaerksat ikke
uveesentlige hjaelpeforanstaltninger, netop fordi borgeren ikke har en

funktionsnedseettelse, der har indgribende karakter i den daglige tilvaerelse.

Tabel 2.9 Er der tale om forhold af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse

Omfattet . Afslag I alt
af personkredsen pa personkreds
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
Ja 28 72 6 17 34 45
Nej 7 18 24 67 31 41
Kan ikke vurderes 4 10 6 17 10 13
Ialt 39 100 36 100 75 100

Det fremgar af undersggelsen, at der generelt set er foretaget en konkret vurdering af,
om der er ivaerksat ikke uveesentlige hjaelpeforanstaltninger, ndr betingelserne om
indgribende karakter er opfyldt, jf. tabel 2.10.

I fire sager er der i ringe grad eller slet ikke foretaget en vurdering. Hertil bemaerkes, at
der, ndr borgeren er omfattet af personkredsen pa grund af misdannelser eller
dieetsygdomme og dermed bekendtggrelse om ngdvendige merudgifter ved den daglige
livsfgrelse, ikke er krav om, at der foretages en konkret vurdering af om der er ivaerksat
ikke uvaesentlige hjalpeforanstaltninger, jf. bekendtggrelsens § 2.

Hvis betingelsen om indgribende karakter er opfyldt, er det vaesentligt, at kommunerne
foretager en konkret vurdering af, om der er ivaerksat ikke uveesentlige
hjeelpeforanstaltninger. I undersggelsen er der kun én sag, hvor der i hgj grad er
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foretaget en konkret vurdering af, om der er iveerksat ikke uvaesentlige
hjeelpeforanstaltninger. I tre sager er der i nogen grad foretaget en sddan vurdering.

Tabel 2.10 Hvis der er tale om indgribende karakter i den daglige tilvaerelse, er der sa
foretaget konkret vurdering af, om der er ivaerksat ikke uvaesentlige
hjeelpeforanstaltninger fordelt pd afggrelsestype

Omfattet Afslag I alt
af personkredsen p& personkreds
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
I hgj grad 21 75 1 17 22 65
I nogen grad 5 18 3 50 8 24
I ringe grad 1 4 1 17 2 6
Slet ikke 1 4 1 17 2 6
Ialt 28 100 6 100 34 100

Eksempel pa sag, hvor der ikke er ivaerksat ikke uvasentlige
hjzelpeforanstaltninger

Sag nr. 036 hvor der er truffet afggrelse om, at borgeren er omfattet af
personkredsen: Sagen omhandler en 21-8rig mand, der lider af Colitis Ulserosa
(kronisk blgdning/tyktarmsbetaendelse). Lidelsen medfgrer, at han tilbringer meget tid pa
toilettet. Han har problemer med det praktiske i hjemmet pa grund af udtreetning efter
arbejde. Kaeresten hjzelper med alt det praktiske i hjemmet. Han kan ikke tage del i
pasningen af hjemmet, da han ikke har kraefter til det. Borger har brug for at vide
praecist, hvor toilettet er, ndr han er ude, og han skal kunne n3 p3 toilettet i Igbet af 30
sekunder. Har desuden problemer med hukommelsen efter en operation i 2011. Han
klarer selv personlig hygiejne. Borger er pa kontanthjzelp og arbejder i virksomheds-
praktik 25 timer om ugen.

Ankestyrelsen vurderer, at betingelserne for at borger er omfattet af personkredsen,
ikke er opfyldt. Vi vurderer, at hjzelpen fra kaeresten ikke kan sidestilles med ikke
uvaesentlige hjaelpeforanstaltninger. Ankestyrelsen ville derfor have andret afggrelsen,
hvis der var tale om en klagesag.
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3 Seaerlige sagsbehandlingsregler

Dette kapitel har fokus p& kommunernes sagsbehandling i sager om merudgifter. Der er
saerlig fokus pa, om kommunerne anvender funktionsevnemetoden eller
voksenudredningsmetoden, om kommunerne inddrager borgeren i sagsbehandlingen, om
afggrelserne fra kommunerne lever op til forvaltningslovens krav om begrundelse, om
der er givet korrekt klagevejledning samt hvilken form afggrelsen har.

3.1 Kommunernes anvendelse af
funktionsevnemetoden eller voksenudredningsmetoden

Funktionsevhemetoden er en metode for god sagsbehandling, som skal bruges til at
beskrive og vurdere borgerens nedsatte funktionsevne. Det er et krav, at
funktionsevhemetoden skal anvendes ved vurdering af ansggninger om hjzelp til
merudgifter. Dog skal metoden ikke anvendes, hvis funktionsnedsaettelsen er ubetydelig
eller hvis kompensationsbehovet er abenbart.

Kommuner, som anvender voksenudredningsmetoden, kan undlade at anvende
funktionsevnemetoden. Formalet med at anvende funktionsevnemetoden er at sikre
samarbejde mellem borger og sagsbehandler. Formalet er endvidere, at den enkelte
borgers behov narmere belyses, og at borgerens mulighed for at tage ansvar for sit liv
styrkes.

Voksenudredningsmetoden er udarbejdet, s& den understgtter en helhedsorienteret og
individuel vurdering af borgernes funktionsevne. Udredningsmetoden bidrager til, at der
kan traeffes bedre og mere veldokumenterede afggrelser pa det sociale omrade.

Begge metoder skal sikre, at sagen er tilstraekkeligt oplyst, og at borgeren bliver
inddraget.

Det bemaerkes, at der fgrst i Igbet af 2011 blev skabt mulighed for at anvende
voksenudredningsmetoden i stedet for funktionsevhemetoden. Undersggelsen fra 2011
henviser derfor alene til funktionsevnemetoden.

I sager hvor voksenudredningsmetoden er anvendt, har Ankestyrelsen alene vurderet om
sagens oplysning og behandling er i overensstemmelse med regler og praksis, saledes
som sagerne blev vurderet i undersggelsen fra 2011. Ankestyrelsen har ikke vurderet
sagen i forhold til de krav, som stilles i voksenudredningsmetoden.

Undersggelsens viser, at kommunerne i 85 procent af sagerne i nogen eller hgj grad har
anvendt funktionsevhemetode eller voksenudredningsmetoden. I forhold til
undersggelsen fra 2011, var funktionsevnemetoden anvendt i 86 procent af tilfeeldene, jf.
tabel 3.1.
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Tabel 3.1 Er funktionsevnemetode eller voksenudredningsmetoden anvendt fordelt pa
afggrelsestype?

Omfattet . Afslag Ialt
af personkredsen pa personkreds
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
I hgj grad 30 77 31 86 61 81
I nogen grad 0 0 3 8 3 4
I ringe grad 1 3 0 0 1 1
Slet ikke 8 21 2 6 10 13
Ialt 39 100 36 100 75 100

Note: Hvor voksenudredningsmetoden er anvendt har vi alene vurderet om sagens oplysning og behandling er i
overensstemmelse med regler og praksis

3.2 Inddragelse af borgeren i sagsforigbet
Undersggelsen viser endvidere, at borgerne i flertallet af sagerne har vaeret inddraget i
sagsforlgbet. Det ggr sig saledes gaeldende i nogen eller hgj grad i 96 procent af sagerne,

jf. tabel 3.2. Det er det samme niveau som i 2011, hvor procenten |13 pa 95 procent.

Tabel 3.2 Har borgeren veeret inddraget i forlgbet fordelt pa afggrelsestype?

Omfattet . Afslag I alt
af personkredsen pa personkreds
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
I hgj grad 35 90 33 92 68 91
I nogen grad 2 5 2 6 4 5
I ringe grad 2 5 1 3 3 4
Slet ikke 0 0 0 0 0 0
Ialt 39 100 36 100 75 100

3.3 Krav til begrundelsen

Tabel 3.3 viser i hvilken grad kommunernes begrundelser for afggrelserne opfylder
kravene i forvaltningsloven. I 76 procent af afggrelserne er kravene til begrundelsen i hgj
grad opfyldt. I 23 procent er kravene i nogen grad opfyldt. I én af sagerne er kravene til
begrundelsen i ringe grad opfyldt. Undersggelsen fra 2011 viser, at kommunerne i 88
procent af sagerne i nogen eller i hgj grad opfylder kravene til begrundelsen. I 12
procent af sagerne var kravene i ringe grad opfyldt. Kommunerne er sdledes blevet
bedre til at begrunde afggrelserne.



'MERUDGIFTER TIL VC

[EoT-
P -

20

Tabel 3.3 Er kravene til begrundelsen opfyldt fordelt pa afggrelsestype?

Omfattet Afslag I alt
af personkredsen p& personkreds
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
I hgj grad 33 85 24 67 57 76
I nogen grad 6 15 11 31 17 23
I ringe grad 0 0 1 3 1 1
Slet ikke 0 0 0 0 0 0
Ialt 39 100 36 100 75 100

Det skal fremhaeves, at kravene til begrundelse er mere restriktive, nar borgeren far
afslag, end ndr en borger far fuldt ud medhold.

I sager, hvor kommunen giver afslag, og hvor borgeren tidligere har veeret anset for
omfattet af personkredsen, stilles der szerlige krav til begrundelsen. Der skal sdledes i
afggrelsen vaere en forklaring pa, hvorfor borgeren — i modsaetning til tidligere - ikke
laengere er omfattet af personkredsen. Se herved udtalelse 2011 16-1 fra Folketingets
Ombudsmand.

En begrundelse skal indeholde en kort redeggrelse for de af sagens faktiske oplysninger,
som har veeret tillagt vaesentlig betydning for afggrelsen. Hvis der er tvivl om de faktiske
omstaendighederne, bgr dette ogsd fremga af begrundelsen. Derudover skal en
begrundelse indeholde henvisning til relevant lovregel eller administrativt fastsatte
bestemmelser. Hvis den trufne afggrelse beror pa fortolkning af de anvendte
bestemmelser, ma der tillige redeggres for indholdet af den anlagte fortolkning. I det
omfang afggrelsen beror pd et skgn, skal begrundelsen tillige angive de hovedhensyn,
der har vaeret bestemmende for skgnsudgvelsen.

Kravene betyder, at det ikke er tilstraekkeligt, at der i afggrelsen er henvist til
servicelovens § 100, hvis en borger er omfattet af personkredsen pa grund af for
eksempel cgliaki. Det er vaesentligt, at det af afggrelsen fremgar, at den er truffet efter
merudgiftsbekendtggrelsens § 2, stk. 1.

Der er i undersggelsen, sag nr. 018, et eksempel p&, at kommunen i en afggrelse om, at
borgeren var omfattet personkredsen pa grund af diabetes havde henvist til § 2 i
merudgiftsbekendtggrelsen. Hertil skal Ankestyrelsens bemaerke, at den rigtige hjemmel
er bekendtggrelsens § 1, og at det i forhold til borgerens rettigheder er vaesentligt, at
borgeren ved, hvilken hjemmel afggrelsen er truffet efter. Mulighederne for ydelser efter
§ 1 i bekendtggrelsen er mere omfattende.

Vi finder, at det generelt er relevant, at det af afggrelserne fremgar, hvilken
bestemmelse afggrelsen er truffet efter i merudgiftsbekendtggrelsen.
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3.4 Klagevejledning

Det fremgar af undersggelsen, at der i én afggrelse ikke er givet klagevejledning. I de
gvrige afggrelser er der givet klagevejledning, jf. tabel 3.4.

I undersggelsen fra 2011 var der i hver ottende sag om afslag i ringe grad eller slet ikke
givet klagevejledning. Kommunerne er saledes blevet bedre til at overholde reglerne om,
at der skal gives klagevejledning, hvis borgeren ikke far fuldt ud medhold i sin
ansggning.

Tabel 3.4 Er der givet klagevejledning fordelt pd afggrelsestype?

Omfattet . Afslag I alt
af personkredsen pa personkreds
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
I hgj grad 38 97 32 89 70 93
I nogen grad 1 3 3 8 4 5
I ringe grad 0 0 0 0 0 0
Slet ikke 0 0 1 3 1 1
Ialt 39 100 36 100 75 100

3.5 Afggrelsesformen samt hvorvidt det fremgar klart
af sagen, hvilken afgogrelse der er truffet

Samtlige afggrelser i undersggelsen er truffet med skriftlig afggrelse. Stort set alle
afggrelser i undersggelsen fra 2011 var ligeledes i en skriftlig form, jf. tabel 3.5.

Tabel 3.5 Hvilken form har afggrelsen fordelt pd afggrelsestype?

Omfattet Afslag I alt
af personkredsen pa personkreds
Antal Procent Antal Procent Antal Procent

Skriftlig afggrelse 39 100 36 100 75 100
Skriftligt notat i kommunens 0 0 0 0 0 0
journal

Anden form 0 0 0 0 0 0
Ialt 39 100 36 100 75 100

I naesten alle sager i undersggelsen fremgar det klart, hvilken afggrelse der er truffet.
Det ggr sig gaeldende i 96 procent af sagerne. Det samme resultat ses af undersggelsen
fra 2011, jf. tabel 3.6.
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Tabel 3.6 Fremgar det klart af sagen hvilken afggrelse der er truffet pa afggrelsestype?

Omfattet . Afslag I alt
af personkredsen pa personkreds
Antal Procent Antal Procent Antal Procent
I hgj grad 37 95 35 97 72 96
I nogen grad 2 5 1 3 3 4
I ringe grad 0 0 0 0 0 0
Slet ikke 0 0 0 0 0 0

Ialt 39 100 36 100 75 100
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4 Karakteristik af sagerne

Fglgende kapitel giver en kort beskrivelse af de i alt 75 sager, som
praksisundersggelsens resultater er baseret pa. I 52 procent af sagerne, svarende til 36
sager, er der truffet afggrelse om, at borgeren er omfattet af personkredsen for
merudgifter. I 48 procent af sagerne, det vil sige 39 sager, er der truffet afggrelse om
afslag pa, at borgeren er omfattet af personkredsen.

I undersggelsen fra 2011 blev der i 57 procent af sagerne truffet afggrelse om, at
borgeren var omfattet af personkredsen. I 43 procent af sagerne var der truffet afggrelse
om afslag pa, at borgeren var omfattet af personkredsen.

4.1 Funktionsnedsaettelser og afggrelsestype

Diabetes/dizetsygdomme udggr 27 procent af sagerne. I alle sager om
diabetes/dizetsygdomme, bortset fra en, er der truffet afggrelse om, at borgeren er
omfattet af personkredsen. I sager med fysisk og psykisk funktionsnedsaettelse er der i
overvejende grad truffet afggrelse om, at borgeren ikke er omfattet af personkredsen.
Denne tendens ggr sig mest geeldende i sager om fysiske funktionsnedsaettelser.

I undersggelsen fra 2011 udgjorde diabetes/dizetsygdomme 40 procent af sagerne. I
disse sager blev der i overvejende grad truffet afggrelse om, at borgeren var omfattet af
personkredsen. Det samme gjorde sig geeldende i afggrelser, der handler om fysiske
funktionsnedsaettelser. Borgere med psykiske funktionsnedsaettelser far i overvejende
grad afslag. Det ses bade i denne praksisundersggelse og i praksisundersggelsen fra
2011.
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Figur 4.1 Funktionsnedseettelser fordelt pd ken og afggrelsestype
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4.2 Sagsbehandlingstid og funktionsnedsaettelser

Kommunerne behandler de fleste sager inden for et halvt &r. Det samme resultat viser
praksisundersggelsen fra 2011. Denne praksisundersggelse viser, at 40 procent af
sagerne bliver behandlet inden for tre maneder, mens 68 procent af sagerne bliver
behandlet inden for et halvt ar. jf. figur 4.2.

Figur 4.2 Sagsbehandlingstid fordelt pd afggrelse (antal sager)
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Praksisundersggelsen fra 2011 viste ogsa, at de fleste sager blev behandlet inden for et
halvt ar. Typen af funktionsnedsaettelsen ses i bade den aktuelle undersggelse og i
undersggelsen fra 2011 ikke at veere afggrende for sagsbehandlingstiden. De sager, hvor
sagsbehandlingstiden er kortest, er de sager, hvor borgeren har diabetes eller
dieetsygdom, jf. figur 4.3.
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Figur 4.3 Sagsbehandlingstid fordelt pd funktionsnedszettelser (antal sager)
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Figur 4.4 Sagsbehandlingstid fordelt pa afggrelse (antal sager)
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Bilag 1 Metode

1.1 Generelt om praksisundersggelser
1.1.1 Lovgivningsmaessigt grundilag

Ankestyrelsen har pligt til pd landsplan at koordinere, at afggrelser, som kan indbringes
for Ankestyrelsen, traeffes i overensstemmelse med lovgivningen og praksis. Om
lovgrundlaget henvises til kapitel 11 i lovbekendtggrelse nr. 983 af 8. august 2013 om
retssikkerhed og administration p& det sociale omrdde (retssikkerhedsloven) og §§ 42-46
i Social- og Integrationsministeriets bekendtggrelse nr. 722 af 19. juni 2013 om
retssikkerhed og administration pa det sociale omrade.

Praksisundersggelser er et af de redskaber, som benyttes til at belyse om
myndighedernes afggrelser er i overensstemmelse med lovgivningen og til at sikre
ensartethed og ligebehandling pa landsplan. I de tilfaelde, hvor undersggelserne
afdaekker fejl og mangler i sagsbehandlingen, giver praksisundersggelser Ankestyrelsen
et grundlag for at malrette den fremadrettede vejledning.

Praksisundersggelser gennemfgres som en stikprgve. Undersggelsen tager saledes ikke
sigte pd at vurdere praksis i den enkelte kommune, men udvalgte hovedresultater er
offentliggjort pé’l kommuneniveau.

Kommunerne far en konkret tilbagemelding pa de enkelte sager i forbindelse med
Ankestyrelsens afrapportering af den enkelte praksisundersggelse.

Praksisundersggelsen skal behandles p& et kommunalbestyrelsesmgde i de medvirkende
kommuner i henhold til retssikkerhedslovens § 79 a. Bestemmelsen praeciserer det
kommunalpolitiske ansvar for at folge op pa resultatet af praksisundersggelser og
understreger kommunalbestyrelsernes ansvar for at sikre retssikkerhed i kommunernes
afggrelser.

1.1.2 Legalitetsvurdering

Ved en praksisundersggelse indkalder Ankestyrelsen et antal sager og foretager en
gennemgang af disse med henblik pd legalitetsvurdering.

Legalitetsvurderingen indebeerer dels en materiel vurdering af afggrelsernes rigtighed i
forhold til lovgivning og Ankestyrelsens praksis, dels en formel vurdering af sagerne i
forhold til forvaltningsretlige regler og de szerlige sagsbehandlingsregler pa sagsomradet.

I denne praksisundersggelse indgar alene sager, hvor kommunerne har taget stilling til,
om en borger er omfattet af personkredsen i servicelovens § 100.
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1.1.3 Udvaelgelse af sager

16 kommuner blev bedt om at indsende i alt 130 sager til Ankestyrelsen med frist den 7.
juni 2013, jf. bilag 1. Det svarer til mellem fem til ti sager pr. kommune. I alt 117 sager
blev indsendt. Efter en prae-maling af sagerne blev 75 sager udvalgt fra 15 kommuner.
Kommunerne blev sdledes bedt om at indsende sager, hvor ansgger ved den seneste
ansggning er fundet omfattet af personkredsen for merudgifter, og sager hvor ansgger
ved den seneste ansggning ikke er fundet omfattet af personkredsen for merudgifter. I
begge typer af sager matte afggrelserne ikke vaere truffet for 1. december 2009.
Sagerne er ligeledes udvalgt pa baggrund af, at afggrelsen i den enkelte sag ligger efter,
at den pagaeldende kommune blev undervist i de nye regler pd omradet. Det vil sige
efter maj og juni maned 2012. Enkelte sager er af andre arsager ikke medtaget i den
endelig stikprgve. Eksempelvis hvis der har vaeret tale om en afggrelse vedrgrende et
andet lovomrade end merudgifter til voksne, og hvor sagen kun indeholder en ansggning
om merudgifter.

Falgende kommuner har deltaget i praksisundersggelsen:

Kgbenhavn
Esbjerg
Horsens
Frederikshavn
Haderslev
Hgje Tastrup
Thisted
Vesthimmerland
Faxe

10. Middelfart

11. Brgnderslev
12. Hgrsholm

13. Glostrup

14. Odder

15. Assens

CONOUNRAEWN =

1.1.4 Mileskema

I forbindelse med vores vurdering af de indsendte sager anvendes et maleskema, hvor
der indgf:’]r de maleelementer, som er relevante for den konkrete praksisundersggelse. S3
vidt muligt graduerede svarmuligheder anvendt i vurderingerne. Det giver mulighed for
et mere nuanceret billede af sagsbehandlingen og mulighed for bedre tilbagemelding til
kommunerne.

Ankestyrelsen fremsender de udfyldte maleskemaer til den enkelte kommune i
forbindelse med afrapportering af praksisundersggelsen.
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Bilag 2 Regelgrundlag

2.1.1. Uddrag af lov om social service, seneste lovbekendtggrelse nr. 254 af
20/03/2014

Deekning af ngdvendige merudgifter

§ 100. Kommunalbestyrelsen skal yde daekning af ngdvendige merudgifter ved den
daglige livsfgrelse til personer mellem det fyldte 18. &r og folkepensionsalderen, jf. § 1 a
i lov om social pension, med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne og til
personer med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, der efter § 15 a i lov om
social pension har opsat udbetalingen af folkepensionen. Det er en betingelse, at
merudgiften er en konsekvens af den nedsatte funktionsevne og ikke kan daekkes efter
anden lovgivning eller andre bestemmelser i denne lov.

Stk. 2. Udmalingen af tilskuddet sker pd grundlag af de sandsynliggjorte merudgifter for
den enkelte, f. eks merudgifter til individuel befordring, hdndsraekninger og
fritidsaktiviteter.

Stk. 3. Tilskud til ngdvendige merudgifter kan ydes, nar de skgnnede merudgifter udggr
mindst 6.000 kr. pr. ar svarende til 500 kr. pr. maned. Tilskuddet fastsaettes ud fra de
skgnnede merudgifter pr. maned og rundes op til naermeste kronebelgb, der er deleligt
med 100.

Stk. 4. Ministeren for bgrn, ligestilling, integration og sociale forhold fastseetter i en
bekendtggrelse regler om, hvilke udgifter der kan ydes hjeelp til, og betingelserne herfor,
herunder naermere regler om personkredsen for merudgiftsydelsen.

Stk. 5. Personer, der modtager pension efter § 14 i lov om hgjeste, mellemste, forhgjet
almindelig og almindelig fgrtidspension m.v., er ikke berettiget til ydelser efter denne
bestemmelse, medmindre de tillige er bevilget kontant tilskud efter § 95 eller
borgerstyret personlig assistance efter § 96.

2.1.2 Uddrag af bekendtggrelse om ngdvendige merudgifter ved den daglige
livsfgrelse, nr. 1434 af 23. december 2012

Personkreds

§ 1. Kommunalbestyrelsen skal efter servicelovens § 100, stk. 1, yde daekning af
ngdvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse til personer mellem det fyldte 18. &r
og folkepensionsalderen, jf. § 1 a i lov om social pension, med varigt nedsat fysisk eller
psykisk funktionsevne og til personer med varigt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne, der efter § 15 a i lov om social pension har opsat udbetalingen af
folkepensionen. Det er en betingelse, at merudgiften er en konsekvens af den nedsatte
funktionsevne og ikke kan deekkes efter anden lovgivning eller andre bestemmelser i
loven.
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Stk. 2. Med varigt nedsat funktionsevne forstas en langvarig lidelse, hvis konsekvenser
for den enkelte er af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse, og som medfgrer, at
der ofte ma saettes ind med ikke uvaesentlige hjaelpeforanstaltninger.

Stk. 3. Personer, der modtager pension efter lov om hgjeste, mellemste, forhgjet
almindelig og almindelig fgrtidspension m.v., er efter servicelovens § 100, stk. 5, ikke
berettigede til ydelser efter lovens § 100, medmindre de tillige er bevilget kontant tilskud
efter servicelovens § 95 eller borgerstyret personlig assistance efter § 96.

Stk. 4. Personer, der modtager invaliditetsydelse tilkendt efter lov om hgjeste,
mellemste, forhgjet almindelig og almindelig fortidspension m.v., kan samtidig fa deekket
ngdvendige merudgifter efter servicelovens § 100.

§ 2. Personer, som har medfgdte misdannelser eller mangler men ikke synligt eller
umiddelbart konstaterbar nedsat funktionsevne, kan fa hjzelp til deekning af merudgifter
til diset, ndr forskrifter om diset og lignende folges.

Stk. 2. Seerlige dizcetpraeparater til personer med PKU (Fgllings sygdom) og personer med
Alcaptonuri udleveres af Region Hovedstaden (Kennedy Centret), som opkraever betaling
herfor fra de @gvrige regioner.

§ 3. Personer, som pa grund af deformiteter eller ganske szerlig legemsbygning eller
lignende har behov for seerligt dyrt eller saerligt udformet tgj, kan fa hjzelp til merudgifter
hertil. Det samme geelder merudgifter til bekleedning, der er ngdvendigt pa grund af
ekstraordinzaert slid pd tgj og sko, herunder ekstraordineert slid pa ortopaediske sko.

§ 4. Dakning af ngdvendige merudgifter kan ske uanset personens boform.

Beregning

§ 5. Der ydes alene tilskud til ngdvendige merudgifter, som er en fglge af den nedsatte
fysiske eller psykiske funktionsevne hos den person, der ansgger. Behovet vurderes i
forhold til ikke-handicappede p8 samme alder og i samme livssituation.

Stk. 2. De udgifter til den daglige livsfgrelse, som personen selv ville have afholdt, hvis
der ikke havde foreligget saerlige omkostninger pd grund af den nedsatte funktionsevne,
skal afholdes af den pageeldende selv.

Stk. 3. Belgbet til deekning af merudgifter er uafheengigt af indkomst og er ikke
skattepligtigt.

§ 6. Udmaling af tilskuddet sker pa grundlag af de sandsynliggjorte merudgifter for den
enkelte.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen fastlaegger et overslag over de sandsynliggjorte
merudgifter. Overslaget over merudgifterne skal fastleegges ud fra kendskabet til
niveauet generelt for de omhandlede udgifter.

Stk. 3. Merudgifterne omfatter sdvel Igbende udgifter som enkeltudgifter.

§ 7. Tilskud til ngdvendige merudgifter kan efter servicelovens § 100, stk. 3, ydes, nar
de skgnnede merudgifter udggr mindst 6.000 kr. pr. ar, svarende til 500 kr. pr. maned.
Tilskuddet fastsaettes ud fra de skennede merudgifter pr. maned og rundes op til
narmeste kronebelgb, der er deleligt med 100.

Stk. 2. Tilskuddet ydes som udgangspunkt som en kontantydelse. Visse ydelser kan dog
aftales som naturalhjzelp, som afregnes direkte af kommunen.
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Stk. 3. Den kontante del af ydelsen udbetales i manedlige rater. Belgb, som afregnes
direkte af kommunen, modregnes i det manedlige tilskud.

2.1.3. Bekendtggrelse nr. 39 af 20. januar 2012 om vurdering af nedsat
funktionsevne som grundlag for tildeling af handicapkompenserende ydelser

Kapitel 1
Bekendtgarelsens formél og anvendelsesomrdde

§ 1. Formalet med bekendtggrelsen er:

1) at sikre, at der foretages en helhedsvurdering af den samlede livssituation for
borgeren og dennes familie,

2) at sikre, at borgeren oplever synlighed og gennemskuelighed i afggrelser og
procedurer,

3) at sikre, at borgeren involveres og far indflydelse pd egen sag gennem dialog med
kommunen,

4) at sikre, at afggrelse traeffes efter en koordineret indsats i kommunen samt andre
involverede instanser,

5) at sikre dokumentationsgrundlaget for vurderingen af borgerens funktionsevne,

6) at bidrage til at skabe en feelles faglig forstaelse af de begreber og praemisser, der
anvendes i vurderingen af borgerens funktionsevne,

7) at sikre et grundigt, hurtigt og smidigt sagsforlgb béde for borgeren og for kommunen
og

8) at styrke borgerens retssikkerhed i overensstemmelse med god forvaltningsskik.

§ 2. Bekendtggrelsen skal anvendes, ndr kommunalbestyrelsen behandler sager om
daekning af ngdvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse efter servicelovens § 100.
I sager, hvor kommunalbestyrelsen vurderer, at borgerens funktionsnedsaettelse er
ubetydelig, eller i sager, hvor kompensationsbehovet er 8benbart, kan
kommunalbestyrelsen beslutte ikke at anvende bekendtggrelsen.

Stk. 2. Bekendtggrelsen skal ikke anvendes i sager om hjzelp til deekning af ngdvendige
merudgifter, jf. servicelovens § 100, af de kommuner, der i deres sagsbehandling
anvender voksenudredningsmetodens sagsabningsredskab, udredningsredskab samt
redskabet til den samlede faglige vurdering af borgerens behov. Bekendtggrelsens § 4,
stk. 7 og 8, skal dog altid anvendes af disse kommuner.

Stk. 3. Bekendtggrelsen kan anvendes, ndr kommunalbestyrelsen behandler sager om
andre handicapkompenserende ydelser efter serviceloven end de ydelser, der er omfattet
af stk. 1.
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Kapitel 2
Metode for god sagsbehandling ved vurdering af funktionsevnen

§ 3. Kommunalbestyrelsen vurderer, om der til brug for sagsbehandlingen skal
udarbejdes en ydelsesoversigt over kommunens handicapkompenserende ydelser efter
serviceloven. Desuden vurderes, om der samtidig skal udarbejdes en beskrivelse af
kommunens organisering pa voksen-handicapomradet.

§ 4. Kommunalbestyrelsen udsender et samtaleskema til borgeren, der skal danne
grundlag for en beskrivelse og en vurdering af borgerens funktionsevne ved en
efterfglgende dialog om borgerens problemstillinger og behov samt muligheder for
kompensation.

Stk. 2. I samtaleskemaet skal indgd spgrgsmal om, hvilke begraensninger der er i de
hverdagsfunktioner og -aktiviteter, som danner grundlag for, at borgeren kan fungere
som enkelt individ og som samfundsborger. Samtaleskemaet skal i den forbindelse
omfatte spgrgsmal om:

1) borgerens helbredsmaessige forhold,

2) borgerens sociale og arbejdsmaessige forhold og

3) barrierer i det omgivende samfund, som borgeren kan stgde imod.

Stk. 3. Borgerens eget bidrag til oplysning af sagen skal fremga i beskrivelsen og i
vurderingen af borgerens funktionsevne. Der udarbejdes i faellesskab mellem borgeren
og kommunalbestyrelsen en sammenfatning som afrunding pd samtalen.

Stk. 4. Sammenfatningen indarbejdes i et aftaleskema, hvori kommunalbestyrelsen
noterer, hvad der videre skal ske.

Stk. 5. Hensigten med samtaleskemaet og aftaleskemaet er:

1) at sikre, at borgeren far indflydelse pa sagsbehandlingen,

2) at sikre, at borgeren far indsigt i sagsbehandlingens forlgb, samt

3) at sikre, at sagsbehandlingen udmunder i den rigtige kompensationsindsats.

Stk. 6. Kommunalbestyrelsen sender en kopi af aftaleskemaet sammen med en kopi af
sammenfatningen og det udfyldte samtaleskema til borgeren.

Stk. 7. Anvender kommunalbestyrelsen voksenudredningsmetodens sagsabningsredskab
m.v., jf. § 2, stk. 2, i sin sagsbehandling, sender kommunalbestyrelsen en kopi af det
udfyldte udredningsredskab samt den samlede faglige vurdering til borgeren.

Stk. 8. Hvis borgeren er uenig i beskrivelsen eller vurderingen af funktionsevnen i det
sendte materiale efter stk. 6-7, skal kommunalbestyrelsen tage stilling til, om der er
grundlag for at fastholde beskrivelsen eller vurderingen pd trods af uenigheden. Hvis
kommunalbestyrelsen beslutter at fastholde beskrivelsen eller vurderingen, skal
borgerens bemaerkninger tilfgjes, sdledes at de kan indgd i den samlede vurdering af
funktionsevnen.

Stk. 9. Det er kommunalbestyrelsen, der treeffer afggrelse om bevilling af
handicapkompensation. Dette sker pd baggrund af en beskrivelse og en vurdering af
borgerens funktionsevne, jf. stk. 2 og 3. Ved vurderingen af funktionsevnen skal
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kommunalbestyrelsen pa baggrund af den samlede udredning radgive borgeren om,
hvilke ydelser der kan bevilliges.

§ 5. Til brug ved vurderingen af funktionsevnen skal kommunalbestyrelsen tage stilling
til, hvilke oplysninger der skal indhentes fra praktiserende laege, speciallaege, hospital
m.fl., jf. i @vrigt lov om retssikkerhed og administration pa det sociale omrade kapitel 3
a.
Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal pa grundlag af den samlede beskrivelse og vurdering
af funktionsevnen i henholdsvis sammenfatningen og aftaleskemaet efter § 4 tage stilling
til, om der er behov for at indhente yderligere oplysninger, der er ngdvendige for at
vurdere borgerens funktionsevne.
§ 6. Hvis der indtraeder vaesentlige andringer i de forhold, der har betydning for
beskrivelsen og vurderingen af borgerens funktionsevne, jf. § 4, stk. 2, skal
kommunalbestyrelsen udarbejde en ny beskrivelse og vurdering af borgerens
funktionsevne.

Kapitel 3

Ikrafttreeden

§ 7. Bekendtggrelsen traeder i kraft den 1. februar 2012.

Stk. 2. Samtidig opheeves bekendtggrelse nr. 369 af 27. april 2011 om metode for god
sagsbehandling ved vurdering af nedsat funktionsevne som grundlag for tildeling af
handicapkompenserende ydelser efter servicelovens bestemmelser.

2.1.4. Voksenudredningsmetoden

2.1.5 Uddrag af vejledning nr. 10 af 15. februar 2011 om saerlig stotte til voksne
(Vejledning nr. 5 til serviceloven)

Afsnit I1I
Ngdvendige merudgifter efter servicelovens § 100

Generelt

34. Merudgiftsydelsen i servicelovens § 100 er et supplement til servicelovens gvrige
bestemmelser om stgtte, som f.eks. §§ 83, 95, 96 eller 97. Bestemmelsen giver hjemmel
til at deekke de udgifter, som borgere mellem 18 ar og folkepensionsalderen ikke ville
have haft, hvis der ikke havde veeret tale om en varigt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne.

Personkredsen omfatter borgere mellem 18 ar og folkepensionsalderen, jf. § 1 a i lov om
social pension, med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, der betinger
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merudgifter ved den daglige livsfgrelse, samt borgere der efter § 15 a i lov om social
pension har opsat udbetaling af folkepension. Personkredsen omfatter dog ikke borgere,
der modtager fgrtidspension efter lov om hgjeste, mellemste, forhgjet almindelig og
almindelig fgrtidspension mv. For naermere beskrivelse af personkredsen henvises til
punkt 37 ff.
Dakning af merudgifter ved den daglige livsfgrelse ydes som udgangspunkt som en
kontantydelse og tildeles ud fra stgrrelsen af borgerens sandsynliggjorte, ngdvendige
merudgifter som fglge af funktionsnedsaettelsen. Gennem denne ydelsesform far
modtageren af merudgiftsydelse mulighed for selv at tilretteleegge, hvordan behovet
bedst muligt kan daekkes. Visse ydelser kan dog aftales som naturalhjzelp, f.eks.
taxakgrsel eller medicinudgifter, der kan afregnes direkte af kommunen.
Merudgiftsydelsen er skattefri og indkomstuafhzengig.
35. Metode for god sagsbehandling ved vurdering af nedsat funktionsevne -
funktionsevnemetoden - skal anvendes ved behandling af ansggninger om
merudgiftsydelse. I sager, hvor kommunalbestyrelsen vurderer, at borgerens
funktionsnedseettelse er ubetydelig, eller i sager, hvor kompensationsbehovet er
dbenbart, kan kommunalbestyrelsen beslutte ikke at anvende metoden.
For vejledning vedrgrende funktionsevnemetoden henvises til vejledningens afsnit IV.
Kommunalbestyrelsen skal i den forbindelse vaere opmaerksom pa de saerlige procedurer
for borgerinddragelse, der er indarbejdet i metoden.
Formél
36. Det overordnede formal med merudgiftsydelsen er at yde kompensation til borgere
med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne for de merudgifter, som er en
konsekvens af funktionsnedsaettelsen. Formalet er endvidere at medvirke til, at borgeren
og dennes familie kan leve et almindeligt liv som andre borgere uden
funktionsnedsaettelse pd samme alder og i samme livssituation, ved at sikre at borgeren
kan fa deekket de ngdvendige merudgifter, som er en forudsaetning for at fa dagligdagen
til at fungere.
Sigtet med tilskud til merudgifter er at give modtageren af merudgiftsydelsen mulighed
for selv at tilrettelaegge, hvordan hans eller hendes behov bedst kan daekkes.
Merudgiftsydelsen skal samtidig sikre, at borgere med varigt nedsat funktionsevne, som
yder en szerlig indsats for at bevare tilknytningen til arbejdsmarkedet, kan forblive pa
arbejdsmarkedet.

Kapitel 14

Betingelser, personkreds mv.
Betingelser for stgtte

37. For at veere omfattet af personkredsen for merudgifter skal borgeren have en varig
funktionsnedsaettelse, der er af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse, og som
medfgrer, at der ofte m3 saettes ind med ikke uvaesentlige hjselpeforanstaltninger.
Udgangspunktet for vurderingen af, om borgeren er omfattet af personkredsen, og
dermed kan fa stgtte til deekning af ngdvendige merudgifter, er en konkret og individuel

36
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helhedsorienteret vurdering af borgerens funktionsnedsaettelse, og det deraf afledte
hjaelpebehov.

38. Merudgiften skal veere en ngdvendig fglge af den nedsatte funktionsevne. Det vil
sige, at de udgifter, der kan daekkes, er udgifter ved den daglige livsfgrelse, som
borgeren ikke ville have haft, hvis der ikke havde vaeret tale om en nedsat
funktionsevne. Det er samtidig en betingelse, at borgerens behov for hjeelp ikke kan
daekkes efter andre bestemmelser i serviceloven eller anden lovgivning. Der henvises til
kapitel 17 om samspil med andre regler i serviceloven og kapitel 18 om afgraensning til
anden lovgivning.

Der laegges herved pd den ene side veegt pa, at borgeren skal afholde udgifter pa linie
med, hvad andre pd samme alder og i samme livssituation har. P& den anden side skal
borgeren ikke selv deekke merudgifter, der er en fglge af den nedsatte funktionsevne.

Personkreds
Vaesentligt og varigt nedsat funktionsevne

39. Stgtte til merudgifter kan gives til borgere mellem 18 &r og folkepensionsalderen,
der har varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, samt borgere der efter § 15 a i
lov om social pension har opsat udbetalingen af folkepension.

40. Det er en betingelse for at modtage merudgiftsydelse, at borgeren har en varigt
nedsat funktionsevne. Ved en varigt nedsat funktionsevne forstds en langvarig lidelse,
hvis konsekvenser for den enkelte er af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse, og
som medfgrer, at der ofte ma saettes ind med ikke uvaesentlige hjeelpeforanstaltninger
herunder fra det personlige netvaerk for at opnd en tilnaermelsesvis normal tilvaerelse.
Som eksempler herpa kan naevnes udviklingsheemning, sindslidelser, epilepsi, nedsat
bevaegelsesfunktion, herunder respirationsinsufficiens, hjerneskade, nedsat talefunktion,
manglende eller svagt syn samt manglende eller nedsat hgrelse.

Personkredsen omfatter endvidere borgere, som har medfgdte misdannelser eller
mangler, men ikke synlig eller umiddelbar konstaterbar nedsat funktionsevne, nar
forskrifter om dizet o.l. fglges. Der taenkes isaer pa borgere med phenylketonuri (PKU
eller Fgllings sygdom), som dog alene kan fa hjzelp til deekning af merudagifter til dizet, jf.
§ 2 i bekendtggrelsen om ngdvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse.
Eksemplerne er ikke udtgmmende. Det betyder, at andre grupper, f.eks. borgere med
udviklingsforstyrrelser, kan have ret til merudgiftsydelse, hvis betingelserne i gvrigt er
opfyldt. Selv om arsagen til den nedsatte funktionsevne ofte vil vaere 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, og de deraf affgdte behov for kompensation for merudgifter, der
er afggrende for berettigelsen til den saerlige merudgiftsydelse. Det er saledes ikke den
laegelige diagnose eller den pdgzeldendes arbejdsevne, der er afggrende, men borgerens
muligheder for at klare sig i sin daglige tilveerelse.

Principafggrelse 232-10 har desuden fastsldet, at for personer med flere lidelser lsegges
den samlede vurdering af nedsaettelsen af funktionsevnen til grund ved spgrgsmalet om
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personkreds og merudgifter. Man skal sdledes ikke vaere omfattet af personkredsen for
hver enkelt lidelse for at kunne fa deekket ngdvendige merudgifter ved den daglige
livsfgrelse. Det er dog en forudsaetning, at de enkelte lidelser og den deraf fglgende
nedseaettelse af funktionsevnen er varige, og at merudgifterne skal vaere en fglge af den
nedsatte funktionsevne og vaere ngdvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse. Det
er endvidere en forudseaetning, at funktionsnedsaettelsen er af indgribende karakter i den
daglige tilvaerelse, og medfgrer, at der ofte ma saettes ind med ikke uvaesentlige
hjzelpeforanstaltninger.

Langvarig lidelse

41. Ved langvarig lidelse forstas normalt, at der ikke indenfor overskuelig fremtid vil
vaere udsigt til en bedring af funktionsnedsaettelsen, og at der derfor i lang tid fremover
vil vaere et behov for at afhjaelpe fglgerne af den nedsatte funktionsevne. Det bemaerkes
herved, at det er muligt at yde hjaelp til deekning af merudgifter i forbindelse med
udsving i helbredstilstanden f.eks. ved behandling etc. Her vil der f.eks. kunne ydes
hjeelp til deekning af merudgifter til daglige handsraekninger, jf. ogsa punkt 71.

Indgribende karakter i den daglige tilvaerelse

42. Begrebet »konsekvenser af indgribende karakter i den daglige tilveerelse« skal
vurderes bredt i forhold til borgerens samlede livssituation. I denne vurdering vil bl.a.
kunne indgd funktionsnedsaettelsens betydning i relation til borgerens aktivitetsniveau,
boligforhold, erhvervsforhold, helbredsforhold, personlige forhold, herunder om borgeren
er foraelder etc.

Begrebet skal ikke forstas sa snaevert, at funktionsnedsaettelsen kun har konsekvenser af
indgribende karakter i den daglige tilvaerelse, hvis borgeren ikke er i stand til i
overvejende grad at varetage personlig pleje eller ikke er i stand til at deltage i huslige
goremal. Det vil sdledes ikke vaere i overensstemmelse med lovgivningen alene at lsegge
vaegt pd enkelte elementer af borgerens funktionsnedsaettelse. Der skal derimod
foretages en helhedsvurdering.

Der kan f.eks. henvises til Principafggrelse 31-10, 32-10, 132-10 og 223-09. Den fgrste
afggrelse vedrgrte en borger med markante bevaegeapparatklager, som vurderedes at
invalidere borgerens hverdag.

Borgeren havde endvidere faet bevilget en raekke hjeelpemidler, hjzelp til boligindretning,
samt stgtte til kgb af bil. Borgeren kunne i begraenset omfang deltage i madlavning, idet
hun var afhaengig af hjeelp fra agtefaelle og hjaelpemidler, og kunne alene klare lettere
renggring og indkgb. Borgerens evne til at faerdes ude og inde var desuden reduceret
vaesentligt, ligesom fritidsaktiviteter og foraeldrerolle var vaesentligt pdvirket og det
sociale samveer var reduceret. Borgerens funktionsnedseettelse var efter en konkret
vurdering af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse.

Den anden sag (32-10) omhandlede en borger, der havde nogle funktionsbegransninger
i sin hverdag. Ankestyrelsen fandt dog ikke, at det var i et omfang af
indgribendekarakter i borgerens daglige tilveerelse, idet borgeren fortsat kunne foretage
sig mange ting og ikke var begraenset i sin dagligdag i forhold til en raekke almindelige
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aktiviteter. Borgeren kunne varetage personlig hygiejne, bruge offentlig transport og
foretage almindelig oprydning, indkgb og madlavning.
Den tredje sag (132-10) fastslog, at en dgv borger var omfattet af personkredsen for
merudgiftsydelse, idet den nedsatte funktionsevne i form af dgvhed havde indgribende
konsekvenser i hverdagen, og medfgrte, at der ofte matte saettes ind med ikke
uveesentlige hjaelpeforanstaltninger.
I den fjerde sag (223-09) fandt Ankestyrelsen ikke, at betingelsen om
hjzelpeforanstaltninger var opfyldt, idet borgeren kunne klare det meste af sin personlige
pleje, almindelig renggring, klare lettere indkgb, gd ture med sine hunde og kun havde et
lettere nedsat aktivitetsniveau.
Der kan endvidere henvises til Principafggrelserne 30-10, 168-10 og 221-09, der alle
omhandler spgrgsmalet om indgribende karakter og personkredsen for
merudgiftsydelsen.

Ikke uvaesentlige hjeelpeforanstaltninger

Ud over, at funktionsnedszettelsen skal have konsekvenser af indgribende karakter i den
daglige tilvaerelse, skal den ogsd medfgre, at der ofte ma seettes ind med ikke
uveesentlige hjaelpeforanstaltninger. I ordet »ofte« ligger, at det ikke er et krav, at der
altid skal veere iveerksat ikke uvaesentlige hjalpeforanstaltninger. Borgere, som
fravaelger eller har fravalgt en hjselpeforanstaltning, som de ville have ret til, kan ogsa
veere omfattet af personkredsen for merudgiftsydelsen. Ogsad borgere der har en sddan
funktionsnedseettelse, at der normalt vil blive ivaerksat ikke uvaesentlige
hjzelpeforanstaltninger, men hvor dette ikke er sket, kan veere omfattet. Der kan
henvises til Principafggrelse 30-10, hvor borgeren havde faet tilbudt en raekke
hjeelpeforanstaltninger, som dog ikke var ivaerksat. Disse indgik i bedgmmelsen af, om
der var tale om ikke uvasentlige hjselpeforanstaltninger.

Det kan ikke angives udtemmende, hvad der ligger i begrebet »ikke uvaesentlige
hjzelpeforanstaltninger«. Som eksempler kan naevnes flexjob, handicapbil,
handicapbetinget flytning, bevilling af hjaelpemidler i sammenhang med andre ydelser
mv.

Der henvises til Principafggrelse 132-10, hvor Ankestyrelsen i sin afggrelse om, at en dgv
kvinde var omfattet af personkredsen for merudgifter efter serviceloven, blandt andet
lagde vaegt pa, at kvinden var bevilget vaekkeursvibrator, teksttelefon, computer,
teleslynge, lyskaldeanlaeg og FM-smartlink.

Det er uden betydning, om hjaelpeforanstaltningen er visiteret efter den sociale
lovgivning, eller om den er ydet af personens netvaerk mv. jf. Principafggrelse 222-09,
hvor borgerens familizere netvaerk ydede hjeelp i udstrakt grad i dagligdagen, s
betingelsen om ikke uvasentlige hjelpeforanstaltninger efter en konkret vurdering var
opfyldt.

Det afggrende er saledes, om hjeelpeforanstaltningen ud fra en helhedsvurdering i det
konkrete tilfeelde kan betragtes som ikke uvasentlig.

Ubetydelige hjzelpeforanstaltninger, som kompenserer borgeren fuldt ud i det daglige
(f.eks. rollator og mindre boligeendringer), skal ikke inddrages i vurderingen.
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Der henvises til Principafggrelse 221-09, hvor Ankestyrelsen fandt at en mand med
diabetes var omfattet af personkredsen. I afggrelsen lagde Ankestyrelsen blandt andet
vaegt pa, at det i forhold til betingelsen om ikke uvaesentlige hjselpeforanstaltninger var
uden betydning, om hjzelpen var ydet af det private netvaerk, eller om den blev ydet
efter den sociale lovgivning. Det afggrende var, at hjzelpen ud fra en helhedsvurdering
matte betragtes som ikke uvaesentlig.

43. Vurderingen af, om personen opfylder betingelserne for at komme i betragtning til
merudgiftsydelse, skal foretages uafhaengigt af den Igbende eller varige behandling,
herunder medicinske behandling. Der henvises til Principafggrelse C-29-04 og C-16-06
om diabetes samt C-6-06 om forhgjet blodtryk.

44. Ved den samlede vurdering af funktionsnedsaettelsen i forhold til den daglige
tilvaerelse vil blandt andet indgd den pdgaeldendes aktivitetsniveau, boligforhold,
erhvervsforhold, helbredsforhold og personlige forhold, herunder om den pageeldende er
foraelder.

Funktionsnedsazettelse er et begreb, som bruges ved tildeling af de af servicelovens
ydelser, der skal kompensere for en nedsat funktionsevne, som f.eks. personlig hjzelp,
ledsagelse, ngdvendig boligindretning og hjzlpemidler.

Forsgrgelsesgrundlaget

45. Forsgrgelsesgrundlaget har som udgangspunkt ikke nogen betydning i forhold til den
personkreds, der kan opnad tilskud til deekning af ngdvendige merudgifter som fglge af en
nedsat funktionsevne. Bestemmelsen omfatter alle voksne under folkepensionsalderen
med varigt nedsat funktionsevne, uanset om forsgrgelsesgrundlaget er fgrtidspension,
erhvervsindkomst, dagpenge, fleksjob, SU, revalideringshjaelp, kontanthjaelp eller andet,
jf. dog nedenfor om borgere, der modtager fgrtidspension efter lov om hgjeste,
mellemste, forhgjet almindelig og almindelig fgrtidspension mv.

Ikke ret til merudgiftsydelse

46. Borgere, der modtager fgrtidspension efter § 14 i lov om hgjeste, mellemste,
forhgjet almindelig og almindelig fagrtidspension mv., er ikke omfattet af bestemmelsen,
jf. servicelovens § 100, stk. 5, medmindre de har faet bevilget borgerstyret personlig
assistance efter servicelovens § 96. Der henvises desuden til punkterne om hvilende
fgrtidspension og invaliditetsydelse nedenfor.

Hvilende fartidspension

47. Borgere, der er tilkendt fgrtidspension efter lov om hgjeste, mellemste, forhgjet
almindelig og almindelig fgrtidspension mv. er omfattet af personkredsen i servicelovens
§ 100, hvis fgrtidspensionen er gjort hvilende.

N&r en borger med hvilende fortidspension overgar til at modtage fortidspension, ophgrer
adgangen til at sgge merudgiftsydelse, medmindre borgeren samtidig modtager
borgerstyret personlig assistance efter servicelovens § 96.
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Invaliditetsydelse, bistands- og plejetilleeg

48. Borgere, der modtager invaliditetsydelse, tilkendt efter § 21 i lov om hgjeste,
mellemste, forhgjet almindelig og almindelig fartidspension mv. er omfattet af
servicelovens § 100. Disse borgere, kan derfor bevare invaliditetsydelsen, samtidig med
at de modtager merudgifter efter servicelovens § 100.

Borgere, der modtager invaliditetsydelse, betragtes ikke som fgrtidspensionister i forhold
til lov om hgjeste, mellemste, forhgjet almindelig og almindelig fgrtidspension mv. og
servicelovens § 100.

Hvis en borger, der modtager invaliditetsydelse, samtidig modtager bistands- eller
plejetilleg efter reglerne i § 16 i lov om hgjeste, mellemste, forhgjet almindelig og
almindelig fgrtidspension mv., vil borgeren ikke samtidig kunne modtage
merudgiftsydelse efter servicelovens § 100 til udgifter som daekkes af bistands- eller
plejetillaagget. Det vil sige, at ndr en borger er tilkendt bistands- eller plejetillaeg, kan en
udgift, der deekkes af bistands- eller plejetillaagget, ikke medregnes ved udmalingen af
merudgiftsydelsen.

Afsnit IV

Funktionsevhemetoden - metode for god sagsbehandling ved vurdering af nedsat
funktionsevne

104. Dette afsnit beskriver anvendelsen af metode for god sagsbehandling ved nedsat
funktionsevne og grundlag for tildeling af handicapkompenserende ydelser efter
servicelovens bestemmelser - »funktionsevhemetoden«.

Reglerne om funktionsevnemetoden er fastsat i bekendtggrelse om metode for god
sagsbehandling ved vurdering af nedsat funktionsevne som grundlag for tildeling af
handicapkompenserende ydelser efter servicelovens bestemmelser (BEK nr 765 af
24/06/2010), i medfgor af § 8 i lov om retssikkerhed og administration pa det sociale
omrade, jf. lovbekendtggrelse 1054 af 7. september 2009.

Der henvises desuden til det materiale, der er udarbejdet til metoden, herunder
publikationen: »Sagsbehandling i Funktionsevnemetoden ved tildeling af
handicapkompenserende ydelser« fra maj 2009. Det samlede materiale til
funktionsevnemetoden kan findes pa Hjselpemiddelinstituttets hjemmeside:
http://www.hmi.dk/page700.aspx. Materialet omfatter bl.a. fglgebrev til borgeren,
samtaleskema og aftaleskema, foruden materiale i form af handbgger mv. til
sagsbehandlere.

Afsnittet indeholder fglgende kapitler:

- Kapitel 22 indeholder vejledning om formalet med funktionsevnemetoden.

- Kapitel 23 indeholder vejledning om sagsbehandlingen, mere generelt.

- Kapitel 24 indeholder vejledning om anvendelsesomradet.

- Kapitel 25 indeholder vejledning om metode for inddragelse af borgeren, herunder
samtale- og aftaleskema.
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- Kapitel 26 indeholder vejledning til beskrivelse og vurdering af funktionsevnen.

- Kapitel 27 indeholder vejledning om aendringer i borgerens forhold og klageadgang.
Kapitel 22

Form8let med funktionsevnemetoden
Funktionsevnebekendtggrelsen

§ 1. Formalet med bekendtggrelsen er

1) at sikre, at der foretages en
helhedsvurdering af den samlede livssituation
for borgeren og dennes familie,

2) at sikre, at borgeren oplever synlighed og
gennemskuelighed i afggrelser og procedurer,
3) at sikre, at borgeren involveres og far
indflydelse p& egen sag gennem dialog med
kommunen,

4) at sikre, at afggrelse traeffes efter en
koordineret indsats i kommunen samt andre
involverede instanser,

5) at sikre dokumentationsgrundlaget for
vurderingen af borgerens funktionsevne,

6) at bidrage til at skabe en feelles faglig
forstaelse af de begreber og pramisser, der
anvendes i vurderingen af borgerens
funktionsevne,

7) at sikre et grundigt, hurtigt og smidigt
sagsforlgb bade for borgeren og for kommunen,
8) at styrke borgerens retssikkerhed i
overensstemmelse med god forvaltningsskik,
0g

9) at sikre, at kommunalbestyrelsen vurderer
behovet for, at der bliver lavet en skriftlig
handleplan for den enkelte efter lovens § 141.

105. Der er flere formal med funktionsevnemetoden og med de fastsatte regler for,
hvordan kommunalbestyrelsen skal fremme et objektivt og ensartet grundlag for
sagsbehandling af servicelovens handicapkompenserende ydelser.

Det helt overordnede formal er at sikre en rigtig indsats, s& borgeren far det,
pdgzeldende har brug for — hverken for meget eller for lidt. Samtidig er et overordnet
formal, at det sikres, at der foretages en helhedsvurdering ved afggrelser om
handicapkompenserende ydelser.

Funktionsevnemetoden skal sikre, at der er ensartethed og gennemskuelighed i
sagsbehandlingen, og at der er det forngdne dokumentationsgrundlag for vurderingen af
borgerens funktionsevne og dermed den afggrelse, som kommunalbestyrelsen traeffer.



'MERUDGIFTER TIL VC

43

Derudover sikrer metoden, at borgeren far mulighed for at spille en aktiv rolle i
behandlingen af sin sag gennem dialog med kommunen. Borgeren skal blandt andet have
mulighed for at bidrage til sagens oplysning.

Det er samtidig vigtigt og ngdvendigt, at kommunalbestyrelsen sikrer sig, at der sker den
forngdne koordination af den samlede hjeelp - bade inden for kommunens egne
forvaltninger/afdelinger og i relation til andre myndigheder.

106. Ved vurderingen af, om der skal ydes hjzelp efter merudgiftsbestemmelsen i
servicelovens § 100 eller efter andre bestemmelser om handicapkompensation i
serviceloven, som f.eks. bestemmelserne om hjzlp efter § 83 eller
hjeelpemiddelbestemmelsen i § 112, er det vigtigt, at kommunalbestyrelsen holder sig
formalet med at yde bistand/stgtte for gje. Ikke mindst fordi der i nogle tilfaelde vil vaere
tale om flydende graenser mellem forskellige hjaelpemuligheder, herunder ogs@ mellem
naturalhjeelp og kontantydelser.

Ydes stgtten som naturalhjeelp som f.eks. personlig hjzelp og pleje eller praktisk hjzelp i
hjemmet, har kommunalbestyrelsen en direkte forpligtelse til at sikre kvaliteten og
indholdet af de ydelser, der gives. Ydes stgtten derimod som et kontant tilskud, vil det i
hgjere grad veere overladt til ydelsesmodtageren selv at sikre sig den rigtige bistand.
Derfor er det af afggrende betydning, at hjzelpen tilrettelaegges i samarbejde med
modtageren og eventuelt dennes naertstdende eller veerge.

Kapitel 23
Generelt om sagsbehandling
Samarbejde med borgeren

107. Processen med at afdaekke funktionsnedsazettelsens art og omfang skal ske i teet
samarbejde med borgeren. Hermed supplerer funktionsevnemetodens regler om
borgerinddragelse retssikkerhedslovens regler om borgerinddragelse og
helhedsorienteret hjalp og de almindelige forvaltningsretlige regler, herunder
forvaltningsloven og offentlighedsloven.

Efter retssikkerhedslovens § 4 skal borgeren have mulighed for at blive inddraget i
sagsbehandlingen, og kommunalbestyrelsen skal tilrettelaegge sagsbehandlingen pa en
made, s borgeren kan benytte muligheden for at medvirke.

Grundig sagsbehandling

108. Herudover er det et led i sikring af borgernes retssikkerhed, at ansggninger
behandles s& hurtigt og grundigt som muligt, jf. retssikkerhedslovens § 3.

Borgere, der har behov for handicapkompensation, kan have problemer, som kraver
mere indgdende social- og sundhedsmaessig bistand. Det kan derfor veere ngdvendigt at
give andre former for hjalp. Der henvises til retssikkerhedslovens § 5, hvorefter
kommunalbestyrelsen skal behandle ansggninger om spgrgsmal om hjzelp i forhold til alle
de muligheder, der findes i den sociale lovgivning, herunder ogsa radgivning og
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vejledning. Kommunalbestyrelsen skal samtidig vaere opmaerksom p& muligheder hos
andre myndigheder og i anden lovgivning.

Indhentelse af oplysninger

Funktionsevnebekendtgorelsen

§ 5. Til brug ved vurderingen af funktionsevnen
skal kommunalbestyrelsen tage stilling til,
hvilke oplysninger der skal indhentes fra
praktiserende lzege, speciallaege, hospital m.fl.,
jf. i gvrigt lov om retssikkerhed og
administration pa det sociale omrade kapitel
3a.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal p@ grundlag
af den samlede beskrivelse og vurdering af
funktionsevnen i henholdsvis sammenfatningen
og aftaleskemaet efter § 4, tage stilling til, om
der er behov for at indhente yderligere
oplysninger, der er ngdvendige for at vurdere
borgerens funktionsevne.

109. Bestemmelsen fglger af officialprincippet. Det betyder, at kommunalbestyrelsen
skal oplyse sagen f.eks. ved indhentning af oplysninger, inden der trzeffes afggrelse i
sagen.

Kommunalbestyrelsen skal kun indhente oplysninger om borgeren, som er relevante for
sagen. Det er sdledes kun de oplysninger, der er relevante i forhold til vurdering af
borgerens funktionsevne, der skal indhentes.

Ekspertviden

110. Det kan i nogle tilfeelde vaere ngdvendigt at indhente relevant ekspertviden, der
kan supplere eller udrede de objektive dele af funktionsnedsaettelsen. Det kan f.eks.
veere vejledende oplysninger om relevante ydelser til de forskellige former for nedsat
funktionsevne, eller det kan veere ngdvendigt at dokumentere oplysninger, der
forsteerker og underbygger en tidligere foretaget vurdering.

Behovet for ekspertviden vil variere fra borger til borger og kommune til kommune.
Nogle har en seerlig forvaltning/afdeling, hvor alt vedrgrende mennesker med nedsat
funktionsevne behandles, mens andre har opbygget forvaltningen pd en anden made.
Der vil ogsa veere forskel pa sagsbehandlernes faglige ekspertise, f.eks pd grund af
forskellig uddannelsesmaessig baggrund. Sagsbehandlerne har derfor forskellige
forudsaetninger for at vurdere funktionsnedsaettelser pa krops- og aktivitetsniveau, og
dermed ogsa for niveauet som samfundsdeltagelse. Det giver et behov for at sikre, at
den forngdne ekspertise inddrages pa det relevante tidspunkt.
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Der kan vaere behov for f.eks. en medicinsk udtalelse om konsekvenserne af eller
prognoserne for en sygdom, en fysioterapeutisk vurdering af gangevne, en
ergoterapeutisk vurdering af personens evne til at gennemfgre enkeltaktiviteter eller en
psykologisk vurdering af personens evne til at indga i arbejds- og/eller sociale
sammenhange. Det skal i den sammenhaeng understreges, at der kan vaere behov for
Igbende at sikre aktuelle lzegelige oplysninger ved progredierende sygdomme.
Endvidere kan det veere ekspertise, som de frivillige organisationer, videnscentre pa
handicapomradet eller VISO rummer, f.eks. om hvor der findes viden og erfaring om liv
og tilveerelse med den pdgzeldende type funktionsnedseettelse.

Forholdet til andre regler om borgerens retssikkerhed

111. Kommunalbestyrelsen skal vaere opmaerksom pa, at funktionsevnebekendtggrelsen
ikke star alene. Bekendtggrelsen skal bidrage til at systematisere sagsbehandlingen,
saledes at der opbygges et dokumentationsgrundlag, som er baseret pa feelles
premisser.

Kommunalbestyrelsen kan saledes ikke anvende funktionsevnemetoden uden at tage de
gvrige sagsbehandlingsregler i blandt andet retssikkerhedsloven og forvaltningsloven i
betragtning, herunder reglerne om helhedsvurdering og opfglgning, medvirken,
partshgring, notatpligt, tavshedspligt og begrundelse. Derudover skal
kommunalbestyrelsen vaere opmaerksom pa persondatalovens regler ved registrering af
borgerens oplysninger. Der henvises til Socialministeriet vejledning om retssikkerhed og
administration pa det sociale omrade.

Kapitel 24

Anvendelsesomr8det

Funktionsevnebekendtggrelsen

§ 2. Bekendtggrelsen skal anvendes, nar
kommunalbestyrelsen behandler sager om
daekning af ngdvendige merudgifter ved den
daglige livsfgrelse efter lovens § 100. I sager
hvor kommunalbestyrelsen vurderer, at
borgerens funktionsnedsaettelse er ubetydelig,
eller i sager, hvor kompensationsbehovet er
&benbart, kan kommunalbestyrelsen beslutte
ikke at anvende bekendtggrelsen.

Stk. 2. Bekendtggrelsen kan anvendes, nar
kommunalbestyrelsen behandler sager om
andre handicapkompenserende ydelser efter
serviceloven end de ydelser, der er omfattet af
stk. 1.

Sager om ydelser efter servicelovens § 100
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112. Funktionsevnemetoden skal anvendes, ndr kommunalbestyrelsen skal undersgge
funktionsevnen hos en borger, som grundlag for en afggrelse i forbindelse med sager om
daekning af ngdvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse efter servicelovens § 100.
Der henvises til afsnit III om ngdvendige merudgifter efter servicelovens § 100.
113. I sager, hvor kommunalbestyrelsen vurderer, at borgerens funktionsnedseettelse er
ubetydelig, eller i sager, hvor kompensationsbehovet er 8benbart (f.eks. sager, hvor
borgeren har glutenallergi eller en hudlidelse), kan kommunalbestyrelsen dog beslutte
ikke at anvende funktionsevhemetoden.
Kommunalbestyrelsen skal vaere opmaerksom p&, at metoden i de tilfaelde, hvor den skal
anvendes, har karakter af en garantiforskrift - og at manglende brug af metoden kan
betyde, at afggrelsen er ugyldig. Der henvises til Principafggrelse C-40-05. Det beror dog
pa en konkret vurdering, om en afggrelse er ugyldig, hvis alle elementer i metoden ikke
er anvendt, jf. Principafggrelse C-39-08, hvor kommunens udeladelse af at udarbejde
aftaleskema i forbindelse med en ansggning om merudgifter ikke havde betydning for
afggrelsen. Ankestyrelsen lagde i afggrelsen dels vaegt pa, at kommunen havde fulgt
funktionsevnemetoden for sa vidt angik samtaleskema og sammenfatning af
funktionsevnen, og dels pd, at der blev givet afslag pa deekning af merudgifter.
114. Kommunalbestyrelsen skal vaere opmaerksom pa, at der i uproblematiske sager,
hvor borgeren efter eget udsagn ikke har problemer ud over en mindre nedseettelse af
funktionsevnen, f.eks. en manglende finger, skal bruges faerrest mulige ressourcer i
sagsbehandlingen. Derimod er det vigtigt at seette tidligt og malrettet ind i sager, hvor
der vurderes at vaere behov for en seerlig indsats.
Nar funktionsevnemetoden anvendes, skal den afpasses i forhold til den konkrete
situation.

Anvendelse af metoden i andre sager om handicapkompensation
115. Kommunalbestyrelsen kan valge at anvende funktionsevnemetoden ved
behandling af andre sager om handicapkompenserende ydelser efter serviceloven.

Kapitel 25

Metode for inddragelse af borgeren
Funktionsevnebekendtggrelsen
§ 4. Kommunalbestyrelsen udsender et
samtaleskema til borgeren, der skal danne
grundlag for en beskrivelse og en vurdering af
borgerens funktionsevne ved en efterfglgende
dialog om borgerens problemstillinger og behov
samt muligheder for kompensation.
Stk. 2. I samtaleskemaet skal indgd spgrgsmal
om, hvilke begraensninger der er i de
hverdagsfunktioner og —aktiviteter, som danner
grundlag for, at borgeren kan fungere som
enkelt individ og som samfundsborger.
Samtaleskemaet skal i den forbindelse omfatte
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spgrgsmal om:

1) Borgerens helbredsmaessige forhold.

2) borgerens sociale og arbejdsmaessige forhold

0g

3) barrierer i det omgivende samfund, som

borgeren kan stgde imod.
116. God sagsbehandling forudsaetter en metodisk arbejdsform, der sikrer, at
kommunen sammen med borgeren kommer omkring alle vigtige og relevante aspekter,
og at borgerens forskelligartede behov afdaekkes og synligggres.

Samarbejde mellem borgeren og kommunen

117. Det er vigtigt, at radgivningen om og tildelingen af handicapkompenserende ydelser
efter serviceloven tager udgangspunkt i et samarbejde med den enkelte borger. Det er
borgeren, som kan formulere sin nedseettelse af funktionsevnen, og som gennem
radgivning kan finde ud af, hvad der findes af kompenserende ydelser, hvilke der er
relevante, og hvad der kan ydes stgtte til. Det er efterfslgende ogsd borgeren, der skal
kunne leve et liv med nedsat funktionsevne som andre borgere pd samme alder og i
samme livssituation. Det er samtidig ogsa borgeren, som Igbende kan formulere gnsker
om tildeling af andre handicapkompenserende ydelser, der kan vaere afggrende for
borgerens livsfgrelse i dagligdagen.

N&r der sgges om merudgiftsydelse til en borger, som ikke selv kan formulere sig om sin
funktionsnedseettelse, eller hvor borgeren har vanskeligt ved at kommunikere, kan
kommunalbestyrelsen eventuelt inddrage naere pargrende, vaerge, bisidder eller andre
personer, med et godt kendskab til borgeren, hans eller hendes funktionsnedsattelse,
behov og gnsker, som bisidder for borgeren. Der henvises ogsa til punkt 118.
Samarbejdet mellem borgeren og kommunalbestyrelse indebaerer bade et udredende og
et radgivende element. Sagsbehandlingen skal sikre,

- at omfanget af funktionsnedsaettelsen vurderes og beskrives af kommunalbestyrelsen,
- at borgeren har en klar fornemmelse af, hvad den nedsatte funktionsevne bestar i
(personligt, helbredsmaessigt og i forhold til de barrierer i det omgivende samfund, som
borgeren kan stgde imod), og

- at det fremgar, hvilke mulige kompenserende ydelser, der er relevante, og hvilke af
disse kompenserende ydelser kommunen yder stgtte til.

Samtaleskema - dialog mellem borgeren og kommunen

118. Vurderingen af borgerens funktionsevne skal tage udgangspunkt i en dialog -
normalt i form af en samtale - mellem borgeren og kommunen pa baggrund af et pa
forhand tilsendt samtaleskema til borgeren. Samtaleskema og tilhgrende falgebrev kan
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findes p& Hjaelpemiddelinstituttets hjemmeside www.hmi.dk. Se ogsa vejledningens
punkt 104.

Hvis et samtaleskema sendes til en kommunikationssvag borger, som det er vanskeligt
for en sagsbehandler at komme i dialog med, skal kommunalbestyrelsen ggre sig
overvejelser om, hvordan borgeren far mulighed for at forberede sig til samtalen. Dette
kan f.eks. ske ved at benytte sig af fagfolk med bedre mulighed for at forstd borgerens
made at ytre sig pa, pargrende eller en eventuel vaerge som bisidder for borgeren.
Kommunalbestyrelsen skal i den forbindelse vaere opmaerksom pa behovet for tolkning
eller for anvendelse af szerlige kommunikative og/eller kognitive understgttende
hjeelpemidler.

Samtaleskemaet er et veerktgj, der giver mulighed for at forberede badde sagsbehandler
og borger. Samtaleskemaet danner endvidere grundlag for den faelles afdaekning af
borgerens funktionsevne.

Det er frivilligt for borgeren, om denne gnsker at udfylde og/eller indsende sit
samtaleskema.

Det skal understreges, at det kun er ngdvendigt at udfylde de dele af samtaleskemaet,
der er relevante i forhold til borgeren og borgerens funktionsnedsaettelse. Hvis borgeren
har udfyldt og indsendt sit skema, hvilket som ovenfor anfgrt er frivilligt, kan borgerens
udgave indgd i sagen, hvis borgeren gnsker det.

Samtaleskemaet skal fungere som et redskab til afdaekning af borgerens funktionsevne
og skal medvirke til, at der skabes et deekkende og bredt billede af borgerens behov og
situation.

Samtaleskemaet kan samtidig ses som en tjekliste, som kan vaere med til at sikre, dels
at sagsbehandler og borger kommer omkring alle vigtige aspekter i borgerens liv og
tilvaerelse som helhed, dels at sagsbehandler og borger ikke fortaber sig i nogen emner
frem for andre.

Funktionsevnebekendtggrelsen

§ 4.

Stk. 3. Borgerens eget bidrag til oplysning af
sagen skal fremga i beskrivelsen og i
vurderingen af borgerens funktionsevne. Der
udarbejdes derfor i faellesskab mellem borgeren
og kommunalbestyrelsen en sammenfatning
som afrunding pa samtalen.

Stk. 4. Sammenfatningen indarbejdes i et
aftaleskema, hvori kommunalbestyrelsen
noterer, hvad der videre skal ske.

Stk. 5. Hensigten med samtaleskemaet og
aftaleskemaet er

1) at sikre, at borgeren far indflydelse pd
sagsbehandlingen,

2) at sikre, at borgeren far indsigt i
sagsbehandlingens forlgb, samt

3) at sikre, at sagsbehandlingen udmunder i den
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rigtige kompensationsindsats.
Stk. 6. Kommunalbestyrelsen sender en kopi af
aftaleskemaet sammen med en kopi af
sammenfatningen og det udfyldte samtaleskema
til borgeren.
Stk. 7. Hvis borgeren er uenig i beskrivelsen
eller vurderingen af funktionsevnen i det sendte
materiale efter stk. 6, skal kommunalbestyrelsen
tage stilling til, om der er grundlag for at
fastholde beskrivelsen eller vurderingen pa trods
af uenigheden. Hvis kommunalbestyrelsen
beslutter at fastholde beskrivelsen eller
vurderingen, skal borgerens bemaerkninger
tilfgjes, saledes at de kan indgd i den samlede
vurdering af funktionsevnen.

Sammenfatning af borgerens og kommunens feelles drgftelser

119. Som afslutning pa drgftelserne skal borgeren og kommunen i feellesskab udfylde en
sammenfatning. Sammenfatningen skal fungere som en fzelles opsummering og

konklusion.
N&r sammenfatningen er udarbejdet, indarbejdes den i et aftaleskema.

Aftaleskema

120. Aftaleskemaet skal ses som et redskab, hvori de naeste skridt i sagen noteres.
Aftaleskemaet udfyldes af kommunen sammen med borgeren, idet det skal anvendes til
at notere parternes aftaler og eventuelle opgaver i den videre opfglgning i sagen.
Hensigten med samtaleskemaet og aftaleskemaet er blandt andet at sikre borgeren
indflydelse p& sagsbehandlingen, at borgeren far indsigt i sagsbehandlingens forlgb
(gennemskuelighed), samt at sagsbehandlingen udmunder i den rigtige indsats

(kompensation).
Borgerens medinddragelse

121. Det er et vaesentligt element i metoden, at borgeren medinddrages i sin egen sag,
og at borgerens eget bidrag til oplysning af sagen fremgar i vurderingen af borgerens
funktionsevne.

Kravene om medinddragelse og helhedsorientering i sagsbehandlingen og hjalpen skal
ses sammen med formalsbestemmelsen i retssikkerhedslovens § 1. Formalet er at sikre
borgerens rettigheder og indflydelse, nar myndighederne behandler sager, gennem

- at sikre en tidlig helhedsorienteret hjeelp,

- at forebygge at borgere far brug for hjzelp til forsgrgelse, og

- at fastlaeagge myndighedsstrukturen og de grundlaeggende principper for
sagsbehandlingen, herunder ogsa klageadgangen.
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Det betyder, at den kommunale myndighed i sin afggrelse skal sgrge for, at borgeren
bliver medinddraget i sagsbehandlingen. Der henvises i gvrigt til Principafggrelse C-12-
06, hvor kommunalbestyrelsens afggrelse blev kendt ugyldig, da borgeren ikke havde
modtaget aftaleskemaet, inden der blev truffet afggrelse i sagen.

Uenighed mellem borgeren og kommunen

122. Uenighed mellem den kommunale myndighed og borgeren kan forekomme bade i
forhold til sagsforlgbet og i forhold til den endelige beskrivelse og vurdering af borgerens
funktionsevne.

Fastlaeggelsen af borgerens funktionsevne og den endelige afggrelse af, hvilke af en eller
flere handicapkompenserende ydelser der skal bevilges, beror p& kommunens faglige
vurdering, som borgeren i sidste ende kan erklaere sig enig eller uenig i. Hvis der er
uenighed mellem kommunens vurdering og borgerens egen opfattelse, skal den
kommunale myndighed preecisere, hvori uenigheden bestar.

Hvis kommunalbestyrelsen veelger ikke at imgdekomme borgerens indvendinger, skal det
fremgd af sagen sammen med den kommunale myndigheds faglige forklaring pa, hvorfor
beskrivelsen og vurderingen af borgerens funktionsevne fastholdes.

123. Den endelige beslutning om konsekvenserne af eventuel uenighed pahviler
kommunalbestyrelsen.

124, En afggrelse om bevilling af handicapkompensation efter serviceloven er en
afggrelse i forvaltningsretlig forstand, hvorimod en udfyldelse af henholdsvis
samtaleskema og aftaleskema ikke er at betragte som en afggrelse i forvaltningsretlig
forstand. Se naermere om klageregler i Socialministeriets vejledning om retssikkerhed og
administration pa det sociale omrade, afsnit V.

Kapitel 26

Forhold vedrgrende beskrivelse og vurdering af funktionsevnen
Funktionsevnebekendtggrelsen
§4. ..
Stk. 8. Det er kommunalbestyrelsen, der
treeffer afggrelse om bevilling af
handicapkompensation. Dette sker pa baggrund
af en beskrivelse og en vurdering af borgerens
funktionsevne, jf. stk. 2 og 3. Ved vurderingen
af funktionsevnen skal kommunalbestyrelsen pa
baggrund af den samlede udredning radgive
borgeren om, hvilke ydelser der kan bevilliges.

Generelt om handicapkompensation

125. Vurderingen af funktionsevnen hos borgeren bliver efter de geeldende regler sat i
relation til kompensationsprincippet, (kompensering for fglgerne af nedsat
funktionsevne). Kompensationsprincippet tager udgangspunkt i, at
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kompensationsbehovet er forskelligt fra menneske til menneske og fra
funktionsnedsaettelse til funktionsnedsazettelse. Tildelingskriterierne for de enkelte ydelser
er fastsat efter dette princip, og for nogle ydelser er ogsd udmalingskriterierne fastsat
her ud fra.
Kompensation kan ske enten ved naturalhjeelp eller ved f.eks. kompensation for
vaesentlige merudgifter. Det er en helhedsvurdering af den samlede livssituation for den
enkelte og dennes familie, der ligger til grund for udmalingen af bade ydelser og samlet
statte.

Beskrivelse og vurdering af borgerens funktionsevne

126. Det fremgar af bekendtggrelsens § 5, stk. 2, at kommunalbestyrelsen skal vurdere
borgerens nedsatte funktionsevne pa grundlag af en samlet beskrivelse og vurdering af
borgerens funktionsevne.

Arsagen til den nedsatte funktionsevne vil ofte vaere en laegeligt diagnosticeret lidelse,
der angiver en betydelig og varig nedsaettelse af kropslige eller kognitive funktioner, som
f.eks. syn, hgrelse, lammelse, hjerneskade. Det er dog vurderingen af graden af
funktionsnedsaettelsen, der er afggrende for berettigelsen til de saerlige
handicapkompenserende ydelser efter serviceloven, og ikke den lzegelige diagnose.
Beskrivelsen og vurderingen skal ske p@ baggrund af blandt andet borgerens
helbredsmaessige, sociale og arbejdsmaessige forhold samt de barrierer i det omgivende
samfund, som borgeren med funktionsnedsaettelse stgder imod. Funktionsevnen kan
saledes ikke vurderes uafhaengigt af det omgivende samfund.

Nar funktionsevnen er udgangspunktet for tildeling af handicapkompenserende ydelser,
indebaerer det en vurdering af borgerens muligheder for at deltage i samfundslivet. Det
skal derfor vurderes, hvilke ydelser der vil kunne kompensere for borgerens aktivitets-
og deltagelsesbegraensninger.

Begraensningerne kan veere af personlig, helbredsmaessig og/eller omgivelsesmaessig
karakter.

F.eks. vil en kgrestolsbruger ofte kunne faerdes i bymiljget ved egen hjzelp, hvis miljget
er fysisk tilgeengeligt. Men hvis dette ikke er tilfaeldet, kan en personlig hjeelper eller
ledsager kompensere for denne ydre, omgivelsesmaessige begraensning, sadan at
personen alligevel kan faerdes de fleste steder.

Det kan ogsa vaere begraensninger i almindelige hverdagsfunktioner og -aktiviteter, f.eks.
kan mange af de ggremal, som borgeren skal praestere i Igbet af en dag, vaere meget
tidskraevende og dermed bevirke, at han/hun ikke har tid til meget mere den dag.

For borgere med nedsat funktionsevne kan forskellige funktioner ikke blot tage laengere
tid, men samtidig vaere s& udmattende, at borgeren skal bruge resten af dagen pa at
restituere sig.

Eksempelvis vil deltagelse i mgder og aktiviteter i forbindelse med f.eks. bgrnenes
skolegang og fritidsliv, varetagelse af et fleksjob, at ga til behandlinger og oveni dette
bruge kraefter pa at blive befordret til og fra alle disse aktiviteter, have konsekvenser for
borgerens ressourcer til andre ggremal, herunder ggremal af mere praktisk karakter.
Funktionsevnen er betinget af den enkelte borgers made at handtere sin situation pa,
samt af den sociale og kulturelle ssmmenheaeng, den enkelte er placeret i.
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Det er med andre ord ikke muligt alene ud fra en medicinsk diagnose eller en oversigt
over objektive muligheder for at udfgre aktiviteter og lignende at vurdere en borgers
funktionsevne.

Det vil altid vaere en helhedsvurdering af den samlede livssituation for den enkelte og
dennes familie, der ligger til grund for b&de enkelte ydelser og samlet stgtte.

P& baggrund af den samlede udredning raddgiver kommunen borgeren om de ydelser,
som kommunen kan bevilge, og der treeffes aftale om det videre forlgb, om
foranstaltninger og eventuel behov for yderligere oplysninger, om henvisning til andre
instanser eller afdelinger, om inddragelse af ekspertise mv.

Vurdering af funktionsevne og borgerens deltagelse p§ arbejdsmarkedet

127. Nedsaettelse af funktionsevnen vurderes, som ovenfor beskrevet, i forhold til de
begransninger, den enkelte borger oplever i sin daglige tilvaerelse. I modsatning hertil
vurderes arbejdsevne alene i forhold til de muligheder, borgeren har pa arbejdsmarkedet
- altsd i forhold til den del af den daglige tilveerelse, der vedrgrer deltagelsen pa
arbejdsmarkedet. Reglerne om arbejdsevnemetoden er forankret i
Beskaeftigelsesministeriet. Yderligere informationer om arbejdsevnemetoden kan findes
pa www.arbejdsevnemetode.dk.

De helbredsmeessige forhold, der har betydning for vurdering af funktionsevne, har ikke
ngdvendigvis betydning for vurderingen af arbejdsevne. Hensigten med
handicapkompenserende ydelser er netop at give borgeren mulighed for pa trods af den
nedsatte funktionsevne at kunne deltage pa lige fod med andre sdvel i daglige aktiviteter
som i arbejdslivet.

Ved at yde handicapkompenserende ydelser vil det vaere muligt at reducere nogle af de
barrierer, der ellers ville veere for borgeren med hensyn til deltagelse pa
arbejdsmarkedet.

Der er saledes ingen entydig sammenhaeng mellem vurderingen af funktionsevne og
arbejdsevne. At funktionsevnen er nedsat kan betyde, at der tildeles en
handicapkompenserende ydelse, som betyder, at borgeren ikke laengere har de samme
barrierer for deltagelse pa arbejdsmarkedet, og dermed en »forbedret« arbejdsevne.

I forhold til de handicapkompenserende ydelser, der kan komme pa tale i forhold til
borgerens deltagelse pd arbejdsmarkedet, bgr vurderingen af funktionsevnen foretages i
sammenhang med de gvrige initiativer, kommunen tager i forhold til borgeren.

Er borgeren f.eks. visiteret til fleksjob, vil vurderingen af funktionsevnen pa det konkrete
tidspunkt falde ud pa en bestemt made, mens vurderingen af behovet for
handicapkompenserende ydelser kan se helt anderledes ud i det gjeblik, borgeren rent
faktisk far et konkret fleksjob. Kommunen bgr i sddanne tilfelde lave en samtidig
vurdering af funktionsevnen, sdledes at borgerens genindtraeden pa arbejdsmarkedet
ikke vanskeligggres af, at der ikke er ydet den ngdvendige hjzelp.

Tilsvarende vil en overgang fra fleksjob til fgrtidspension kunne have tilsvarende
konsekvenser i forhold til vurderingen af handicapkompensation.

Udarbejdelse af ydelsesoversigt
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Funktionsevnebekendtggrelsen
§ 3. Kommunalbestyrelsen vurderer, om der til
brug for sagsbehandlingen skal udarbejdes en
ydelsesoversigt over kommunens
handicapkompenserende ydelser efter
serviceloven. Desuden vurderes, om der
samtidig skal udarbejdes en beskrivelse af
kommunens organisering p§ voksen-
handicapomradet.
128. I forbindelse med sagsbehandlingen kan der udarbejdes en ydelsesoversigt.
En ydelsesoversigt er en oversigt over den enkelte kommunes handicapkompenserende
ydelser i henhold til serviceloven. Ydelsesoversigten retter sig mod bade borgerne og
medarbejderne i kommunerne.
Ydelsesoversigten kan veaere et redskab, der anskueligggr muligheder og begraensninger
for borgerne. Samtidig kan ydelsesoversigten veere et redskab for kommunernes
medarbejdere med henblik pd at tydeliggsre opgavers og/eller funktioners placering i
kommunen.
Oversigten skal ses som en information om kommunens niveau for
handicapkompensation, og dermed tydeligggre over for borgeren, hvad han/hun kan
forvente.
Ydelsesoversigten kan ogsd ses som et redskab til at sikre sammenhaeng mellem de
overordnede politiske mal og kommunens bevillingspraksis, og kan derigennem vaere
med til at styrke retssikkerheden.
Det er kommunalbestyrelsen, der vurderer, om der skal udarbejdes en ydelsesoversigt.
Herudover kan kommunalbestyrelsen udarbejde en beskrivelse af kommunens
organisering pa voksen-handicapomradet. Formalet med denne beskrivelse er at ggre det
synligt for borgeren, hvor han/hun kan henvende sig om andre ydelser end dem,
kommunen efter den lokale tilrettelaaggelse af forvaltningen beskaeftiger sig med.
For en vejledning om udarbejdelse af en ydelsesoversigt henvises til
Hjzelpemiddelinistuttets hjemmeside www.hmi.dk, hvor der under funktionsevhemetoden
0gsa kan findes eksempel pa ydelsesoversigter.

Kapitel 27
/Endringer i borgerens forhold og klageadgang
/ndringer i borgerens forhold

129. Der skal alene udarbejdes en ny beskrivelse og vurdering af borgerens
funktionsevne med brug af funktionsevhemetoden, hvis der indtraeder vaesentlige
a&ndringer i borgerens forhold, jf. Principafggrelse 230-09. Dette kan eventuelt ggres ved
at revurdere de omrader, der er sket sendringer pa.

Vaesentlige andringer kan f.eks. vaere sendringer i de helbredsmaessige forhold i
forbindelse med en progredierende lidelse (en lidelse, der udvikler sig), eller hvor
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helbredsforholdene er meget svingende. Det kan ogsd vaere vaesentlige andringer i de
sociale forhold, f.eks. i tilfeelde hvor borgeren bliver skilt, bliver alene, flytter til en anden
bolig eller bliver foraelder. £ndringer kan ogsa vaere i det omgivende samfund f.eks. ved
omlagning af de offentlige befordringsmidler i forhold til boligens placering.

Klage over afgorelsen

130. Som udgangspunkt kan borgeren klage over kommunalbestyrelsens afggrelse om
ydelser efter den sociale lovgivning efter de almindelige klageregler pa omradet.
Uenighed mellem borgeren og kommunen om henholdsvis sagsforlgbet og/eller i forhold
til den endelige beskrivelse og vurdering af borgerens funktionsevne er ikke en afggrelse
i forvaltningsretlig forstand, men derimod et sagsbehandlingskridt af procesledende
karakter hvorover der ikke kan ankes.
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Bilag 3 Kommunefordelte tabeller

I de fglgende afsnit foreligger tabeller fordelt p& kommuner. Disse tabeller vedrgrer
afggrelsernes korrekthed, oplysningsgrundlag i sagerne samt hvorvidt der er foretaget en
helhedsvurdering i sagerne.

Tabel 1 Er afggrelsen samlet set behandlet i overensstemmelse med regler og praksis

Kommunens afggrelse Samlet Ialt

Omfattet af personkredsen  Afslag pa personkredsen

Ja Nej Ja Nej Ja Nej
Assens 1 0 1 0 2 0 2
Brgnderslev 1 1 1 1 2 2 4
Esbjerg 5 1 5 1 10 2 12
Faxe 3 0 1 2 4 2 6
Frederikshavn 2 0 2 1 4 1 5
Glostrup 1 0 0 0 1 0 1
Haderslev 0 2 0 1 0 3 3
Horsens 2 1 3 1 5 2 7
Hgje-Taastrup 3 0 2 0 5 0 5
Hgrsholm 1 0 1 0 2 0 2
Kgbenhavn 5 0 5 1 10 1 11
Middelfart 3 0 0 2 3 2 5
Odder 1 0 0 0 1 0 1
Thisted 5 0 2 2 7 2 9

Vesthimmerland 1 0 1 0 2 0 2
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Tabel 2 I hvilket omfang er sagen oplyst?

Ingen Enkelte mindre Flere og/eller Afggrende I alt
oplysninger vaesentlige vaesentlige oplysninger
mangler oplysninger oplysninger mangler
mangler mangler

Assens 2 0 0 0 2
Brgnderslev 3 1 0 0 4
Esbjerg 7 4 0 1 12
Faxe 5 0 0 1 6
Frederikshavn 4 1 0 0 5
Glostrup 1 0 0 0 1
Haderslev 0 0 1 2 3
Horsens 6 0 0 1 7
Hgje-Taastrup 3 2 0 0 5
Hgrsholm 2 0 0 0 2
Kgbenhavn 9 1 0 1 11
Middelfart 2 1 2 0 5
Odder 1 0 0 0 1
Thisted 4 3 0 2 9
Vesthimmerland 2 0 0 0 2

Total 51 13 3 8 75
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Tabel 3 Er der foretaget en helhedsvurdering i sagsbehandlingen? (Der henvises her til
vurderingen af om konsekvenserne er af indgribende karakter i den daglige tilveerelse)

I hgj grad I nogen grad I ringe grad Slet ikke Ialt
Assens 2 0 0 0 2
Brgnderslev 4 0 0 0 4
Esbjerg 10 1 1 0 12
Faxe 4 0 0 2 6
Frederikshavn 4 1 0 0 5
Glostrup 1 0 0 0 1
Haderslev 0 0 3 0 3
Horsens 7 0 0 0 7
Hgje-Taastrup 5 0 0 0 5
Hgrsholm 1 0 0 1 2
Kgbenhavn 11 0 0 0 11
Middelfart 4 0 0 1 5
Odder 1 0 0 0 1
Thisted 2 1 1 5 9
Vesthimmerland 2 0 0 0 2

Total 58 3 5 9 75
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Bilag 4 Indkaldelsesbrev og
madleskema

4.1.1 Indkaldelsesbrev

Praksisundersggelse af kommunernes anvendelse af merudgiftsydelsen i
servicelovens § 100

Ankestyrelsen gennemfgrer i 2013 en praksisundersggelse om kommunernes anvendelse
af servicelovens § 100. Undersggelsen har seerligt fokus pa personkredsen.

XX Kommune anmodes om at deltage i undersggelsen, som medfgrer, at
kommunen
senest fredag den 7. juni 2013

bedes indsende i alt XX sager til Ankestyrelsen, som vil blive vurderet i forhold til
geeldende regler og principafggrelser om merudgiftsydelser.

Kommunen bedes indsende:

« XX sager, hvor ansgger ved den seneste ansggning er fundet omfattet af
personkredsen

« XX sager, hvor ansgger ved den seneste ansggning har faet afslag pa at veere
omfattet af personkredsen

Kommunen bedes pd mail analyse@ast.dk oplyse/bekraefte en kontaktperson med navn,
e-mail og tif.nr. pd omradet for merudgifter. Angiv venligst journalnummer 0000383-13 i
mailens emnefelt sammen med titlen pa praksisundersggelsen.

Undersggelsens fokus

Fokus i undersggelsen er, at undersgge om borgeren er omfattet af merudgiftsydelsens
personkreds. Det undersgges derfor om borgerens funktionsnedsaettelse er af
indgribende karakter i den daglige tilvaerelse, og om afggrelsen er baseret pa en
helhedsvurdering af borgerens situation.

Udvalgelse af sager
Ankestyrelsen skal anmode kommunen om at:
e sende de XX nyeste sager, hvor ansgger ved den seneste ansggning er fundet

omfattet af personkredsen for merudgifter. Afggrelserne ma dog ikke veere truffet
fgr 1. december 2009.
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e sende de XX nyeste sager, hvor ansgger ved den seneste ansggning ikke er
fundet omfattet af personkredsen for merudgifter. Afggrelserne ma dog ikke veere
truffet fgr 1. december 2009.

Sagerne ma ikke vaere anket og videresendt til naevnet med henblik p& behandling.

Samtlige akter i sagerne bedes indsendt. Vi beder kommunen veere sarlig opmasrksom
pd at indsende akter fra hele forlgbet af sagsbehandlingen, herunder tidligere
ansggninger.

Vi henleder opmaerksomheden pd, at vi ved undersggelsen vil laegge til grund, at vi har
modtaget samtlige sagsakter, og at vi derfor kan bedgmme sagen pa samme grundlag,
som kommunen har haft. Det kan sdledes ikke forventes, at vi efterfglgende retter
henvendelse til kommunen om eventuelle manglende akter.

Akterne bedes indsendt i kopi, idet akterne ikke vil blive returneret. Det er ikke
ngdvendigt at anonymisere akterne. Alle akter makuleres efter den endelige
afrapportering af undersggelsen.

Sagerne bedes indsendt samlet pr. post. CPR-nummer ma ikke anvendes som
identifikation.

Sagerne skal sendes til Ankestyrelsen med angivelse af journalnummer 0000383-13
sammen med titlen pd praksisundersggelsen.

Undersggelsens omfang

Undersggelsen gennemfgres i 16 udvalgte kommuner, og der indkaldes i alt 130 sager.
En samlet oversigt over de kommuner, der deltager i undersggelsen, fremgar af
nedenstaende bilag 1.

Offentligggrelse af resultater

Ankestyrelsen vil give en konkret tilbagemelding pa de enkelte sager, ndr den forelgbige
afrapportering sendes til kommunerne. Udvalgte hovedresultater vil blive offentliggjort
pa kommuneniveau.

Det forventes, at resultaterne fra undersggelsen vil blive sendt i hgring hos de
deltagende kommuner primo 2014. Ankestyrelsen tager ligeledes stilling til, om der er
behov for opfglgende initiativer som fglge af undersggelsens resultater.

Den endelige rapport om undersggelsen vil fgrst herefter blive offentliggjort.
Undersggelsen vil desuden blive gjort tilgaengelig pa Ankestyrelsens hjemmeside.

Det bemaerkes i gvrigt, at de praksisundersggelser, som kommunen har deltaget i, skal
forelaagges kommunalbestyrelsen pa et mgde, jf. retssikkerhedslovens § 79a.
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Undersggelsens baggrund

Undersggelsen sker som led i Ankestyrelsens forpligtelse efter retssikkerhedsloven til pa
landsplan at koordinere, at afggrelser, som kan indbringes for Ankestyrelsen, traffes i
overensstemmelse med lovgivningen.

Undersggelsen sker ogsa som opfglgning pa en tilsvarende praksisundersggelse i 2011,
som i 2012 blev fuldt op af et landsdaekkende formidlingsprojekt med undervisning for
alle kommunale sagsbehandlere pd omrédet. Formalet med endnu en
praksisundersggelse er at se, om sagsbehandlingen af § 100 sager er blevet bedre.

Senere pa aret vil kommunen ligeledes blive bedt om at deltage i en mindre
spgrgeskemaundersggelse som opfglgning pa indvirkningen af formidlingsprojektet pa
kommunens sagsbehandling.

Laese mere om Ankestyrelsens praksisundersggelser
Yderligere information om Ankestyrelsens praksisundersggelser findes p& Ankestyrelsens
hjemmeside www.ast.dk under praksisundersggelser.

Eventuelle spgrgsmal af faglig karakter om indsendelse af sager mm. bedes rettet til
fuldmaegtig Jette Bjgrner pa tIf. 33 41 14 04 eller mail bjo@ast.dk.


http://www.dsa.dk/
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Ankestyrelsen

Mialeskema til undersggelse af personkredsen for merudgifter for voksne

Identifikation af sagen

Kommune:

Kommune nr.:

Sagsnr.:

Sagsbehandler:

1. Grundoplysninger

1.1. Borgerens fgdselsdato (ddmmyy)

1.2. Kgn:

1. Mand
2. Kvinde
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2. Oplysninger om kommunens afggrelse
2.1. Dato for kommunens afggrelse 1. Dato
2. Uoplyst
Bemeerkninger:
2.2. Har kommunen truffet afggrelse om? 1. Omfattet af personkredsen
2. Afslag pa personkreds
Bemaerkninger:
2.3. Er kommunens afggrelse en 1. Ja (springer til spm. 2.5)
fgrstegangsafggrelse? 2. Nej - der er tale om en
genbehandlingsafggrelse/genoptagelsesafggre
Ise

Bemaerkninger:

2.4. Hvis afggrelsen er en 1. Andring i forhold til tidligere afggrelse
genbehandlingsafggrelse/genoptagelse, er 2. Stadfaestelse i forhold til tidligere afggrelse
der s&?

Bemezerkninger:

2.5. Hvilken funktionsnedsaettelse hos 1. Diabetes eller diszetsygdom
borgeren er afggrelsen truffet pa baggrund 2. Syns- eller hgrehandicap

af? Sclerose, muskelsvind eller anden
(Markér gerne flere felter) muskelsygdom
Lammelser/pareser
Rygsygdomme

Anden fysisk funktionsnedsaettelse
Psykisk funktionsnedszettelse
Andet

w

® N U A

Bemaerkninger:
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2.6. Kommunens sagsbehandlingstid?

1-3 mdr.
4-6 mdr.
7-9 mdr.
10-12 mdr.

NouhkwnNe=

Uoplyst

Bemaerkninger:

Under 1 mdr.

over 12 mdr.
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3. Den materielle vurdering af kommunens afggrelse

3.1. Er afggrelsen samlet set behandlet i 1. Ja, afggrelsen er behandlet i

overensstemmelse med regler og praksis? overensstemmelse med regler og praksis

2. Nej, afggrelsen er ikke behandlet i
overensstemmelse med regler og praksis

Bemaerkninger:

[

Ingen oplysninger mangler

2. Enkelte mindre vaesentlige oplysninger
mangler

3. Flere og/eller vaesentlige oplysninger mangler

4. Afggrende oplysninger mangler

3.2. I hvilket omfang er sagen oplyst?

Bemaerkninger:

3.3. Er der foretaget en helhedsvurdering i 1. I hgj grad
sagsbehandlingen? 2. I nogenlunde grad
(Der henvises her til vurderingen af om 3. Iringe grad
konsekvenserne er af indgribende karakter 4. Slet ikke

i den daglige tilveerelse)

Bemezerkninger:

3.4. Indeholder helhedsvurderingen 1. Feerdes ude og inde

oplysninger om ansggers evne til at: Deltage i den almindelige husholdning og

(Markér gerne flere felter) renggring

Varetage den personlige pleje

Ga pa indkgb og handle ind

Benytte offentlig transport

Deltage i fritidsaktiviteter

Kommunikere med andre og indga i socialt

samvaer

Arbejdsmeessige situation

9. Familiemaessige forhold, herunder evt.
forsgrgerpligter

Nounkw N

@

Bemaerkninger:
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3.5. Er der tale om indgribende karakter i
den daglige tilveerelse?

1. Ja
2. Nej
3. Kan ikke vurderes

Bemaerkninger

3.6. Er der foretaget en konkret vurdering
af om der er iveerksat ikke uvaesentlige
hjzelpeforanstaltninger?

1. I hgjgrad

2. I nogenlunde grad
3. Iringe grad

4. Slet ikke

Bemeerkninger:

3.6a. Burde vurderingen veere foretaget? 1. Ja
2. Nej
3.7. Er der ivaerksat hjeelpeforanstaltninger Handicapbil

i form af:
(Markér gerne flere felter)

Praktisk hjeelp i hjemmet

Ledsagerordning

BPA

Boligindretning

Hjzelp fra familie eller netvaerk

Hjzelpemidler efter § 112 (skriv nedenfor hvilke)
8. andet (skriv nedenfor hvilke)

NouhwhNe=

Bemaerkninger til 7 om hjaelpemidler:
Bemaerkninger til 8 om andet:

Bemeaerkninger i gvrigt:

3.8. Er betingelserne om, at der skal veere
ivaerksat ikke uvaesentlige
hjeelpeforanstaltninger opfyldt?

1. Ja
2. Nej
3. Kan ikke vurderes

Bemaerkninger:
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4. Vurdering af saerlige sagsbehandlingsregler

4.1. Har kommunen anvendt 1. Ihgjgrad
funktionsevhemetoden eller 2. I nogenlunde grad
voksenudredningsmetoden? 3. Iringe grad

4. Slet ikke

Bemaerkninger:

4.2. Har borgeren veeret inddraget i 1. I hgjgrad
forlgbet? 2. I nogenlunde grad
3. Iringe grad
4. Slet ikke

Bemeerkninger:

I hgj grad

I nogenlunde grad
I ringe grad

Slet ikke

4.3. Er kravene til begrundelsen opfyldt?

HwnNE

Bemezerkninger:

I hgj grad

I nogenlunde grad
I ringe grad

Slet ikke

4.4. Er der givet klagevejledning?

Hwn =

Bemezerkninger:
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5. Vurdering af formelle regler i gvrigt

5.1. Hvilken form har afggrelsen?

1. Skriftlig afggrelse
2. Skriftligt notat i kommunens journal
3. Anden form

Bemeerkninger:

5.2. Fremgar det klart af sagen, hvilken
afggrelse der er truffet?

I hgj grad

I nogen grad
I ringe grad
Nej

AN

Bemaerkninger:

5.3. Giver sagen i gvrigt anledning til
bemaerkninger om formaliteten?

1. Ja
2. Nej

Bemaerkninger:
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Bilag 5 Principafgorelser

I det fglgende vil uddrag af principafggrelser om personkreds for merudgifter blive
gennemgaet.

e C-29-04. Vurderingen af betingelserne om varigt nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne i servicelovens bestemmelse om merudgifter ved den daglige
livsfgrelse skulle i relation til ansggninger om medicinudgifter og diaetkost
foretages uafhangigt af den Igbende eller varige behandling som ansggeren
modtog til athjzelpning af sin lidelse.

I den konkrete sag fandt Ankestyrelse herefter, at en ansgger som led af
insulinkraevende diabetes var omfattet af personkredsen i bestemmelsen om
merudgiftsydelse.

Ankestyrelsen lagde vaegt pd, at den insulinkraevende diabetes, uden relevant
behandling i form af insulin og diaetkost, ville vaere livstruende for ansgger.

e C-16-06. En kvinde med insulinkraevende diabetes var berettiget til hjaelp til
deekning af ngdvendige merudgifter. Kvinden var saledes p& baggrund af sin
diabetes efter en laegelig vurdering omfattet af den personkreds, der kunne
modtage hjeelp til deekning af g@dvendige merudgifter ved den daglige livsfgrelse.
Videre udgjorde de skgnnede merudgifter som fglge af diabeteslidelsen i kvindens
tilfeelde mindst 500 kr. pr. maned.

e Vedrgrende vurderingen af, at kvinden var omfattet af personkredsen, blev der
lagt vaegt pa, at hendes diabetes uden insulinbehandling ville vaere akut
livstruende eller betyde en umiddelbar risiko for vaesentligt og varigt nedsat
funktionsevne.

e C-39-08. Kommunens udeladelse af at udarbejde aftaleskema i forbindelse med
en ansgghing om merudgifter havde ikke betydning for afggrelsen. Ankestyrelsen
lagde dels veegt pa, at kommunen havde fulgt funktionsevnemetoden for sa vidt
angik samtaleskema og sammenfatning af funktionsevnen, og dels pa, at der blev
givet afslag pa daekning af merudgifter.

e 51-09. Person med gjenlidelse var ikke omfattet af personkredsen. Konkret
vurdering om hvor indgribende lidelsen er. Der var ikke betydelige
hjeelpeforanstaltninger.

e 56-09. En person med flere medicinske lidelser bl.a. ikke-insulinkraevende
diabetes, epilepsi, forhgjet blodfedtstof og blodtryk. Ophgr af en relevant
behandling ville ikke blive akut livstruende eller betyde en umiddelbar risiko for
vaesentlig og varig nedsat funktionsevne, og dermed ikke omfattet af
personkredsen.

e 94-09. Om person med Asperger og OCD. Ikke i personkreds. Udgifter til kost
ikke en fglge af funktionsnedsaettelsen.

e 221-09 om person med diabetes og svaer dreforkalkning i benene, stzerkt nedsat
syn og faglger efter blodpropper med kraftnedsaettelse og delvis lammelse i venstre
arm og ben, var omfattet af personkredsen for merudgiftsydelser.

e 222-09 om person med multipel sclerose, der medfgrte vaesentlige
balanceproblemer og udtreetningssymptomer samt betydelige
hukommelsesvanskeligheder, var omfattet af personkredsen for merudgifter
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e 223-09 om person med nedsat funktionsevne som fglge af slidgigt,
discusprolapsoperation og to knaimplantater som ikke fandtes omfattet af
personkredsen.

e 30-10 om person med dveergvaekst med fglger i form af rygmarvsforsnaevring,
der medfgrte inkontinens og lammelser i benene ved overbelastning, var omfattet
af personkredsen for merudgifter.

e 31-10 om person med vaesentlige funktionsheemmende faglger af bl.a. Ehlers
Danlos syndrom var omfattet af personkredsen for merudgiftsydelser.

e 32-10 om person, der havde mistet hgjre hand ikke fandtes omfattet af
personkredsen.

e 132-10 om personkredsen - dgv

e 168-10 om personkredsen - funktionsnedsaettelsen hos en person med
muskelsvind var ikke af sd indgribende karakter, at han var omfattet af
personkredsen.

e 232-10. For personer med flere lidelser laegges den samlede vurdering af
nedseettelse af funktionsevnen til grund ved spgrgsmalet om personkreds.

e 49-11 En blind person var efter en konkret helhedsvurdering omfattet af den
personkreds, der kan fa hjzelp efter reglerne om merudgifter

e 51-11 En 23-3rig dov kvinde var ikke omfattet af den personkreds, der kan fa
hjzelp efter reglerne om merudgifter.

Hendes funktionsnedseettelse i form af dgvhed var af indgribende karakter i den
daglige tilveerelse.

Der var imidlertid ikke dokumentation for, at funktionsnedsaettelsen havde
medfgrt behov for, at der ofte matte saettes ind med ikke uvaesentlige
hjeelpeforanstaltninger.

e 118-11 En ansgger med en larbensprotese var efter en konkret helhedsvurdering
ikke omfattet af personkredsen for merudgiftsydelser, da hendes
funktionsnedseettelse ikke var af indgribende karakter i den daglige tilvaerelse.

e 119-11 En ansgger med psoriasisgigt var efter en konkret helhedsvurdering ikke
omfattet af personkredsen for merudgiftsydelser, da funktionsnedsaettelsen ikke
var af indgribende karakter i den daglige tilveerelse.

e 227-11 Ankestyrelsen fandt, at Ankestyrelsens Principafggrelser om
personkredsen for merudgifter, som var truffet pd baggrund af en loveendring, der
tradte i kraft den 1. december 2008, skulle have virkning fra den 1. december
2008.

e 50-12 En person med multipel sclerose havde ikke en funktionsnedsaettelse af sa
indgribende karakter, at hun var omfattet af personkredsen for merudgiftsydelser.

e 52-12 En kvinde med Morbus Crohn sygdom var omfattet af personkredsen, som
var berettiget til hjzelp til daekning af ngdvendige merudgifter.

Der blev lagt vaegt pa, at hendes sygdom uden medicinsk behandling ville vaere
akut livstruende eller medfgre en umiddelbar risiko for vaesentligt og varigt nedsat
funktionsevne.

For sa vidt angar spgrgsmalet om ikke uvaesentlige hjaelpeforanstaltninger blev
der lagt veegt pd, at den medicinske behandling i sig selv udgjorde ikke
uvaesentlige hjalpeforanstaltninger i lovens forstand.

e 87-12 En person med gjensygdommen retinitis, som medfgrte, at han var
praktisk blind, var ikke omfattet af den personkreds, der kunne fa hjzelp efter
reglerne om merudgifter.

Der blev lagt vaegt pa, at personen var stort set selvhjulpen i hverdagen med de
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hjzelpeforanstaltninger, han havde.
Funktionsnedseettelsen som fglge af gjensygdommen havde derfor ikke
konsekvenser af indgribende karakter i den daglige tilveerelse.

e 114-12 En person med OCD -obssesiv kompulsiv tilstand - var ikke omfattet af
den personkreds, der kunne f& daekket ngdvendige merudgifter ved den daglige
livsfgrelse.

Ankestyrelsen lagde vaegt pa, at personens adfeerd med vaske- og
renlighedsritualer ikke kunne anses for en varig lidelse, uanset at lidelsen havde
stdet p& gennem mange ar.

Ankestyrelsen fandt, at der konkret var behandlingsmuligheder i form af
adfzerdsterapi og medicinsk behandling.

e 171-12 Tilkendelse af fgrtidspension kan ikke i sig selv anses for en ikke
uvaesentlig hjeelpeforanstaltning, ndr der treeffes afggrelse om merudgiftsydelse.

e 179-12 Ankestyrelsens principafggrelser har som udgangspunkt virkning fra
tidspunktet for offentligggrelsen. Undtagelse herfra er, hvis der tidligere har veeret
tale om en forkert fortolkning af loven (en retsvildfarelse) eller ulovlig praksis.
Principafggrelse 232-10 er ikke et udtryk for, at tidligere praksis har veeret en
retsvildfarelse eller en ulovlig anvendelse af loven, men alene tvivl om
fortolkningen af loven.

e 60-13 En ansgger med benprotese kunne fa hjzelp til deekning af merudgifter til
tgj, sko og ekstraordinaert slid herpa.

Ansgger var sdledes berettiget til hjeelp efter bekendtggrelsens § 3, selv om han
ikke var omfattet af personkredsen i servicelovens § 100.

e 83-13

e Sagnr.1
Sagen vedrgrte ansggning om stgtte til bil pa trivselsmaessigt grundlag. Vi
vurderede, at der i denne sag ikke kunne laegges veegt pa muligheden for
behandling af overvaegt.

e Sagnr.2
Sagen vedrgrte en ansggning om merudgifter til transportudgifter efter
serviceloven § 100.

Det vurderedes, at der ikke kunne lsegges vaegt pa@ mulighed for behandling af
overveaegt.

e 114-13 En ansgger med laktoseintolerans kunne fa hjzelp til daekning af
merudgifter til dieet.

Ansgger var sdledes berettiget til hjeelp efter bekendtggrelsens § 2, selv om han
ikke var omfattet af personkredsen i servicelovens § 100.
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Bilag 6 Hgringssvar

Ankestyrelsen har den 4. april 2014 sendt den forelgbige rapport om
praksisundersggelsen om merudgifter til voksne til hgring i de kommuner, der har
deltaget i undersggelsen. Kommunerne fik ligeledes tilsendt de udfyldte maleskemaer i
de konkrete sager fra kommunen.

Eventuelle bemarkninger skulle vaere Ankestyrelsen i haende senest den 25. april 2014.

Der er ikke modtaget bemaerkninger fra kommunerne vedrgrende indholdet i den
forelgbige rapport eller de udfyldte maleskemaer.

Desuden blev de involverede kommuner indbudt til dialogmgde.
P& grund af for fa tilmeldinger til dialogmgdet blev det aflyst. Ankestyrelsen tilbgd i

stedet at afholde et nyt dialogmgde efter udsendelse af praksisundersggelsen. Dette
dialogmgde blev efterfglgende aflyst pa grund af for fa tilmeldinger.



