ABAforeningen

Kgbenhavn 10. december 2015

HPRINGSSVAR PA FORSLAG TIL LOV OM £NDRING AF LOV OM SOCIAL SERVICE (REVISION
AF HIEMMETRAENINGSORDNINGEN, HERUNDER TYDELIGG@RELSE AF KRAVET OM
UDREDNING, INDDRAGELSE AF SUNDHEDSFAGLIGE KOMPETENCER, TYDELIGG@RELSE AF
REGLERNE FOR TABT ARBEJDSFORTIENESTE M.V.)

Fprst og fremmest er vi naturligvis glade for, at hjemmetraeningsordningen bevares uden
vasentlige forringelser.

Vi bifalder den foreslaede reduktionen af antallet af opfglgningsbesgg samt — hvis vi forstar
den rigtigt (pkt. 8 nedenfor) — hensigtserklaeringen om at forenkle sagsbehandlingen i
forbindelse med udbetaling af statte til treeningsudgifter. Det er i det hele taget positivt at
SFl-rapporten er blevet lzest, og at man forspger at tage hind om nogle af de aspekter af
ordningen, som har varet en belastning for bade familier og kommuner.

Det er ogsa positivt at der er fokus pa de lange sagsbehandlingstider —om end man spejder
forgeves efter konkrete og forpligtende tiltag.

Pa den anden side er der nogle punkter hvor vi frygter at forslaget zndrer loven p3 en made,
som vil skabe utilsigtede problemer, samt et par punkter hvor vi mener ordningen helt
omkostningsfrit kunne gares endnu bedre.

1. Vedrgrende "hjemmetrzening i hjemmet” (§ 32, stk. 1, 3. pkt. samt § 32 a stk. 1)

1§32, stk. 1, 3. pkt. og i § 32 a stk. 1 indfgrer forslaget begrebet “hjemmetraening”. Dette
finder vi nyttigt, eftersom det er det begreb, der normalt anvendes. Dog vil vi foresl3, at "i
hjemmet” udelades begge steder. Formuleringen “Hjemmetraening i hjemmet” giver indtryk
af, at hjemmetraening kun kan forega inden for hjemmets fire vaegge. Denne forstielse
udelukker at der i treeningen ogsa kan indga aktiviteter, der foregar andre steder — for
eksempel treening af sociale faerdigheder pa legepladser, i butikker og supermarkeder, eller
traening af trafiksikkerhed. Det udelukker ogsa at almindelige fritidsaktiviteter som ridning,
gymnastik eller anden sport kan vaere en del af treeningen. Vi er vidende om, at der er
kommuner, som fortolker "i hjemmet” pa denne bogstavelige - men fagligt set helt
meningslgse - made.

Subsidizert kan der i lovforslagets bemzarkninger og senere i den reviderede vejledning
indfgjes en fortolkning af “i hjemmet” som abner op for social trazning i det offentlige rum.

2. Vedrgrende bedre mulighed for koordination og samarbejde mellem hjemmetraening
og dagtilbud/skole

Hvis "i hjemmet” udelades i lovteksten vil det desuden dbne mulighed for, at den meget
skarpe opdeling i hjemmetraening, og den hjzelp og stétte der ydes barnet i dagtilbud eller
skole, kan blgdes op.
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Som det blev dokumenteret i SFl-rapporten, kombinerer 65 % af alle bgrn, der
hjemmetraenes, deltidshjemmetraening med dagtilbud eller skole. Blandt ABA-foreningens
medlemmer er tallet 94 %, Det hgje tal skyldes at inklusion i normalt miljg er et
grundlaeggende element og et centralt mal i ABA-metoden.

£n af de ngdvendige udgifter, der deekkes i forbindelse med hjemmetrzaning efter ABA-
metoden, er den hejt specialiserede supervision, der sikrer kvalitet og sammenhang i
indsatsen omkring barnet. Supervisionen foregar typisk pa meder hver 14. dag, hvor alle
omkring barnet er samlet.

Det ville give fantastisk god, faglig mening hvis personalet i barnets daginstitution eller skole
havde adgang til, efter behov, at deltage i disse mader, eller at supervisoren kunne komme
med rad og vejledning i institutionen, hvis der skulle vaere behov for det. Det er simpelthen
et enormt spild af penge og ressourcer, at den store faglige viden og det taette kendskab til
barnet, som supervisoren ofte sidder inde med, ikke kan bringes i spil til barnets bedste.

Det er klart at man ikke skal ud i en situation, hvor den enkelte institutions metodefrihed
begraenses af et krav om samarbejde om hjemmetraning. Men hvis alle parter er indforstaet
med det, burde det vaare muligt at aftale en teettere koordination inden for rammerne af et
udvidet forzeldresamarbejde. Et sddant samarbejde foregar allerede i dag i det sma rundt
omkring, men det er vanskeliggjort af den udbredte opfattelse af at det er i strid med
sektoransvarlighedsprincippet.

Op til forhandlingerne om denne lovrevision har ABAforeningen haft mgder med partiernes
handicapordfgrere, og herfra var den samstemmende melding at dette var en indlysende,
lavhaengende frugt at hpste, men at det ikke umiddelbart var klart, hvordan det kunne ggres.

Det er vores vurdering at det vil veere tilstraekkeligt dels at fjerne formuleringen "i hjemmet"”
fra lovteksten, dels at beskrive i bemaarkningerne og vejledningen til loven, at faglige
ressourcer bevilliget til hjemmetrzening efter gensidig aftale kan anvendes i daginstitution
eller skole.

| og for sig vil dette ligge helt i forizengelse af § 32 stk. 1 hvor det hedder at
*Kommunalbestyrelsen traeffer afgdrelse om hjaelp til bgrn, der pd grund af betydelig og
varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne har behov for hjaelp eller szrlig stgptte.
Hjzelpen kan tilrettelaegges i serlige dagtilbud... i serlige klubtilbud... eller i forbindelse med
andre tilbud efter denne lov eller efter dagtilbudsloven. Hjaelpen kan ogsd udfares helt eller
delvis af forzldrene i hjemmet”.

Hjzelp og seerlig stptte efter servicelovens § 32 ydes til barnet — hvor den ydes ma i den
forbindelse vaere sekundaert.

3. Vedrgrende "Tarv og trivsel” (§ 32a stk. 1, nr. 1)

| § 32a stk. 1 er betingelserne for at bevillige hjemmetraening foresldet eendret saledes at
den nuvarende formulering om at treningen “skal imgdekomme barnets eller den unges
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behov” er blevet til “skal fremme barnets eller den unges tarv oq trivsel og imgdekomme
barnets eller den unges behov”.

Ingen kan vaere uenig i intentionerne bag denne &ndring, eller i at "hensynet til barnets eller
den unges fysiske, psykiske og sociale behov ogsa skal vaagtes hgjt” — ikke kun nar man
bevilliger hjemmetraening, men nar man ivaerksztter en hvilken som helst foranstaltning.

Vi er ogsa enige i, at det ville vaere gnskeligt med "kiarere rammer for forvaltning af
reglerne”. Men vi kan ikke se, hvordan de foresldede formuleringer skulle gge klarheden.
Tvaertimod abner de op for et vilkarligt skan, fordi begreberne "tarv og trivsel” er ekstremt
brede og vage. De er abstrakte pejlemzrker, ikke konkrete stgrrelser.

Det er velkendt — og ogsa veldokumenteret i SFl-rapporten — at forazldre til bgrn med
handicap har meget blandede oplevelser af kommunernes forvaltning af
hjemmetraeningsordningen. Nogle kommuner er imgdekommende og indgéri et
konstruktivt samarbejde, andre handterer hjemmetraeningsordningen ganske stedmoderligt.
En sa vag lovtekst vil vaere en aben ladeport for usaglige afslag, alene med henvisning til at
traeningen ikke skannes at “fremme barnets tarv og trivsel”. Sddanne afslag vil veere umulige
for Ankestyrelsen at behandle, for Ankestyreisen kan ikke tilsideszette et fagligt sken. Denne
2ndring vil med andre ord svaekke familiernes retssikkerhed markant.

Efter vores opfattelse vil det give langt mere mening at skrive barnets trivsel ind i stk. 4, der
beskriver det kommunale tilsyn. Nar traeningen er i gang vil det veere muligt pa et sagligt
grundlag at vurdere, om barnet rent faktisk trives. Fgr traeningen er sat i gang kan det alene
blive et spgrgsmal om holdninger og formodninger.

Hvis frasen “tarv og trivsel” alligevel fastholdes i lovteksten er der behov for en diskussion af
indholdet i disse begreber og en stgtte til fortolkningen af § 32a stk. 1.

4. Vedrgrende Tabt Arbejdsfortjeneste og hjemmeundervisning (§ 32a stk. 5)

Udkastet til lovforslag praciserer den nugaeldende retsstilling, hvor der ikke kan ydes tabt
arbejdsfortjeneste i forbindelse med hjemmeundervisning — heller ikke selv om
undervisningen sker i kombination med hjemmetraning. | bemaerkningerne formuleres der
sa en raekke hensyn og forbehold, der bgr tages i forbindelse med vurderingen af behovet
for tabt arbejdsfortjeneste, men disse bemzerkninger er ganske uklare og vil ikke i deres
nuvarende formulering bidrage til at der i kommunerne udvikles en mere ensartet praksis.

ABA-foreningen har som naevnt kun meget fa mediemmer, der hjemmetraener p3 fuld tid, og
ingen af dem har endnu bgrn i den skolesggende alder. Men afhaengig af barnets
funktionsniveau kan det meget vel blive aktuelt, og vi opfatter spgrgsmalet som centralt,
netop fordi det vedrgrer de allermest lavtfungerende bgrn og unge.

Der er grund til som udgangspunkt at minde om, at reglerne om hjemmeundervisning i lov
om friskoler og private grundskoler ikke stiller nogen krav til, hvor mange timer
hjemmeundervisningen skal omfatte, eller hvornar den foregar. Det kommunale tilsyn ska!
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alene se pa undervisningens indhold, ikke dens form eller omfang. Det er pa denne baggrund
at der i dag findes kommuner som bevilliger fuld tabt arbejdsfortjeneste til familier der
hjemmetraener deres barn, ogsd selvom barnet bliver hjemmeundervist (den sakaldte
Kgbenhavnermodel). Selv om der ikke er lovhjemmel til at yde tabt arbejdsfortjeneste til
hjemmeundervisning, kan der altsa stadig helt lovligt ydes fuld tabt arbejdsfortjeneste til
familier, hvis bgrn bliver hjemmeundervist. Dette forhold mener vi bgr fremga langt
tydeligere af bemaerkningerne og den kommende vejledning, hvis ikke af selve lovteksten.

Fastszettelse af timetal i hjemmeundervisning

| dag anlzegger kommunerne dog i de fleste tilfaelde et skgn af, hvor mange timer der bruges
pa hjemmeundervisning. Disse skgn varierer voldsomt fra kommune til kommune, hvilket
udggr et stort retssikkerhedsmassigt problem, som der er indlysende brug for at tage hand
om. Der er imidlertid intet i bemaerkningerne til lovforslaget der kan forventes at &@ndre
kommunernes praksis fremadrettet. Her mener vi at der er behov for i bemzerkningerne — og
i den kommende vejledning — langt mere handfast at sla fast, at det normale vil vaere en
reduktion af timetallet til hjemmeundervisning ift. normtimetallet i folkeskolen.

S. 10 linje Sff naevnes, at Ankestyrelsen har fastsl3et, at kommunen kan reducere antallet af
undervisningstimer ifm. hjemmeundervisning, fordi hjemmeundervisning er mere
koncentreret end et gruppebaseret skoletilbud. Det bgr her naevnes, at i bade den nzvnte
hejesteretsdom? og i Ankestyrelsens principafgerelse? blev antallet af timer til
hjemmeundervisning reduceret til 50% af folkeskolens normtimetal.

S. 10 linje 16ff star der, at det vil vaere relevant for kommunen at inddrage savel reglerne for
undervisning af eleverne generelt som de tilfalde, hvor folkeskolen giver
enkeltmandsundervisning. Det forekommer relevant at henvise til timetallet i
enkeltmandsundervisning, men os bekendt findes der ikke regler for timetallet. Hvis sddanne
regler findes, bgr der vaere en mere preecis henvisning til, hvilke regler, der taenkes pa her.
Det bgr i denne forbindelse ogsa nevnes, at 10 timers enkeltmandsundervisning om ugen er
normal kommunal praksis, nar en elev f.eks. har behov for sygeundervisning, altsa endnu
lavere end i sagerne fra Ankestyrelsen og Hgjesteret.

Muligheden for at bruge den bredere bestemmelse i servicelovens § 42

Mere bredt henvises der til de generelle bestemmelser i servicelovens § 42, og de dertil
hgrende kapitler i vejledning nr. 3 til Serviceloven. Det understreges, at der skal tages
udgangspunkt i en vurdering af barnet eller den unges og familiens samlede behov. | denne
forbindelse navnes pa side 20 den sakaldte Kpbenhavnermodel. Vi finder det positivt og
vigtigt nar det fremhaeves, at der ofte kan vaere andre forhold end hjemmetraeningen som
betinger, at der er behov for at yde tabt arbejdsfortjeneste. Dette er netop ofte tilfeldet for
familierne med de allersvageste barn. Men som disse bemaerkninger er formuleret, kommer

15ag 288/2013 og 289/2013, http://www hoejesteret.dk/hoejesteret/nyheder/Afporelser/Documents/288-
285-13 pdf
2 Ankestyrelsens principafgerelse 69-14, httos://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=166093
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det til at fremsta uklart om “"Kgbenhavnermodellen” alene kan etableres, hvis der — ud over
selve hjemmetraningen — ogsa er andre forhold i familiens og barnets situation, der
begrunder bevilling af tabt arbejdsfortjeneste. Forudszetter “Kgbenhavnermodellen” at der
ud fra en helhedsvurdering af barnets og familiens samlede behov ift. de generelle
bestemmelser i § 42 kan bevilges supplerende tabt arbejdsfortjeneste — altsa ud over
hjemmetraningshehovet? Det mener vi som sagt ikke, at den gor — og dette bgr beskrives
klarere i bemaarkningerne og vejledningen.

5. Vedrgrende belpbsgraensen (§ 32a stk. 6)

§ 32a stk. 6 er identisk med det hidtidige §32 stk. 8, som blev vedtaget i 2008, herunder
belgbsgraensen pa 500.000 kr. arligt. Som bekendt bliver satserne pé Social- og Indenrigsministeriet
reguleret hvert ar, og ifglge den seneste reguleringsvejledning for 2016 er belgbsgransen nu 596.681
kr. arligt. Dette ber afspejles i lovteksten, medmindre det er hensigten at forringe den gkonomiske
ramme for ordningen, hvilket vi ikke har hgrt nogen af forligsparterne ytre pnske om.

6. Vedrgrende rammerne for udbetaling af stgtte til hjemmetraening (§ 32a stk. 7)

| bemaerkningerne til stk. 6 = side 21 — fremhaeves det, at treeningsredskaber m.v. skal veere
npdvendige i den forstand, at treeningen efter den konkrete metode ikke kan gennemfgres uden
saerlige traeningsredskaber, kurser, hjelpere m.v. Dette er en vigtig og velkommen praacisering i
forhold til den nuveerende bekendtggrelses § 4, hvor der alene star, at Kommunalbestyrelsen skal
serge for de ngdvendige treeningsredskaber m.v.

Vi vil anbefale at den ovenstaende pracisering af, at det er metodens krav, der definerer
npdvendigheden af udgifter, indskrives i en kommende revideret bekendtggrelse. Der har i
tiden siden vedtagelsen af de oprindelige lovbestemmelser om hjemmetrazning vaeret talrige
eksempler pa, at kommuner har defineret ngdvendigheden ud fra andre kriterier.

Vil vi foresla, at der i forleengelse af satningen "Intet traeningsredskab er derfor pa forhand
udelukket” pa side 20 linje 23f refereres fra socialministerens svar til Folketingets
Socialudvalg Socialudvalget 2011-12 SOV alm. del, endeligt svar pa spgrgsmal 442, som
netop omhandler denne problematik og som praeciserer ovenstiende, siledes at det bliver
klart, at en kommune ikke kan nazgte bevilling af ngdvendige traeningsmaterialer, alene med
henvisning til at der er tale om almindelige forbrugsgoder.*

7. Vedrgrende udvidet bemyndigelse til social- og indenrigsministeren (§ 32 a, stk. 7)

Vi finder det nyttigt, at ministerens bemyndigelse udvides som foreslaet.

3 VEJ nr 10876 af 15/10/2015, tabel 1, https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=174585
* http:/fwww. ft dk/samling/20111/almdel/sou/spm/442 /index.htrn
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8. Vedrgrende udbetaling af stgtte til trazningsredskaber m.v. som fast belgb (Ny stk. 4 i
bekendtggrelsens § 4)

Vi forstar bemaerkningerne pa side 22-23 sadan, at der foreslas to andringer: For det fgrste
at der vil kunne bevilges stette til treeningsredskaber m.v. pa baggrund af et skegn i stedet for
efterfplgende dokumentation. For det andet foreslas det, at stottebelgbet kan udbetales
Ipbende — manedligt, halviret eller arligt. Begge forslag forudsztter ifglge bemzerkningerne
at der er enighed mellem kommune og foraeldre om at indga en aftale om en sadan
forenkling af udbetalingen. Det vil ggre livet nemmere for alle.

Hvad angar forslaget om at stptten udbetales i form af et aftalt, manedligt belgb vil vi
foresla, at dette ggres til et krav snarere end blot en mulighed. Altsa, at hverken foraeldre
eller en kommune kan modszette sig denne form for udbetaling.

Derimod er vi betzenkelige ved at koble udbetalingsformen med spgrgsmalet om
dokumentation/skgnnede udgifter. Der er tale om to helt forskellige og uafhangige
spgrgsmal. Hvis foraeldrene gnsker det, bgr der vaere mulighed for at vaelge dokumentation i
stedet for skennede udgifter — ogsa selv om der sker en Igbende udbetaling baseret pa et
forhandsskpn.

Med venlig hilsen
ABA-foreningen

Kontakt:

Formand Peter Westh
Nzestvedgade 18 2.th
2100 Kgbenhavn &
Til 4053 47 99

pw@hfc.dk
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Advokatradet ADVOKATE]
SAMFUNDET

Social- og Indenrigsministeriet
Holmens Kanal 22

1060 K@benhavn K

simfasim.dk

———h— et

Hering - over forslag til lov om sendring af lov om social service (Revision af
hjemmetrzeningsordningen, herunder tydeliggerelse af kravet om udredning,
inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer, tydeliggerelse af reglerne for tabt
arbejdsfortjeneste mv.)

Ved e-mail af 12. november 2015 har Social- og Indenrigsministeriet anmodet om
Advokatrddets bemerkninger til ovennzvnte forslag.

Advokatridet har folgende bemarkninger til lovforslagets bemarkninger for sé vidt
angér hjzlp til dekning af tabt arbejdsfortjeneste (pkt. 2.3):

Under henvisning til Hejesterets dom i U 2014.3333 samt Ankestyrelsens
principafgarelse nr. 69-14, som begge er nzvnt i lovforslaget, finder Advokatrédet det
relevant at tydeliggore det problem, som hajesteretsdommen illustrerer, samt at
klargere, at det afgerende for udmaling af stette efter serviceloven méd vere barnets
behov for trening frem for antallet af undervisningstimer.

Advokatrédet foresldr derfor, at felgende afsnit i pkt. 2.3.2:

"Der er enighed om, at der er behov for at tydeliggore, at [...]. Hvis
kommunalbestyrelsen ensker at @ndre pi en tidligere afgerelse om tabt
arbejdsfortjeneste, eksempelvis fordi hjemmetreeningsordningen er omlagt i
forbindelse med, at barnet har niet skolealderen, skal kommunalbestyrelsen foretage
en ny, samlet vurdering af behovet for statte efter § 42 efter retningslinjerne i denne
bestemmelse.

@ndres til folgende:

»Der er enighed om, at der er behov for at tydeliggare, at forzldrene ikke kan fa
hjelp til dekning af tabt arbejdsfortjeneste for de timer, der anvendes til
hjemmeundervisning af barnet. Det vil dog veere relevant for kommunen at vurdere
omfanget af behovet for hjemmetraening set fra barnets perspektiv uanset, at barnet

samfund@advokatsamfundet.dk
www.advokatsamfundet.dk

KRONPRINSESSEGADE 28
1306 K@BENHAVN K
TLF. 33969798

DATO: 8. december 2015
SAGSNR.: 2015 - 4269
ID NR.: 378564



Advokatrddet ADVOKATD
SAMFUNDET

skal have tid til at deltage i undervisning, Der kan siledes ikke blot reduceres i den
tabte arbejdsfortjeneste med antallet af timer, der undervises, og der ber ved
vurdering af behovet for hjemmetrzning i tilfielde, hvor der tillige
hjemmeundervises, tages hensyn til, at hjemmeundervisning ofte er mere
koncentreret end et almindeligt skoletilbud.

Samtidig er aftalepartierne enige om, at det skal geres klart, at kommunalbestyrelsen
ikke automatisk kan reducere den tabte arbejdsfortjeneste med det antal timer, der
bruges pa at hjemmeundervise barnet. Hvis kommunalbestyrelsen ansker at &ndre pa
en tidligere afgerelse om tabt arbejdsfortjeneste, eksempelvis  fordi
hjemmetreningsordningen er omlagt i forbindelse med, at barnet har naet
skolealderen, skal kommunalbestyrelsen foretage en ny, samlet vurdering af behovet
for statte efter § 42 efter retningslinjerne i denne bestemmelse, *

Med venlig hilsen

ensen

samfund@advokatsamfundet.dk
www.advokatsamfundet.dk



@ Ankestyrelsen

= =
Social- og Indenrigsministeriet
Kontor for Handicap
Att.: Lene Bragcker og Nanna
Julie Jorgensen
Hgring over udkast til forslag til lov om aendring af lov om social 10. december 2015
service (revision af hjemmetraeningsordningen, herunder J.nr, 2015-0017-53274
tydeliggorelse af kravet om udredning, inddragelse af
sundhedsfaglige kompetencer, tydeligggrelse af reglerne for tabt Ankestyrelsen Aalborg
arbejdsfortjeneste m.v.) 7998 Statsservice
Ankestyrelsen har den 12. november 2015 modtaget ovennaevnte hgring Tel +45 3341 1200

og har fglgende bemaarkninger:
ast-aalborg@ast.dk

sikkermail.aalborg@ast.dk

EAN-nr:
57 98 000 35 48 21

Bemaerkninger til de foreslaede zendringer:

I forhold til lovforslagets side 9, 2. sidste afsnit, bemezerker vi, at der efter

vores opfattelse efter en konkret vurdering er mulighed for at bevilge f‘n';":_l'f‘f?_:t:(dl‘ 5 00-15.00
daekning af tabt arbejdsfortjeneste i mere end 37 timer om ugen. Vi - '
henviser til vores principafggrelse 15-09. Lovbemzaerkningerne kan give det

indtryk, at det ikke er muligt.

Vi foreslar ogsa, at 2. afsnit pd side 10 i lovforstaget blades op. Det
fremgar heraf, at foraeldre, der hjemmetraener deres bern, i praksis som
minimum far udmalt hjzelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste svarende
til det antal timer, de bruger pa at hjemmetraene barnet. Denne
formulering er efter vores opfattelse lidt for firkantet, idet omfanget af tabt
arbejdsfortjeneste afhaznger af en konkret vurdering. I denne vurdering
indgar ogsa, i hvilket omfang forzeldrene har et indtaegtstab som folge af
hjemmetraeningen. Vi henviser i den sammenhasng ogsa til
bemaerkningerne nedenfor om tabt arbejdsfortjeneste og
hjemmeundervisning.

Seerligt i forhold til daekning af tabt arbejdsfortjeneste:
Det fremgar af lovforslagets § 32 a, stk. 5, 2. pkt., at der ikke kan ydes
hjeelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste i forbindelse med




hjemmeundervisning af barn, uanset om undervisningen foregar i
kombination med hjemmetraening efter serviceloven. Den nuvaerende
praksis p& omradet i form af vores principafggrelse 69-14 og den nzevnte
Hgjesteretsdom giver udtryk for det samme,

Det synes dog uklart, ndr man laeser lovbemaerkningerne, om der gnskes
en andring af retstilstanden, som den kommer til udtryk i blandet andet
69-14 og Hojesteretsdommen. Det synes saledes uklart, om antallet af
undervisningstimer fortsat kan fastseettes med udgangspunkt i, hvor
mange timer barnet alternativt skulle have tilbud om i skolen. Ligeledes
synes det uklart i hvilket omfang, der kan bevilges hjaelp til dazkning af
tabt arbejdsfortjeneste til den forzelder, der hjemmeunderviser.

Vi henviser blandt andet til lovforslagets side 10 og 19, hvor det fremgar,
at forzeldrene ikke kan fa hjzelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste for
de timer, der anvendes til hjemmeundervisning af barnet. Pa tilsvarende
vis stir der pd side 20, at det gnskes at tydeligggre gzldende ret ved at
lade det fremga direkte af serviceloven, at der ikke kan ydes hjaelp til
da=kning af tabt arbejdsfortjeneste for den tid, der bruges til
hjemmeundervisning.

Derudover fremgar det flere steder i lovbemzerkningerne, at kommunen
skal overveje, om der bgr indregnes en reduktion i forhold til det antal
timer, der undervises i folkeskolen {(normtimetal) under henvisning tii, at
hjemmeundervisning ofte er mere koncentreret end et almindeligt
skoletilbud, Vi henviser blandt andet til side 10 og 21. Nederst pa side 20
star der, at det vil blive tydeliggjort i vejledningen, at
kommunalbestyrelsen skal foretage en helt konkret vurdering af omfanget
af hjemmeundervisningen, da reglerne om hjemmeundervisning i lov om
friskoler og private grundskolder m.v. ikke indeholder regler om omfanget
af hjemmeundervisningen. Der fortszettes gverst pa side 21 med folgende
"1 den konkrete vurdering vil folkeskolelovens almindelige regler om
undervisningstid og timetal, herunder for sa vidt angar elever, der
modtager enkeltmandsundervisning, skulle inddrages som et element, der
kan danne udgangspunkt for den kenkrete vurdering, som
kommunalbestyrelsen skal foretage.”

Det fremgar ogsd flere steder, at det vil blive tydeliggjort i vejledningen, at
der vil kunne ydes hjzelp til deekning af tabt arbejdsfortjeneste pa fuld tid
til foreeldre, der hjemmetraener, ogsa nar barnet eller den unge samtidig
hjemmeundervises, hvis barnets behov for hjemmetrzening tilsiger det.
Derudover fremgar det, at der er behov for at tydeliggere, at tildelingen af



hjzelp til d==kning af tabt arbejdsfortjeneste altid skal ske ud fra en
helhedsvurdering. Vi henviser blandt andet til side 5, 10 og 110.

Pa baggrund heraf synes der at blive lagt op til, at det alene er de timer,
der rent faktisk bruges til hjemmeundervisning, der ikke kan ydes tabt
arbejdsfortjeneste til, i stedet for at kommunen fortsat kan tage
udgangspunkt i normtimetallet for det alternative skoletilbud.

Vi bemagrker, at vi er enige i, at kommunen efter en konkret vurdering kan
fastsaette hjemmeundervisningen til feerre timer end normtimetallet, hvis
der rent faktisk undervises feerre timer. Dette var ogsa tilfeldet | sag nr. 1
i principafggrelse 69-14.

Vi er ogsa enige i, at der efter praksis ikke kan bevilges hjzelp til da=kning
af tabt arbejdsfortjeneste for den tid, der bruges til hjemmeundervisning.

Det falger dog af Hajesteretsdommen, at Hagjesteret ikke fandt grundlag for
at tilsideszette kommunens skgn over omfanget af tabt arbejdsfortjeneste.
Hgjesteret lagde navnlig vaegt pa, at afgerelsen var baseret pa omfanget af
barnets undervisning med udgangspunkt i normtallet for indskolingen og
pa, at kommunen i overensstemmelse hermed fremkom med et konkret
specialskoletilbud til barnet, som indebar undervisning m.v. i 23 timer om
ugen.

Vi forstar dette saledes, at det efter Hgjesterets opfattelse ikke kan anses
for at vaere en mangel ved sagsbehandlingen, at der tages udgangspunkt i
timetallet for et skoletilbud, barnet har.

Denne opfattelse er ogsd kommet til udtryk i vores principafggrelse 69-14,
hvoraf det fremgar, at antallet af undervisningstimer kan fastszettes med
udgangspunkt i, hvor mange timer barnet alternativt skulle have tilbud om
i skolen. Ankestyrelsen fandt sledes ikke grundlag for at tilsideszette
kommunens afgarelse om, at hjemmeundervisningen af et barn skulle
fastseettes til 15 timer om ugen, og at faren derfor ikke var berettiget til
daekning af tabt arbejdsfortjeneste i mere end 22 timer om ugen. Vi lagde
vaegt pa, at kommunen ved afgerelsen havde taget udgangspunkt i, at
barnet aldersmaessigt tilharte 1. klassetrin, hvor man som minimum skulle
modtage 20 lektioner af 45 minutters varighed om ugen. Barnet ville
kunne tilbydes en undervisning, der var tilpasset hendes funktionsniveau.

Det er sdledes vores opfattelse, at det efter den nuveerende praksis ikke
kan palegges en kommune at indregne en reduktion i forhold til det antal
timer, der undervises i folkeskolen {normtimetal}. Omvendt har vi, som



naevnt ovenfor, ogsa i principafggrelse 69-14 udtalt, at kommunen kan
gere det.

Som naevnt er det efter vores opfattelse uklart, om der med lovforslaget
gnskes at 2endre pd ovennaevnte retstilstand. Hvis det er tilfeeldet, foreslar
vi, at det tydeliggeres.

Endvidere foresl8s det, at det tydeliggares, at der ogsa kan vaere mulighed
for at bevilge anden hjzlp, for eksempel hjzelp efter servicelovens § 44, jf.
§§ 83 og 84 og/eller hj=lp til dakning af tabt arbejdsfortjeneste efter § 42
til den foreelder, der ikke hjemmeunderviser.

I forlaengelse heraf bemaerker vi, at det forekommer uklart, hvad der
menes med 3. og 6. afsnit pa side 20 i lovbemaerkningerne. Vi henviser
dog til bemaerkningerne ovenfor om samspillet mellem
hjemmeundervisning og daekning af tabt arbejdsfortjeneste. Pa baggrund
heraf bemaerker vi, at vi ikke umiddelbart er enige i, at stetten til
foraeldrene fortsaatter uaendret, hvis en hjemmetraeningsordning fortszetter
uaendret ved siden af hjemmeundervisningen.

@vrige bemzaerkninger:
Det fremgdr af lovbemaerkningerne, at der gnskes klarere og enklere regler

pa omradet.

Vi fores|ar derfor, at det tydeliggsres, i hvilket omfang foraeldrene kan
bruge hjalpere til at udfgre traeningen. Brug af hjzaelpere giver anledning til
en reckke sporgsmal i praksis, herunder isar om, og i givet fald i hvilket
orfang, forzeldrene kan overlade en del af traeningen til hjeelpere.

Det fremgar af side 5, 2. afsnit i bemaerkningerne til iovforslaget, at
"forzeldrene vil fortsat have det primaere ansvar for at gennemfgre
trazningen.” Brug af hjzlpere ses dog ikke vaere naermere defineret
hverken i lovteksten eller i bemaerkningerne hertil.

Det fremgar af § 32 a, stk. 1, nr. 3, at "hjemmetrzaeningen sker efter
dokumenterbare traeningsmetoder.” Videre fremgar det af § 2, stk. 3, i den
nugaeidende bekendtggrelse, at "trazningsmetoden og malene hermed skal
vaere dokumenterbare, s det er muligt at vurdere effekten af metoden,
saledes at kommunalbestyrelsen kan fglge op pa virkningen af
hjemmetraningen og den anvendte metode pa barnets eller den unges
udvikling.” Denne betingelse synes at give anledning til tvivl i praksis. Pa
side 15 i lovforslaget stir der i 1. afsnit, at "Betingelse om, at
treeningsmetoden skal vaere dokumenterbar, betyder, at



kommunalbestyrelsen skal vurdere, om metoden indeholder nogle malbare
indikatorer, som kan anvendes til maling af, om metaden resultere i den
forventede effekt.” Vi foreslar, at det uddybes naermere og konkretiseres,
hvad der menes hermed, og hvordan kommunen skal sikre, at denne
betingelse er opfyldt. Herudover kan der efter vores opfattelse vaere
anledning til at preecisere, at det er en forudszstning for godkendelse, at
metoden er dokumenterbar, og at det vil veere et veesentlig led i
kommunens opfglgning at undersgge, om metoden, med udgangspunkt i
de dokumentationsmetoder, som beskrivelsen af hjemmetraeningsmetoden
indeholder, rent faktisk har effekt.

P side 15 i lovforslaget omtales betingelsen om, at kommunen skal
gennemfgre en bgrnefaglig underspgelse, inden der traeffes afggrelse om
hjemmetraening. Som vi forstar afsnittet, omhandler det kommunens
grundiag for at vurdere, om hjemmetreeningen skal godkendes, eller der
skal gives afslag pa8 godkendelse. Vi foreslar derfor, at satningen ”......inden
der traeffes afgerelse om at godkende eller afvise en ansggning om
hjemmetrzening, | medfor af § 2, stk. 2, i bekendtggrelse......” z2ndres,
saledes at orden "afvise” erstattes af “give afslag”.

Det synes at fremga af lovforslaget, at den tabte arbejdsfortjeneste skal
bevilges efter reglerne i §§ 42 og 43. Vi fores!ar for det forste, at "skal”
erstattes af "kan”, da bevilling af tabt arbejdsfortjeneste til hjemmetraening
ma forudszette en ansggning herom.

Dernaest bemaerker vi, at det efter vores opfattelse er lovteknisk
problematisk, at §§ 42 og 43 ggres til den direkte hjemmel for udbetaling
af tabt arbejdsfortjeneste til hjemmetraaning. Reglerne om tabt
arbejdsfortjeneste til hjemmetrzening i § 32 er en udvidelse af
anvendelsesomradet for tabt arbejdsfortjeneste, sdledes at det ikke kun
omfatter pasning af barnet i hjemmet, men ogsa hjemmetraening. Det vil
derfor efter vores opfattelse vaere mest korrekt, at det er § 32, der er den
direkte hjemmel for tabt arbejdsfortjeneste i forbindelse med
hjemmetrazning.

Det fremgar ligeledes af lovforslaget (i overensstemmelse med
nugzldende formulering}, at kommunalbestyrelsen “sgrger for”
treeningsredskaber m.v. Udtrykket “sprger for” giver efter vores opfattelse
indtryk af, at der er tale om naturalydelser, som kommunen stiller til
radighed. Vi foresiar derfor, at ordene “sarger for” andres til “yder tilskud
til”, sdledes at formuleringen bliver bragt i overensstemmelse med de
faktiske forhold.



Endelig bemaerker vi, at der mangler et "a” pa lovforslagets side 8, 2.
sidste afsnit. Vi henviser til folgende saetning: “....og forzeldre ligeledes
tydeliggeres i servicelovens § 32 a, at traeningsmetoder af sundhedsfaglige
karakter....”

Venlig hilsen

Malene Riber Faarbask



Social- og Indenrigsministeriet
Kontoret for Handicap
Holmens Kanal 22

1060 Kabenhavn K

Att.: Lene Brocker og Nanna Julie Jergensen

Horing vedrorende revision af
hjemmetraningsordningen

Dato:
B. december 2015

Danske Fysioterapeuter takker for muligheden for at afgive haringssvar i for-
bindelse med hering over revision af hjemmetraeningsordningen (Lov om zn- TIf. direkte:
dring af lov om social service). +45 '

Danske Fysioterapeuter vil som udgangspunkt gerne preecisere, at foreningen
gar ind for, at borgeren skal have frit valg i forhold til behandling. Saledes an-
erkender vi 0ogsa, at forazldre til bern med nedsat funktionsevne skal have ret
til frit at vaelge behandlingstilbud. 1 tilfeeldet hjemmetraening, som det er fast-
lagt i lov om social service, finder vi dog, at der rejser sig visse sundhedsfag-
lige problemstillinger, som ber adresseres.

Danske Fysioterapeuter hilser det velkommen, at loven prazciserer, at der er
behov for sundhedsfaglige kompetencer, nar bermn med betydelig og varig ned-
sat funktionsevne skal behandles med trazning. Der er tale om en saerlig sar-
bar gruppe, og bade de og deres familie har brug for, at de traeningsindsatser,
som iveerkseettes, er af hoj faglig kvalitet og udferes med sterst mulig sikker-
hed for effekt for bernene.

Danske Fysioterapeuter har ved tidligere haring udtrykt bekymring i forhold til,
at i forhold til hjemmetraening ikke stilles krav om, at der benyttes almindelig
anerkendte metoder baseret pa evidens. Vi ma desvaerre igen udtrykke un-
dren og bekymring over, at loven fastholder, at forseldrene frit kan vaelge den
metode, de vil trazne deres barn efter.

For det ferste bryder dette med et grundlaggende princip i sundhedsfaglig
praksis, herunder trzening, genoptreening og rehabilitering, at indsatserne skal
basere sig pa evidens. Evidens tjener flere formal, men frem for alt tiener det
det grundlzeggende forhold, at modtager (og betaler) har vished for, at indsat-
sen far effekt, og at indsatsen er uden risiko for modtager. Det er vores klare
vurdering, at barn og familier (og betaler) med hjemmetraeningsordningen i
dens nuvarende form stilles uden denne sikkerhed.

Danske Fysioterapeuter www fysio.dk
Holmbladsgade 70 Telefon: +45 33414620
DK-2300 Kebenhawvn § Mail. fysio@fysio.dk



For det andet bliver kravet om dokumentation veeldig vanskelig pa grund af
den manglende evidens, da det derved er umuligt at fastsla, om en eventuel
effekt skyldes indsatsen eller noget helt tredje. | forlaengelse heraf er vi fra vo-
res medlemmer blevet gjort opmasrksom pa, at der ofte benyttes op til 3-5 me-
toder pa en gang, hvilket igen ger det vanskeligt pa valid sundhedsfaglig vis at
vurdere effekt og risiko. For hvad skyldes hvad?

For det tredje stiller det manglende krav om evidensbaserede metoder de
sundhedsfaglige personer, som fremadrettet skal inddrages i tilsyn og opfelg-
ning med ordningen, i en meget vanskelig situation. Autoriserede sundheds-
personer er forpligtet pa at handle i overensstemmelse med den til enhver tid
gaeldende almindeligt anerkendte faglige standard pa omradet. Det indebeerer
i forhold til opgaver omkring hjemmetraening, at vedkommende nedvendigvis
ma overveje meget neje, hvorvidt man med omhu og samvittighedsfuldhed
kan vurdere og radgive foraeldrene i forhold til metoder, som man ikke er ud-
dannet indenfor, og som ikke lever op til kravet om almindelig anerkendt stan-
dard. Vi er oprigtig bekymret for, hvorvidt eksempelvis fysioterapeuter vil
kunne udfere denne opgave uden at kommer pa kant med autorisationsloven.

Alt i alt ma Danske Fysioterapeuter steerkt anbefale, at loven aendres, saledes
at hjemmetrzening som alle andre aktiviteter, som vedrarer sundhed og vel-
fzerd, forudsaetter anvendelse af evidensbaserede metoder. Det undrer i den
forbindelse, at det nordiske studie vedrarende effekt af LAHP og FHC, publice-
ret i 2013, ikke har givet anledning il seriose overvejelser i den retning. Stu-
diet viser, at der ikke er nogen forskel pa IAHP/FHC og konventionel indsats,
og at effekien i det hele taget er langt under det, som IAHP/FHC udbydere lo-
ver pa deres hjemmesider'.

Slutteligt vil vi gerne give udtryk en bekymring for, om tilstedevaerelsen af to
tilbud pa omradet (hjemmetrzening/kommunale tilbud) kan fa den konsekvens,
at bern med nedsat funktionsevne og deres familier far meget forskellige tilbud
afhaengig af, om man har ressourcer tilfmulighed for en hjemmetraeningsord-
ning. Og videre om ressourcefordelingen til hhv. hjiemmetraening og kommu-
nale tilbud er proportional — eksempelvis at kommunale traeningsenheder har
svarende til ¥ mio. kr. til indkeb af traeningsudstyr pr. barn, som det ger sig
gaeldende i hjemmetraeningsordningen. Nar vi naevner det, er det ikke ment
som et anslag mod hjemmetrzeningsordningen og de barn og forseldre, som
har gleede af den. Der er tale om en bekymring for, at potentialet i de kommu-
nale tilbud ikke pa tilsvarende vis understottes og gives mulighed for vaekst og
videreudvikling.

Danske Fysioterapeuter star naturligvis til radighed for yderligere, safremt det
gnskes.

" yon Tetzchner, S. et al: The effect of interventions based on the programs of The Institutes for the
Achievement of Human Potential and Family Hope Center; Developmental Neurorehabilitation, August
2013; 16(4): 217-229.
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Med venlig hilsen

Tina Lambrecht
Formand
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Danske Handicaporganisationer

Social- og Indenrigsministeriet Blekinge Boulevard 2
Att.: Lene Brecker og Nanna Julie Jargensen 2630 Taastrup, Danmark
HO H . 8 i . TIE.: +45 3675 1777
E-mail: |br@sim.dk, p-handicap@sim.dk og sim@sim.dk Far: +45 3675 1403
dh@handicap.dk

www.handicap.dk

Taastrup, den 10. december 2015
Sag 16-2015-00761 — Dok. 217886/mmh_dh

Danske Handicaporganisationers (DH) heringssvar til 2ndring af
lov om social service (Revision af hjemmetraeningsordningen)

DH takker for muligheden for at komme med bemarkninger til Lov om a&ndring af lov om
social service (Revision af hjemmetraningsordningen).

DH finder det positivt, at reglerne omkring hjemmetraening samles i en bestemmelse, der
gor det lettere for bade foreldre og kommuner at f et overblik over reglerne.

DH har felgende bemarkninger til lovforslaget.

Aftale om manedligt belgb (§ 32 stk. 6)

Det fremgar af bemarkningerne, at aftalepartierne er enige om, at der indferes hjemmel til,
at kommunemne og foraldrene, hvis de er enige om det, kan indgd frivillige aftaler om, at
der udbetales et fast manedligt, halvarligt eller arligt belgb til deekning af forudsigelige
udgifter til treningsredskaber, kurser, hjelpere mv. Denne mulighed fremgar dog ikke af
selve lovforslaget, men vil blive fastsat i en bekendtgerelse.

DH ser positivt pa at der kan laves aftaler om manedlige afregninger frem for den meget
bureaukratiske sagsbehandling pr. afregning, der i dag foregdr i mange kommuner.

DH foresldr, at muligheden for frivillige aftaler bar fremgéd af selve loven, frem for en
bekendtgerelse.

Sagsbehandlingstider - behov for nationalt fastsatte retningslinjer

Det fremgar af bemarkningerne, at aftalepartierne er enige om, at der i dag er udfordringer
med de kommunale sagsbehandlingstider, og at kommunalbestyrelsen ber have sarligt
fokus pa at sikre en hurtig sagsbehandling.

DH's medlemsorganisationer: ADHD-foraningen + Astma-Allergi Danmark + Danmarks Bloderforening » Danmarks Lungeforening - Danmarks Psortasis Forening « Dansk Blindesamfund »
Danske Daevblindes Fmiesreprmsentalion « Dansk Epllepsiforening « Dansk Fibromyalg!-Forening » Dansk Handicap Forbund - Dansk Landsforening for Laryngectomerede - Strubolose »
Danske Deves Landsforbund - Diabetestoreningen « Slammeforeningen | Danmark « Gigtforeningen « Hlemesagen « Hjemeskadeforeningen » Hareforeningen + Landsforeningen Aulisme
* Landsforeningen LEV + Landsforeningen Sind + Landsforeningen il Bekaempelse af Cystisk Fibrose + LungePatlent.dk + Muskeisvindfonden « Nyreforeningen * Ordbfinde/
Dysleksiforeningen | Danmark » Osleoporoseforeningen + Parkinsonforeningen « PTU - Landsforeningen af Polio-, Trafik- og Ulykkesskadede + Sammenstuiningen al Unge Med
Handicap « Scleroseforeningen = Spastikerforeningen « Stomiforeningen COPA



DH bemearker, at der ikke er noget i lovforslaget, der sigter pd at imadekomme denne
udfordring. DH oplever at der pd en raekke omrader i serviceloven er uforholdsmassigt
lange sagsbehandlinger. DH mener derfor at der ber geres noget generelt for at sikre kortere
sagsbehandlingstid i kommunerne.

DH foreslar, at:

o Der skal fastsattes nationale retningslinjer for bade sagsbehandlingstider og
afgorelser.

o Fristerne skal afspejle sagens kompleksitet. Eksempelvis skal der vare korte frister
pé behandling af sager om reparationer af hjelpemidler.

e Kommunerne forpligtes pd, at eksempelvis mindst 90 % af sagerne inden for et
omréde, skal afgeres inden for de nationalt fastsatte frister.

e Hvis kommunen ikke kan overholde fristen, skal kommunen give borgeren en
begrundelse. Borgeren skal kunne klage over en afgorelse om udsattelse.
Eksempelvis ber travlhed ikke vare en legitim begrundelse for, at en sag trakker i
langdrag.

Kommunalt kendskab til reglerne - obligatorisk brug af VISO

Det fremgir af bemarkningerne, at aftaleparterne er enige om vigtigheden af, at de
kommunale sagsbehandlere har et godt kendskab til reglerne. Herudover fremgér det, at der
pé landsplan er omkring 200 bern og unge, som hjemmetranes efter servicelovens § 32, stk.
6-9. Det fremgér endvidere, at der ofte er tale om bern og unge med komplekse
funktionsnedsattelser og at kommunerne typisk vil kunne gere brug af VISO’s
specialrddgivning i forhold til udredning af barnet eller den unge.

Det er ikke DH’s erfaring at kommunerne benytter sig af VISO i tilstreekkeligt omfang. Der
er eksempler pd, at selvom en kommune har at gere med et barn med flere diagnoser og
gentagne gange har fiet omgjort deres afgerelse i Ankestyrelsen, fortsat mener at de har den
fornedne ekspertise til at treeffe den rigtige afgerelse. Derudover viste Ankestyrelsens
praksisundersggelse af Kommunernes visitation til tilbud efter serviceloven til borgere med
sjzldne handicap og erhvervet hjerneskade fra november 2015, at 40 % af sagerne, er i strid
med regler og praksis. Selvom undersagelsen gazlder voksenomrddet, mener DH at det giver
en indikation af de vanskeligheder kommunerne har nir det gelder om vurderingen af
borgere med komplekse behov. DH vil understrege, at der i forhold til hjemmetraning er
tale om ganske fa familier pd landsplan. Der vil derfor vaere kommuner der kun har en
enkelt sag om hjemmetrening, hvormed de ikke har mulighed for at opbygge den
nedvendige viden om regleme.



DH foreslar, for at leve op til aftalepartiemes enske om sagsbehandlernes kendskab til
regleme, at det 1 sager om hjemmetrening gores obligatorisk for kommunerne at indhente
radgivning fra VISO.

Tydeliggorelse af, at afgerelsen skal tage afsat i en vurdering af det samlede
behov (§ 32 stk. 5)

Det fremgdr af bemerkningerne under afsnit 2.3. ’Hjelp til dakning af tabt
arbejdsfortjeneste’, at det alene skal tydeliggeres i vejledningen, at afgerelser om hjzlp til
dekning af tabt arbejdsfortjeneste ifm. hjemmetraening, altid skal tage afsaet i en vurdering
af barnets eller den unges og familiens samlede behov.

DH mener, at det pa lige fod med § 32 stk. 5’s pracisering af, at tabt arbejdsfortjeneste ikke
kan bevilliges i forbindelse med hjemmeundervisning, ber preciseres i selve loven, at der
skal tages afsat i en vurdering af barnets eller den unges og families samlede behov. DH
mener, at det vil sikre en bedre balance i vurderingen af omfanget af den nedvendige
dakning af tabt arbejdsfortjeneste.

DH foreslar, at der i § 32 stk. 5 indskrives, at "kommunalbestyrelsens afgarelser om hjeelp
til deekning af tabt arbejdsfortjeneste altid skal tage afscet i en vurdering af barnets eller den
unges og familiens samlede belov - ogsa nar den tabte arbejdsfortjeneste ydes i forbindelse
med hjemmetreening af barnet.”

For yderligere bemarkninger kontakt Chefkonsulent Maria Holsaae tlf.nr.: 24451557 eller
e-mail: mmh@handicap.dk.

Med venlig hilsen

rdd A B

Thorkild Olesen
formand
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Sagsnr. 2015-6190

Hering over forslag til lov om andring af lov om social service (Revision af
hjemmetraningsordningen).

Tak for heringsmateriale. Den Uvildige Konsulentordning pa Handicapomradet (DUKH) har falgende
bemazrkninger hertil:

Til 1. Indledning og baggrund

Det er anfort, at aftalepartierne er enige om, at der i" dag er udfordringer med de kommunale
sagsbehandlingstider, og at kommunalbestyrelsen bar have szerligt fokus pa at sikre en hurtig
sagsbehandling.”

For at sikre den hurtige sagsbehandling foreslar DUKH, at der i § 32 a fastsasttes en frist for, hvornar der
senest skal veere truffet afgerelse efter § 32a (pa samme méde som i § 50, stk. 7, vedrerende § 50-
undersagelse).

Til § 32 a, stk. 8§

Pa side 18 er det anfart, at kommunen altid skal vurdere, om der kan ydes tabt arbejdsfortjeneste ud over de
timer, der hjemmetraenes, og at dette ogsé geelder, hvis antallet af timer, der hjemmetraenes, er blevet sat
ned, fordi barnet eller den unge bade hjemmetraanes og hjemmeundervises.

Endvidere fremgér det af side 19, at et barn kan hjemmeundervises og hiemmetraenes pa fuld tid med den
konsekvens, at der kan ydes tabt arbejdsfortjeneste pa fuld tid.

DUKH foreslar, at det praeciseres, om ovennaevnte ogsa gasider i den situation, hvor barnet ikke
hjemmeundervises, men undervises i skolen.

D u K H Jupitervej 1 | 6000 Kolding | TH.: 76 30 19 30 | Fax: 75 54 26 69 [ SE nr.: 26 64 30 58

e-mail: mail@dukh.dk | sikker e-mail: sikkermail@dukh.dk } web: www.dukh.di

DUKH er en salvejende institution under Sociaiministariol, Vi skal styrke relssilerhaden for mennesker med handicap gennem information og radgivning.



Det fremgar af punkt 2.1.2., at begrebet "hjemmetraening” foreslas tilfojet i lovteksten. DUKH forestar i trad
hermed, at ordlyden af § 32 a, stk. 5 sendres il folgende:

"Kommunalbestyrelsen skal yde hjaeip til daekning af tabt arbejdsfortieneste efter §§ 42 og 43 til foraeldre, der
forsarger og hiemmetraener et bam eller en ung under 18 ar med befydelig og varigt nedsat fysisk eller
psykisk funktionsevne.” (den foresidede aandring er understreget)

Eventuelle spgrgsmaét til heringssvaret kan rettes til undertegnede.

Med venlig hilsen

Karen Mpller Christensen
Jurist

Side 2 af 2



Dansk Epilepsiforening

Store Grabrpdrestraede 10
DK - 5000 Odense C

Tif.: 66119091

CVR-nr.: 574154 28

E-mail: epilepsi@epilepsiforeningen.dk
Heringssvar til eendring af servicelov - Yo v el Sosloreineen o

hje mme t ren | n g Under protektion af H.K.H. Prinsesse Marie

Politisk konsulent Thomas Holberg
Odense 9. december 2015

Dansk Epilepsiforening takker for mulighed for at give hgringssvar til a2ndring af servicelovens
bestemmelser om hjemmetraening. Da der ikke er tale om afggrende eller vaesentlige andringer,
har vi ikke mange bemzrkninger til forslaget.

Som udgangspunkt synes vi, at det er positivt, at:

s det tydeliggeres, at bestemmelsen handler om hjemmetraning.

» reglerne udvides med et krav om inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer i vurderingen af en
konkret treeningsmetode.

s atreglerne omkring tabt arbejdsfortjeneste i forbindelse med hjemmeundervisning tydeliggores i
selve bestemmelsen.

Vi synes saledes, at det lykkedes at ggre reglerne mere klare i selve bestemmelsen, selvom vi
finder, at lovforstagets bemzerkninger generelt godt kunne rumme mere specifik hjalp til
sagsbehandleren.

Kommentarer til lovforsiaget

Belgbsgraense til traeningsredskaber

Det fremgar af stk. 6 i forslaget (den nye tekst), at udgifter til treeningsredskaber ikke ma overstige
500.000. Dette belgb er i dag ved regulering fastsat til 596.681 kr. i 2016-niveau. Burde teksten med
de 500.000 ikke zendres, sa den afspejler det reelle belgb, specielt fordi det heller ikke fremga af
stk. 6, at belgbet reguleres.

Tabt arbejdsfortjeneste og hjiemmeundervisning

Dansk Epilepsiforening anerkender, at der ikke efter geldende ret kan ydes tabt arbejdsfortjeneste,
hvis man som forzelder gnsker at hjemmeundervise sit barn. Vi er generelt ogsé tilfredse med, at
det slas fast, at udgangspunktet for fastsattelse af tabt arbejdsfortjeneste ikke er en time for time
reduktion i forhold til normtimetal i folkeskolen. Imidlertid er det vigtigt at vaere opmaerksom p3, at
der netop pa dette omrade er bgrn i malgruppen, som ikke altid kan rummes inden for rammerne
af et traditionelt skoletitbud. Her har foraldrene ikke et reelt alternativ, og de kan i kortere eller
laengere tidsperioder vzere ngdsaget til at holde deres barn hjemme. Det er tydeliggjort, at der ikke
kan gives kompensation for tabt arbejdsfortjeneste i forbindelse med hjemmeundervisning. Vi
kunne godt gnske sig, at det tydeligggres, at der kan vaere andre grunde til, at barnet ikke kan
benytte sit undervisningstilbud, og at der i sadanne situationer er mulighed for at kompensere i
form af tabt arbejdsfortjeneste.

Hpringssvar — hjemmetraening - side 1



Dansk Epilepsiforening

Kommentarer til lovforslagets bemaerkninger

Hurtig sagsbehandling
Pa side 5 hedder det, at "Aftalepartierne er desuden enige om, at der i dag er udfordringer med de

kommunale sagsbehandlingstider, og kommunalbestyrelsen bgr have saerligt fokus pa at sikre en
hurtig sagsbehandling. ”

Dansk Epilepsiforening deler helt og fuldt gnsket om en hurtig sagshbehandling, ligesom vi mener, at
det er vigtigt, at kommunalbestyrelsen har fokus pa det. Det er imidlertid ogsa vigtigt, at borgeren
pa baggrund af lovteksten har et realistisk billede af sagsbehandlingsprocessen. Som reglerne er i
dag skal den bprnefaglige undersggelse som hovedrege! vaere afsluttet inden for en periode pa 4
maneder. Herudover skal man ogsa huske pa, at endringsforslaget lzegger op til et yderligere led i
sagsbehandlingen i form af inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer. Et bud pa en realistisk
"hurtig sagsbehandling” kunne vaere 6 maneder. Vi er ikke sikre pa, at de fleste borgere opfatter et
% ar som en hurtig sagsbehandling. Man kunne med fordel overveje at supplere teksten med en
narmere beskrivelse af sagsbehandlingsprocessen, sa det giver borgeren et mere realistisk billede.

Dansk Epilepsiforening stér til radighed, safremt der matte vaere spgrgsmal til dette hgringssvar.
Med venlig hilsen
/mxlén// 74

Lone Ngrager Kristensen
Landsformand

Horingssvar — hjemmetraening - side 2



Social- og Indenrigsministeriet

Kontoret for Handicap

Holmens Kanal 22

1060 Kebenhavn K

Att.: Lene Bracker og Nanna Julie Jargensen

Hering over udkast til forslag til lov om &ndring af lov om social service (Revi-
sion af hjemmetraningsordningen, herunder tydeliggerelse af kravet om ud-
redning, inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer, tydeliggerelse af reg-
lerne for tabt arbejdsfortjeneste m.v.)

Social- og Indenrigsministeriet har den 12. november 2015 sendt udkast til forslag til
lov om zndring af lov om social service (Revision af hjemmetrzningsordningen,
herunder tydeliggerelse af kravet om udredning, inddragelse af sundhedsfaglige
kompetencer, tydeliggerelse af reglerne for tabt arbejdsfortjeneste m.v.} i hering. Er-
goterapeutforeningen har med stor interesse lzst lovforslaget og har falgende kom-
mentarer til udkastet.

Ergoterapeutforeningen hilser en forenkling og pracisering af reglerne omkring
hjemmetraning velkommen, da det er tilbagemeldingen fra vores medlemmer, at
mange kommuner stadig er usikre pa, hvordan loven skal forvaltes.

Ergoterapeutforeningen stetter, at foraeldre til barn med handicap kan valge mel-
lem forskellige behandlingstilbud — herunder hjemmetraning. Men hjemmetrae-
ning aldrig ma blive det eneste tilbud. Historisk set opstod tilbuddet om hjemme-
tr@ning som en protest mod de trazningsmuligheder, der var i det allerede etable-
rede system. Derfor haenger mulighederne for at fa hjemmetraening i vores optik
sammen med, at der samtidig kan leveres offentlige tilbud af hej faglig kvalitet. |
den forbindelse kan vi kun understrege behovet for, at der er tilstrazkkelige be-
handlingsressourcer pa de specialskoler og specialinstitutioner, der behandler
bern med betydelige og varige nedsatte psykiske eller fysiske funktionsevner.
Lovforslaget indebzerer, at der stilles 500.000 kr. til radighed for hver enkelt fami-
lie til treeningsredskaber m.v., og en lignende ressourcetilfarsel pr. barn til speci-
alskoler og andre specialinstitutioner vil veere meget velkommen.

Inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer ved godkendelse og tilsyn

| Ergoterapeutforeningen ser vi meget positivt pa, at det nu indskrives i loven, at
der er krav om malrettet inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer i forhold til
valg af traeningsmetoder med fysisk, sundhedsfaglige elementer, bade ved god-
kendelse og tilsyn. Ergoterapeutforeningen foreslar i den forbindelse, at det pras-
ciseres, at ogsa trazning i dagligdagsaktiviteter er trazningsmetoder med fysisk,
sundhedsfaglig elementer.

Ergoterapeutforeningen
Nerre Voldgade 90
DK-1358 Kebenhavn K
TIi: +4588 8262 70

Fax: +45 33 41 47 10
cvrnr. 1912 11 19

etf.dk

Den 10. december 2015
Side 1

Ref.. nbl

E-mail: nbl@etf.dk
Direkte tif.: 53364923



| bemzerkningerne til lovforslaget star der, at der ikke foreslas fastszettelse af krav
til, hvilke sundhedsfaglige kompetencer, der skal inddrages i forbindelse med
godkendelse af tresningsmetoder og tilsyn, da det vil kunne variere fra sag til sag.
Det formuleres dog, at det ofte vil veere relevant at inddrage en kommunal sund-
hedsperson som eksempelvis en ergo- eller fysioterapeut. Ergoterapeutforenin-
gen mener, at kommunerne har have pligt til at stille ergoterapeutisk og fysiotera-
peutisk bistand til radighed for familierne, ligesom der selvfalgelig ber vasre ergo-
og fysioterapeutiske kompetencer til stede i tilsynet, ved udfeerdigelse af handle-
planer og ved vurderingen af behovet for hjzzlpemidler og traeningsredskaber.

Dokumenterbare traningsmetoder

Efter bade dette lovforslag og geldende lov kan foreeldrene frit veslge den me-
tode, som de vil trazne deres barn efter. Ergoterapeutforeningen hasfter sig i for-
lzengelse heraf ved, at der lazgges veegt pa, at effekten af traeningsmetodermne
skal kunne dokumenteres, men at der ikke er indskrevet noget krav om videnska-
belig dokumentation eller evidensbaserede indsatser.

Overordnet set mener vi, at behandling af savel baern som voksne ber ske pa
baggrund af videnskabelig dokumentation. Ergoterapeutforeningen foreslar, at
der i stedet lz2gges op til, at foreldrene skal vaelge en dokumenterbar og sa vidt
muligt evidensbaseret trazningsmetode. Vi har ved tidligere heringer givet udiryk
for en bekymring for det helt frie metode valg og det manglende krav om valg af
metoder med dokumenteret effekt, og denne bekymring har vi saledes stadig.

Fokus pa at fremme barnets tarv

Ergoterapeutforeningen finder det positivt at kravet om tilsyn andres fra seks til
to arlige tilsyn og opfelgningsbesag i hjemmet, da det i forhold til malgruppen kan
veere svaert et dokumentere en effekt af treeningsindsatsen med to maneders in-
tervaller. Ergoterapeutforeningen mener, at det i forbindelse med tilsyn ber veere
et helt szerligt fokus pa at tilgodese barnets tarv, og det er herunder relevant at se
pa mazngden af traening og sikre mod fx overtraning og overstimulering, da alle
bern har ret til en hverdag.

Venlig hilsen
Ny,
o ("\_..

Tina Ner Langager
Formand, Ergoterapeutforeningen
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Hjernebarnet - Landsforeningen for forzldre, der hjemmetrzher deres bern med hjerneskade

HJERNE ¥, BARNET

10. december 2015
Social- og Indenrigsministeriet
Holmens Kanal 22
1060 Kgbenhavn K
Sendt pr. e-mail: publikationer@sim.dk,
Cc: sim@sim.dk, NAJl@sim.dk, Ibr@sim.dk

Sagsnr. 2015-6190 - Hgringssvar til forslag til lov om andring af lov om social service
(revision af hjemmetraningsordningen)

Hjernebarnet hilser lovforslaget velkomment. Foreningen har mange gange papeget, at det er
ngdvendigt med en opstramning og ®ndring af reglerne, da mange af Hjernebarnets
medlemmer oplever at blive modarbejdet af deres kommune, i stedet for at fd den stgtte de
burde fé i henhold til lovens formal.

Hjernebarnets medlemmer ggr en beundringsvardig indsats for at give deres bgrn et godt og
vaerdigt liv. Ved beslutningen om at hjemmetrane patager forzldrene sig en arbejdsopgave,
der ellers udfgres af kommunerne. Derfor er det en rimelig forventning fra foraldrene, at
rammerne omkring hjemmetrzaning fungerer i overensstemmelse med loven pa lige fod med
de kommunale tilbud, barnet ellers ville have vaeret visiteret til. Det er ikke rimeligt, ndr
forzldrene kastes ud i en kamp om retten til hjemmetrzaning, som kan ende i en drelang
ventetid i ankesystemet, med store menneskelige omkostninger for familien. Det er ikke i
barnets tarv. Ligesom det ikke er lovens formal. Ofte sker der det, at det der starter som et
handicap for barnet, ender med at blive et handicap for hele familien, til trods for at
formalsbestemmelserne i serviceloven og i Handicapkonventionen er meget tydelige.

Hjernebarnet finder det bekymrende, nar socialminister Karen Ellemann i pressemeddelelsen
fra 9. oktober 2015 skriver, at hjemmetraningsordningen "i det store og hele fungerer godt”.
Det har Hjernebarnet dokumenteret, at det ikke gor ved mgde med Socialministeriet d. 25.
marts 2015, eksperthgring d. 29. september 2015 og i materiale sendt til ministeren.
Herudover har Hjernebarnet i mange dr gennem utallige eksempler belyst, hvorfor det gir
galt, ndr loven ikke er skarp nok.

Med det udsendte lovforslag er der desvarre stadig grundlag for stor bekymring. En stor del
af lovforslaget er sa upraecist formuleret, at Folketinget dermed bldstempler den bekymrende
og ofte ulovlige made, som kommunerne sagsbehandler hjemmetraningssagerne pa.
Bestemmelserne forvaltes pd en made, som bade skaber stress i familierne, men bestemt ogsa
i kommunerne, og det er ikke hensigten med loven. Med udgangspunkt i de dokumenterede
problemer og den seneste praksisundersggelse fra Ankestyrelsen, der viser, at kemmunerne i
40 % af sagerne med Ankestyrelsens ord "har svaert ved at overholde regler og praksis” burde
der vare politisk opbakning til at fi skarpet lovens intention i forbindelse med lovrevisionen.
Det er retssikkerhedsmassigt et stort problem, nar der ikke er sammenhang mellem lovens
ord og and, og den made loven bliver forvaltet pa.

Hjernebarnet v. Formand Erica Krummelinde Gaarn-Larsen, Rahbeks Allé 11, 3, 2, 1749 Kabechavn V 1
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Det er er sardeles problematisk, nr det ikke har nogen gkonomisk konsekvens for
kommunerne at treeffe forkerte afggrelser. Det er vigtigt at holde fast i, at familierne valger
hjemmetraningen fordi det er den, der fungerer bedst for barnet, og dermed ogsa for
familierne. Mange af Hjernebarnets familier kommer fra de kommunale tilbud, som viste sig
ikke at fremme bgrnenes tarv, trivsel og behov.

Néar et barns behov ikke mgdes, lider hele familien under det — ogsa sdskende. | en sddan
situation er det szrligt problematisk, nar kommunen ikke bakker familiens valg af
hjemmetrazning op. Dertil kommer, at det tidligere er dokumenteret, at det ogsa er den
billigste l@sning, hvorfor det er bydende ngdvendigt at lovgiver satter ind over for
kommunernes modstand mod dette alternativ. Familierne har nok at keempe med i forvejen
og har bestemt ikke fortjent denne modstand.

Hjernebarnet gnsker at kommentere p3 fem overordnede problematiske forhold i
levforslaget:

1. Retssikkerhed, altsd spgrgsmalet om at alle familier skal have ret til at vaelge
hjemmetraning, uanset hvilken kommune de bor i,

2. Kortere sagsbehandlingstid, s3 bgrnene hurtigere kan fi gavn af treningen, og sa
foraeldrene ikke slides op af det administrative arbejde,

3. Retten til at traene med fuld tabt arbejdsfortjeneste i alderen 0-18 ar, ogsa nar barnet
hjemmeundervises ved siden af hjemmetraningen,

4. Retten til at f4 deekket familiens udgifter til hjemmetrzning uden at det bliver for
administrativt tungt bade for kommunen og familien,

5. Inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer i forbindelse med bevilling og tilsyn.

Ad1:

De retssikkerhedsmaessige problemer, der eksisterer for familier, der gnsker at
hjemmetrzene, er: kommunerne nagter at bevilge hjemmetraning med den begrundelse af
barnet ikke er i malgruppen, treenerer sagsbehandlingen og ofte er familiernes modspiller
fremfor at veere vejledere og statter, ikke imgdekommer bevillingerne, sd familierne star uden
indtzegter og mi line penge i banken til de udgifter, der er forbundet med traningen. |
lovforslaget er aftalepartierne enige om, at der er problemer der skal lgses. Det kommer
primzrt til udtryk i afsnit om "Overvejelser” i bemaerkninger til lovforslaget, men
Hjernebarnet savner konkrete lgsningsforslag i lovforslagets afsnit om "Den foreslaede
ordning. Hjernebarnet gnsker, at det anfgres direkte i loven, at hjemmetraning er et tilbud pa
lige fod med andre tilbud, som familien har ret til at vaelge - og blive vejledt om. Det er
indlysende jf. Hjernebarnets dokumentation, at der er stort behov for, at dette slds meget
kraftigt fast over for kemmunerne.

Hjernebarnet henstiller til en andret ordlyd af § 32 a, stk. 1. nr. 1, "Hjemmetraningen
fremmer barnets eller den unges tarv og trivsel og imgdekommer barnets elle den unges
behov”. Den foresldede formulering er en forringelse, som Hjernebarnet forudser vil give
anledning til utallige ankesager.

Hjerncbarnet v. Formand Erica Krummelinde Gaaen-Larsen, Rahbeks Allé 11,3, 2, 1749 Kebehavn V 2
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Hjernebarnet mener, at det er ngdvendigt at det fremhaeves, at en bevilling i henhold til
servicelovens § 32 a ikke kan justeres i nedadgdende retning i forbindelse med en regulering
af kommunens serviceniveau generelt.

Hjernebarnet henstiller ligeledes til, at man tilfgjer en bestemmelse om opszettende virkning,
ndr familien fratages en bevilling i forbindelse med hjemmetraning. Siledes bevares status
quo i klageperioden, sa der ikke sker uopsattelig skade pa barnet, hver gang treningen efter
kommunens opfattelse skal a2ndres eller standses.

Hvis ikke man agter at indfdje noget om opsattende virkning, kunne man overveje som
minimum at lade § 32 a tilfgje til servicelovens § 65, stk. 3, sdledes at hjemmetrzningen i det
mindste kan ivaerkszettes ved Ankestyrelsens foranstaltning, som man kan med andre
livsvigtige beslutninger, der angér bgrn,

Ad 2:

Hjernebarnet har mange gange dokumenteret, at sagsbehandlingstiderne i kommunerne er
under al kritik. En tidlig indsats har afggrende betydning for barnets tarv, trivsel og behov og
for familiernes tryghed. Hjernebarnet er glad for, at ordfgrerne i forbindelse med
forhandlingerne om den politiske aftale havde szerligt fokus p4, at der skulle gares noget ved
sagsbehandlingstiderne.

Hjernebarnets medlemsundersggelse, som tidligere er fremsendt, har vist, at stgrstedelen af
familierne, nemlig 70 % udszettes for ungdvendigt lange sagsbehandlingstider pd mere end 3
maneder. Hjernebarnet foresldr derfor, at det gores til et krav i loven, at kommunerne skal
give et endeligt svar pa en ansggning om hjemmetrzening inden 3 maneder. En stor andel af
Hjernebarnets medlemsfamilier - nemlig 30 % - har fiet svar fra kommunen p3 deres
ansggning inden 3 maneder. Det er derfor en realistisk tidshorisont, som det bar vaere muligt
for alle kommuner at overholde.

Ad 3:

Hjernebarnet vil farst og fremmest gerne minde om, at intentionen med bestemmelserne om
hjemmetraening var, at hvis en foralder blev godkendt til at hjemmetrzane sit barn med
sarlige behov pad fuld tid, s skulle den pagzldende forzlder kompenseres med 37 timers tabt
arbejdsfortjeneste, sa foralderen og dermed familien stadig havde et forsgrgelsesgrundlag.
Det har aldrig veeret meningen med hjemmetrzningslovgivningen at det kun skulle vare
familier med bgrn i alderen 0-5 ar, som skulle kunne hjemmetrzne deres barn pa fuld med
fuld kompensation for den tabte arbejdsfortjeneste. Meningen var, at dette skulle glde
familier med bgrn i alderen 0 -18 3r uden at der skulle vare forskel pa forsgrgelsesgrundlaget
for disse familier. Dette har kommunerne i flere ar forsggt at szette en kaep i hjulet for, hvilket
har medfart en glidebane ved fortolkningen af reglerne, senest ved Hgjesterets dom af 19,
august 2014 og Ankestyrelsens principafggrelse 69-14. Denne glidebane bldstemples nu af
lovgiver med lovforslagets formulering af § 32 a, stk. 5.

Det er Hjernebarnets opfattelse at det er uskent, nar politikerne siger, at de vil klarggre
reglerne og hjelpe de hjemmetranende familier og s3 laver et udkast til lov, hvor man
understreger noget, som der ikke er daekning for i Undervisningsministeriets fortolkning af
reglerne om hjemmeundervisning. Reglerne om hjemmeundervisning er trods alt
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Undervisningsministeriets kompetenceomrade. Det er pracis dét, kommunerne har gjort
igennem flere &r ved ikke at overholde lovgivningen. Det er sveert at forestille sig andet, end at
det bagvedliggende formal er at spare penge. Det m3 man @ndre i formdlsbestemmelsen i
serviceloven - ellers gar det ikke hdnd i hdnd.

Med den foresldede formulering af § 32 a, stk. 5, river man teppet vak under
hjemmetraeningsordningen for barn i den undervisningspligtige alder. Retten til at
hjemmeundervise er en fundamental grundlovssikret ret. Undervisningsministeriet mener, at
der la2gges forudsaetninger ind i lovforslaget, som ikke har hold i Undervisningsministeriets
regler, da hjemmeundervisning sorterer under friskoleloven, hvor der ikke kan tidsfastsattes
undervisningstid. Det giver Hjernebarnet anledning til bekymring, at Socialministeriet ikke
selv har indhentet disse oplysninger ved udarbejdelsen af lovforslaget.

Hjernebarnets advokat mener, at Hgjesteret i 2014-dommen slet ikke tager stilling til
hjemmeundervisning efter grundloven og friskoleloven, da Hgjesteret ikke var blevet bedt om
det. Dommen misbruges nu til at legalisere en ulovlig praksis i kommunerne.

Det er vigtigt at understrege, at Hjernebarnets familier hjemmetraener deres bgrn, fordi det
fremmer barnets tarv, trivsel og behov, og at traeningen ofte er en forudsaetning for, at barnet
overhovedet kan undervises. Mange af bgrnene ville uden deres traening vare sa darlige, at
det ville vaere umuligt for dem at magte at blive undervist. Dertil kommer, at en del af
treeningen faktisk modsvarer en del af den undervisning, der gives i folkeskolen.,

Hjernebarnet har gentagne gange understreget, at hvis ikke foralderen, som hjemmetrener,
far mulighed for at f3 kompenseret sin tabte arbejdsfortjeneste, ggres hjemmetraeningen
illusorisk. Problemet er gentagne gange beskrevet i forbindelse med en sag i Skive, hvor
moren traekkes 30 timer i tabt arbejdsfortjeneste, selvom hun hjemmetraner pa fuldtid, mens
faren star for hjemmeundervisningen.

Det er ogsa vigtigt at understrege, at hjemmetrzaeningen trader i stedet for et heldagstilbud
efter servicelovens § 32, stk. 1, Det virker derfor besynderligt, at tilbuddet pludselig reduceres
til et deltidstilbud, fordi barnet ogsa skal modtage undervisning. Hjernebarnet forudser, at
formuleringen af stk. 5 vil medfgre mange r med fortolkningstvister og reelt forhindre
familier med bgrn i den undervisningspligtige alder i at hjemmetrane - bortsat fra de
gkonomisk velstillede familier, som selv kan finansiere tabet af tabt arbejdsfortjeneste.
Hjernebarnet er overbevist om, at det ikke er den politiske intention at skabe sa social skaev
enlov,

Hvis man fastholder, at der kun kan ydes tabt arbejdsfortjeneste til en hjemmetrznende
forzlder til et hjemmetranende og hjemmeundervist barn, hvis en anden person end den
hjemmetranende forzlder underviser, diskrimineres enlige. De kan ikke ngdvendigvis dele
hjemmetraening og hjemmeundervisning med en anden person.

Hjernebarnet foreslar derfor, at § 32, stk. 5 @ndres, sa det bliver tydeligt, at nir en
hjemmetraeningsordning fortszetter uzndret, som supplement til (hjemme)undervisning af
barnet, betyder det at tabt arbejdstjeneste til den hjemmetranende forazlder ogsa fortsatter
uzndret.
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Ad 4:

Hjernebarnet ser positivt pd det politiske gnske om at forenkle rammerne for gkonomisk
stgtte til hjemmetraening, hvilket vil vaere til stor hjzelp for bdde kommuner og familier.

Mange kommuner har desvarre en praksis, som betyder, at bevillingerne udhules/traneres.
Det betyder, at familierne skal lzzgge urimeligt store pengebelgb ud for kommunerne igennem
leengere tid (50.000 - 175.000 kr.). Dette betyder, at hjemmetraning i disse kommuner kun er
for de velstillede eller for dem, der har gode bankforbindelser. Det betyder ogsa, at der er stor
ulighed landet over, idet det er meget afhaengigt af, i hvilken kommune familien bor i, hvordan
udbetalingerne forvaltes.

Hjernebarnet har tidligere dekumenteret, at der er kommuner, som ikke vil bevilge hjzlp til
hjzlpere, trningsredskaber eller delelementer til et ellers godkendt traeningsprogram.
Hjernebarnet har ogsa papeget, at det ikke er hensigtsmaessigt, nar kommunen skal godkende
hvert enkelt delelement ud fra et ngdvendighedsbegreb. Det giver ikke mening at foretage en
konkret individuel vurdering i forhold til hvert delelement, ndr man har bevilget en konkret
traening bestdende af mange delelementer, der udggr en helhed. Det er udbyderen af
metoden, der har ekspertisen om, hvilke delelementer der skal til for, at metoden virker. Som
bemarkningerne til lovforslagets stk. 6 er formuleret, vil det bldstemple de uvillige
kommuners grundlag for at traenere/udhule det bevilgede.

Den made bade udbetalingerne og ngdvendighedsbegrebet administreres pa i kommunerne,
giver efter Hjernebarnets opfattelse en urimelig forskelsbehandling. Det er langt fra
tilfredsstillende. Det var netop samme tilstand og kritik over samme, der fgrte til en
gxldssaneringsreform i 2005, hvor Advokatriddet i forbindelse med hgringen anfgrte skepsis
over om der med udkastet til konkursloven var tale om praeciseringer, der ville medvirke til at
skabe stagrre forudsigelighed. Netop det samme vil Hjernebarnet anfgre til udformningen af §
32 a, stk. 6.

Hjernebarnet finder, at reglen bgr udformes saledes, at det bliver tydeligt for kommunerne,
hvordan de lever op til formuleringen "sgrger for”. Hjernebarnet mener derfor, at den eneste
rimelige lgsning vil vaere at skrive ind i loven, at hjemmetraningsbudgettet skal finansieres
ved a conto udbetalinger i fx 12 rater med udgangspunkt i et arligt budget fra familien,
alternativt at dette i hvert fald skal ske, hvis familien gnsker det.

Herudover gnsker Hjernebarnet, at "ngdvendighedsbegrebet” fjernes eller praeciseres, siledes
at uvilkarlighed undgas. Derfor foreslds ogs3, at det skrives ind i loven, at hvis
metodeudbyderen anbefaler fx et treeningsredskab, kan kommunen betragte det som
ngdvendigt.

Ad5:

Hjernebarnet stgtter gnsket om, at sundhedsfaglige kompetencer inddrages i kommunernes
arbejde med hjemmetrzaening. [ gvrigt er det Hjernebarnets erfaring, at dette allerede sker i
mange kommuner. Inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer haenger godt sammen med
Hjernebarnets gnske om et gget samarbejde og gget gensidig forstdelse mellem
hjemmetraningsudbyderne og det sundhedsfaglige personale i det danske
behandlingssystem.
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Hjernebarnet finder dog, at det er saerdeles problematisk, nar sundhedsfagligt personale fra ét
behandlingsparadigme skal vurdere elementer i et andet paradigme, som vedkommende ikke
har de faglige forudsatninger for. Hjernebarnet vil ogsd understrege, at der hvert ar siden
2002 er lavet tusindvis af tilsynsrapporter om hjemmetranede bgrn, uden at der er
konstateret mistrivsel eller skader pa bgrn. Tveertimod har hjemmetraning med
udgangspunkt i de godkendte metoder reddet mange bgrns liv og gget endnu flere bgrns
udvikling og trivsel betydeligt, hvilket ogsa er dokumenteret i Hjernebarnets bog
("Hjemmetrzning af bgrn med hjerneskader, udgivet maj 2015).

Intentionen i den politiske aftale er at imgdekomme familiernes gnske om at hjemmetraene og
selv at vaelge metode, hvis metoden er dokumenterbar. Det overordnede formal er barnets
tarv og trivsel.

Hjernebarnet frygter dog, at formuleringen af §§ 32 a, stk. 3, 2. pkt. og 32 a, stk. 4 vil medfgre
stgrre problemer for familierne med at fi bevilget hjemmetraning, samt at det vil medfare en
endnu stgrre udhuling af traeningsprogrammerne, end tilfzeldet er i dag. Hjernebarnet
bemarker samtidig, at hvert eneste af de hjemmetranede bgrn arligt tilses rigtigt mange
gange af det danske sundhedsfaglige personale, hvorfor der i forvejen foretages massiv tilsyn
og kontrol med bgrnene. Se Hjernebarnets oversigt over 20 hjemmetranende bgrns mgde
med dansk sundhedsfagligt personale over et ar. Hjernebarnet gnsker bestemmelserne
omformuleret, sdledes at de ikke bliver en kaep i hjulet for ordningen.

1 det folgende uddyber Hjernebarnet detaljeret punkt 1 - 5: retssikkerhed, kortere
sagsbehandlingstid, retten til at treene med fuld tabt arbejdsfortjeneste i alderen 0-18 r,
retten til at f deekket familiens udgifter til hjemmetrzning og inddragelse af sundhedsfaglige
kompetencer.

Der vedlagges endvidere en oversigt over 20 hjemmetrzenende bgrns mgde med danske
social- og sundhedsfaglige personer i Igbet af det sidste dr og et katalog med 7 cases, der
dokumenterer de massive problemer med den nuvarende hjemmetraningsordning. Casene
er kommenteret af Hjernebarnets advokat Charlotte Lafberg.

Med venlig hilsen
Hjernebarnet

v/

Erica Krummelinde Gaarn-Larsen
Formand for Hjernebarnet

HJERNE 1, BARNET
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1. Retssikkerhed

Hjernebarnet har gang pa gang dokumenteret de store problemer med retssikkerheden i
forhold til bevilling af hjemmetraening. De retssikkerhedsmaessige problemer med
greensesggende afggrelsespolitik i kommunerne og gentagne overtradelser af
Retssikkerhedsloven og Forvaltningsloven er ogsa dokumenteret af Advokatrddet i deres
rapport "Retssikkerhed i forvaltningen” fra april 2015 og pa Advokatsamfundets konference
"HOKUS POKUS - Du er rask" i november 2015, hvor Karina Adsbgl, Marianne jelved og
Thorsten Gejl deltog. Problemerne er velbeskrevet og veldokumenteret fra flere fronter, men
indtil videre savner Hjernebarnet politisk handlen for at Igse problemerne, som de udmegnter
sig i forhold til hjemmetraningsordningen.

Da en tidlig indsats er vigtig for bgrnenes udvikling nytter kommunernes trenering af
sagerne - bade i bevillingsfasen og lgbende - ikke. Hjernebarnets advokat giver udtryk for, at
familiernes retssikkerhed er truet. Fx viser Hjernebarnets medlemsundersggelse fra 2014, at
26 % af familierne har oplevet, at deres kommune har truet med at fjerne deres
hjemmetraningsordning ved uenighed mellem foraldre og kommune. Det er tankevakkende,
da man ikke kan forestille sig, at barn udelukkes fra de kommunale tilbud p4i en tilsvarende
made.

Hjernebarnet har siden hjemmetraningsordningen tradte i kraft i oktober 2008 kazmpet med
felgende problemer:

* Afslag pd hjemmetraening, Fx fardi barnet ikke er i mdlgruppen, selvom det er et barn
med szrlige behov, fordi kommunen ikke er indstillet pa at ggre brug af
hjemmetraningsordningen, eller fordi kommunen mener, at barnet vil fa det bedre
eller lige sd godt i et andet tilbud, jf. case fra Guldborgsund Kommune,

* Manglende vilje til at bevilge ellers godkendte metoder, manglende vilje til at bevilge
hjelpere til traeningen, manglende vilje til at godkende dele af en ellers godkendt
metode.

* Manglende vilje til at dekke dokumenterede og godkendte udgifter. Dette medfarer
igen en social skaev ordning, hvor hjemmetrazning kun er for gkonomisk velstillede
familier. Hjernebarnet har en medlemsfamilie fra Kage, som ikke har fiet betaling for
dokumenterede udgifter i halvandet ar, trods de bade er godkendte og afholdte, jf. case
nr. 2 fra Kege i kataloget over sager sendt sammen med hgringssvaret.

* Manglende vilje til at sikre familien et administrativt acceptabelt forlgb med
hjemmetraningen. Nogle kommuner kraever sa detaljerede beskrivelser af traeningen,
traeningens delelementer, af dokumenterede udgifter og af dagligdagen med
traeningen, at det bliver en tung og helt umulig administrativ byrde at hjemmetrzne.

* Manglende tillid til godkendte metoder, der har varet trenet efter i Danmark igennem
flere ar, og i nogle tilfaelde siden 1999, og pa den baggrund meningslgse forsgg pa at
tage delementer ud af traeningsprogrammet.

» Ddrlig embedsmandsskik, fx forkert og vildledende hjzlp og vejledning til familier,
som gnsker at sgge om hjemmetraening. Hjzelpen og vejledningen er ofte i strid med
principafggrelser fra Ankestyrelsen pd omradet og i strid med Retssikkerhedsloven og
Forvaltningsloven.
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» Manglende efterlevelse af Ankestyrelsens afggrelser. Hjernebarnet har to familier, som
har vundet sager i Ankestyrelsen, som bekrzfter, at de har ret til bevilling af
hjemmetrzaning. En familie fra Gladsaxe, som vandt deres sag i december 2014, og en
familie fra Halsnaes, som vandt deres sag i april 2015. | begge tilfzelde har kommunerne
i skrivende stund endnu ikke efterlevet afggrelsen og bevilget hjemmetraening, jf. case
beskrivelser fra Gladsaxe og Halsnaes.

* Kommunernes henvisning til serviceniveau for sa vidt angar manglende
imgdekommelse af ansggninger og nedsattelse af i forvejen givne bevillinger, De
handicapkompenserende ydelser er ikke omfattet af det kommunale serviceniveau.
Kommunen mé ikke valge et utilstraekkeligt tilbud. Afggrende er, om ydelsen
kompenserer handicappet - ellers lever den ikke op til lovens formal.

» Mange klagesager, som bliver hjemvist til kommunerne, som enten ikke handler pa
hjemvisningen eller pa ny traffer en forkert, og nogle gange den samme afggrelse igen.
Mange sager hjemvises pga. sagsbehandlingsfejl, og imens venter familierne bare. Iszer,
hvis Ankestyrelsen bare hjemviser, men ikke samtidig ophaever afggrelserne, De
menneskelige omkostninger er store, ikke mindst grundet de lange
sagsbehandlingstider i Ankestyrelsen. Mens sagen behandles, uanset om deter i
kommunen eller i Ankestyrelsen, venter familierne uden bevilling. Det stgrste tab
udsattes barnet for, som ikke fir den traening, det har brug for.

Hjernebarnets medlemmer har fgrt flere retssager om ansvarspadragende forhold fra
deres kommunes side. | en af disse sager er bide byret og landsret kommet frem til, at
kommunen har handlet ansvarspidragende og derfor skulle betale erstatning til familien.
Ifglge Hjernebarnets advokat, var det tydeligt, at der var handlet ansvarspadragende. Den
langvarige retssag handlede bl.a. om, hvorvidt familien var berettiget til at fa erstattet de
udgifter, familien havde haft som en ngdvendig fglge af, at familien var ngdsaget til at
opsgge en advokat for at hdndtere sagsbehandlingen i kommunen og fa sagen "kert pd
rette spor”. Disse udgifter fik familien erstattet, men familien kunne ikke f3 erstattet den
berigelse, som kommunen havde fiet, mens en afggrelse havde vaeret forkert igennem 1 1%
ar. Det skyldtes, at familien ikke havde haft noget "tab”, da familien ikke havde kunnet
lzegge pengene ud. Hjernebarnets advokat kalder derfor dommen for "har du penge si kan
du fa - har du ingen s kan du g&”, for hvis familien havde lagt ud - ville retten havde
tilkendt dem erstatningen, som kommunen skulle betale. Dette er igen et eksempel pd den
sociale skaevhed i loven.

For at problemerne kan blive Igst, skal det utvetydigt fremga af loven, gerne uddybet i
vejledningen:

» At hjemmetraning er ét tilbud blandt flere, som en familie har ret til at veelge. At
kommunen skal acceptere familiens valg af hjemmetraning, hvis de overordnede krav
for bevilling af hjemmetrzaning er opfyldt: At traeningen fremmer barnets tarv og
trivsel og impdekommer barnets behov*, at foraeldrene kan lgfte opgaven, og at
metoden er dokumenterbar.

At godkendte metoder skal bevilges uden at delelementer tages ud af metoden.
Hjernebarnet foreslar, at de godkendte metoder, der er traenet efter i mange ar skrives
ind i vejledningen.
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* At kommunerne skal undga at ggre administrationen af hjemmetraningsordningen
mere omstendighed end npdvendigt. De administrative byrder pa familierne belaster
bade kommunen og familierne i sidste ende.

* Aten klage over en kommunes afggrelse - nar familien ved afggrelsen fratages en
bevilling, som de har haft i en periode forud for afggrelsen - skal tillagges ops=ttende
virkning, sdledes at status quo bevares i klageperioden, s der ikke sker uopszttelig
skade pd barnet, hvis treeningen ndres eller standses. Herved bortfalder ogsa en del
af kommunernes incitament til at treeffe forkerte afggrelser - hvis de ikke kan opnd en
berigelse, men kun ungdigt besvaer for alle parter, vil de derimod have incitament til at
treeffe korrekte afggrelser.

*Hjernebarnet vil gerne knytte en vigtig kommentar til dette overordnede krav i lovgivningen:
"At trzningen fremmer barnets tarv og trivsel og imgdekommer barnets behov".

Intet barn skal udsaettes for nogen form for traening eller behandling, som ikke fremmer dets
tarv, trivsel og behov. Dog er der ingen, heller ikke sundhedsfagligt personale, som mpder
barnet, der pa forhdnd kan vurdere om det traditionelle behandlingstilbud eller
hjemmetrzning vil fremme et barns tarv, trivsel og behov. Det kan fgrst vurderes, ndr barnet
har varet i tilbuddet i en periode. Der er ingen lovmaessige krav om, at de gvrige kommunale
tilbud til barn med sarlige behov skal vurderes af sundhedsfagligt personale, inden barnet
visiteres til tilbuddet. Dette vil udelukkende gzelde for hjemmetraning.

Hjernebarnet vil derfor understrege behovet for, at det utvetydigt fremgéar af loven, at der
ikke pé forhdnd kan gives afslag pi hjemmetrzning med den begrundelse, at en metode ikke
fremmer et barns tarv, trivsel og behov. Det skal naturligvis stadig vaere muligt at stoppe eller
give afslag pa at fortsaette en traeningsmetode eller hjemmetraening, hvis det efter en periode
kan dokumenteres, at barnets tarv, trivsel og behov ikke fremmes.

Hvis det ikke fremgar utvetydigt af loven, vil det vaere alt for nemt for kommuner, der ikke
gnsker hjemmetranende bgrn - at give afslag med den - ikke dokumenterede - begrundelse,
at hjemmetrzaning efter den valgte metode ikke vil fremme barnets tarv, trivsel eller behov.
Og resultatet vil vare alt for mange sager i Ankestyrelsen om afslag pa bevilling af
hjemmetraening. Derfor bar ordlyden i lovforslagets stk. 1, nr. 1, 22ndres, da det ikke p3
forhdnd kan vurderes, at treeningen ikke fremmer barnets udvikling. Hjernebarnet foreslar
falgende @ndring: "Hjemmetraeningen fremmer barnets eller den unges tarv og trivsel og
imgdekommer barnets eller den unges behov. Nar en ansggning om hjemmetraning
behandles, kan man ikke pa forhand afggre at hjemmetraening, eller en konkret metode, ikke
vil fremme barnets eller den unges tarv, trivsel og ikke vil imgdekomme barnets eller den
unges behov. Kommunen kan derfor ikke give afslag pd hjemmetraning med denne
begrundelse”.

Hjernebarnets advokat har pdpeget, at for ar tilbage var der det problem p3
gxldsaneringsomridet, at det afhang af, hvor i landet man boede, om man kunne f3 en
galdssanering. Det var retssikkerhedsmaessigt betenkeligt, og derfor zendrede man reglerne,
sé der blev mere lighed landet over. Det samme ggr sig geldende pd hjemmetranings-
omradet, hvor mulighederne for hjemmetraning er afthzngig af, hvilken kommune man bor i,
jf. case beskrivelse om sammenligning af hjemmetrzning i Rudersdal og Kgbenhavn.
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En lovrevision er en mulighed for at forbedre loven og administration af loven, og det vil vare
politisk uansvarligt ikke at Igse de store og veldokumenterede retssikkerhedsmassige
problemer med hjemmetraningsordningen i forbindelse med denne lovrevision,
Hjernebarnet vil derfor opfordre ministeren og alle ordfgrere om at lgfte dette ansvari
feellesskab.

2, Sagsbehandlingstiden

Det er et princip for god forvaltningsskik, at sagsbehandlingstider skal vaere udtryk for tider,
som er acceptable for borgeren. I retssikkerhedsloven er fastsat et hurtighedsprincip af
hensyn til borgeren - det kendetegner desvaerre ikke sagsbehandlingen i
hjemmetraningssager, jf. nedenfor.

Et barn med szrlige behov har brug for en tidlig og vedvarende indsats, hvilket kraever hurtig
handling - derfor er det gdelzeggende for barnets tarv, trivsel og behov, ndr kommunen
forhaler og traenerer sagsbehandlingen i hjemmetraningssagerne - bdde ved bevillingen og
lgbende. Udover barnets mistrivsel skaber langvarige sagsbehandlingstider darlig livskvalitet
for familierne i ventetiden med udtalt pkonomisk og falelsesmassig utryghed. For at hele
familien skal trives, skal sagsbehandlingstiderne holdes pa et minimum. En darlig start i
mgdet mellem familie og kommune betyder, at det fremtidige samarbejde bliver svakket, og
det har ingen gavn af.

Hjernebarnet har lgbende dokumenteret, at sagsbehandlingen i kommunerne er under al
kritik, og at kommunerne er urimelig lang tid om at behand!le familiernes ansggninger om
hjemmetraning.

Ifglge Hjernebarnets medlemsundersggelse udfgrt i juni 2014 blandt 71 hjemmetraenende
familier, er sagsbehandlingstiderne (tidsrummet mellem kommunens modtagelse af
ansggning om hjemmetraening til kommunen traffer afgorelse i sagen):

0-3 méneder for 30 % af familierne,
4-6 maneder for 25 % af familierne,
7-12 méneder for 30 % af familierne, og
lzngere end 1 ar for 15 % af familierne.

Undersggelsen viser at, stgrstedelen af familierne, nemlig 70 %, udsaettes for ungdvendigt
lange sagsbehandlingstider pd mere end 3 madneder.

| forbindelse med forhandlingerne om den politiske aftale om hjemmetraning af bgrn med
sarlige behov, var der bred enighed om, at der skulle gares noget ved
sagsbehandlingstiderne. | aftaleteksten star: "Aftaleparterne indskarper overfor
kommunerne vigtigheden af, at sikre en hurtig sagsbehandling, herunder en rettidig
gennemfgrelse af de bgrnefaglige undersggelser.” Desvaerre fremgar denne politiske intention
ikke af lovforslagets afsnit 2.2.3. Det er Hjernebarnets erfaring, at hvis indskaerpelsen ikke
fremgar af lovteksten, vil den kommunale praksis fortsatte uendret.
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Det er derfor vigtigt at sikre, at den politiske intention bringes i overensstemmelse med
lovteksten, nu hvor reglerne om hjemmetraning er under revidering,

Hjernebarnet foreslar, at det ggres til et krav i servicelovens § 32, at kommunerne giver
endeligt svar pd en ansggning om hjemmetraening inden for en periode pa 3 maneder.

En stor andel familier, nemlig 3¢ %, far allerede svar fra kommunerne pa deres ansggninger
om hjemmetraning inden for 3 mdneder. Det er derfor en realistisk tidshorisont, som alle
kommuner bgr leve op til.

Vage eller manglende formuleringer om sagsbehandlingstider vil ikke vaere godt for barnets
tarv, trivsel og behov, som politikerne er s optagede af. Hjernebarnet frygter, at bgrnenes tid
fortsat vil blive spildt pga. alt for lange sagsbehandlingstider, jf. case beskrivelse fra Gladsaxe,
hvor en familie venter pa 60. maned (5 AR!) pa en endelig hjemmetraningsbevilling, trods det
at Ankestyrelsen i november 2014 gav foraldrene ret i, at kommunen_skal bevilge dem
hjemmetraening,

Den rigtige lgsning er at satte et loft over sagsbehandlingstiden, s kommunerne ikke er i
tvivl om, hvad de skal leve op til. Som Hjernebarnet har dokumenteret, er de menneskelige
omkostninger helt urimelige, ndr sagsbehandlingstiderne er for lange.

3. Retten til at trzene med fuld tabt arbejdsfortjeneste i alderen 0-18 dr

Retten til at hjemmeundervise sit barn er en grundlovssikret ret og fremgar af grundlovens §
76. Hiemmeundervisning reguleres i friskoleloven, og ikke i folkeskoleloven, som der
fejlagtigt har vaeret skaevet til i mange kommuner, ved fastsattelsen af de timer, som
fratraekkes i den tabte arbejdsfortjeneste, ndr et barn, der hjemmetrznes, bliver
undervisningspligtigt og derfor ogsd hjemmeundervises.

Friskoleloven indeholder intet om timetal. Af denne lov fremgar, at den hjemmeundervisende
foralder selv vaelger form og omfang. Dvs. at ingen, som fgrer tilsyn med et barn som
hjemmeundervises, kan kraeve, hvor mange timer barnet skal undervises. Kravet er et mal-
krav, dvs. et krav til, hvad barnet skal kunne. Kravet skal svare til det et barn kan efter
undervisning i folkeskolen, hvilket altid vil vaere kraftigt influeret af barnets evner.

Dvs. at foraeldre, som hjemmeunderviser deres bgrn, men ikke samtidig har et barn, som de
hjemmetraner, fuldstaendigt frit vaelger om de vil undervise barnet i 1 eller 7 timer om dagen,
og de er altsa pa ingen made underlagt et bestemt timetal. Det er dybt diskriminerende og
viser, at kommunerne har indfgrt en ulovlig praksis, som alene omfatter hjemmetranende
forzldre. Alt tyder pa, at kommunernes formal med denne praksis, er at spare penge pé
hjemmetraningsemradet. Tvinger man foraldrene til at stoppe hjemmetraning grundet
fradrag i tabt arbejdsfortjeneste, har Hjernebarnet dokumenteret at det ikke er en besparelse
for kommunerne, da bgrnene skal bevilges et undervisningstilbud i stedet, og det er dyrere.

Det fremgar af lovforslaget, at kommunerne skal inddrage Undervisningsministeriets
almindelige regler for undervisning. Samtidig vil man skrive ind i servicelovens bestemmelse
om hjemmetraning, at det ikke kan lade sig ggre at fa tabt arbejdsfortjeneste, hvis der
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hjemmeundervises. Det betyder, at man giver kommunerne en tydelig instruks, som i alle
henseender er i strid med gzldende lov.

Man skriver i bemaerkningerne, at kommunerne jikke automatisk kan reducere timerne for
tabt arbejdsfortjeneste fordi der hjemmeundervises, og samtidig skriver man hgijt og tydeligt i
selve lovteksten i stk. 5, at der ikke kan gives tabt arbejdsfortjeneste for timer, som der
hjemmeundervises i.

Eftersom alle bgrn skal undervises, vil det automatisk medfgre en reduktion, hvis man bruger
denne ulovlige praksis. Dvs. at i stedet for at hjzlpe familierne, som man har sagt, at man vil,
gor man det nu legalt og blastempler den ulovlige praksis, som har givet anledning til sa store
problemer med at f3 hjemmetraeningen til at fungere,

Hjernebarnets advokat har taget kontakt til Undervisningsministeriet i forbindelse med dette
hgringssvar, hvor ovenstiende er blevet mundtligt bekrzeftet. Hjernebarnet har faet lovning
pa et skriftligt svar. Det har ikke varet muligt inden for hgringsfristen, men vil blive
eftersendt.

Det giver Hjernebarnet anledning til bekymring, at Socialministeriet ikke har inddraget
Undervisningsministeriets input ved udarbejdelsen af lovforslaget. Hjernebarnet er bekendt
med, at Undervisningsministeriet har deltaget i arbejdet med den politiske aftale, og havde
desuden en reprasentant med til eksperthgringen d. 29, september 2015.

Hjernebarnets advokat har gjort foreningen opmarksom pd, at Hgjesterets dom af 19, august
2014 er resultatet af en civil sag, hvor Hgjesteret kun har kunnet tage stilling til, hvad der var
gjort geldende under sagen, og hvor det forhold at hjemmeundervisning finder sted i henhold
til friskoleloven, slet ikke var en del af sagen. Hgjesteretsdommen (mis)bruges derfor i den
grad som led i kommunernes - og dbenbart ogsa Ankestyrelsens principafggrelse nr. 69-14 -
grundlovsstridige praksis til at indskraenke hjemmetraenende forzldres ret til tabt
arbejdsfortjeneste.

Det helt centrale problem indtil nu har veeret, at kommunerne fratraekker den
hjemmetranende forzlder i tabt arbejdsfortjeneste, svarende til det timetal kommunen
mener barnet skal undervises i. Det mest ekstreme tilfelde af denne praksis ses i Skive
kommune, hvor en fuldtidshjemmetranende mor treekkes 30 timer om ugen i tabt
arbejdsfortjeneste, selvom hun hjemmetraner sit barn pa fuldtid. Far, som ikke er pa tabt
arbejdsfortjeneste, hjemmeunderviser barnet.

Desuden trakker de tabt arbejdsfortjeneste for alle drets 52 uger, trods det at bgrn kun gar i
skole i 40 uger. Kommunerne traekker ogsd tabt arbejdsfortjeneste time for time. I skoleregi
tzeller man i klokketimer, som er a 45 minutters varighed. Det betyder i de fleste tilfzlde, at
kommunerne kraver flere timer til hjemmeundervisning af foreldrene end de selv bevilger,
nir et barn undervises i hjemmet af kommunen. Her bevilges sjeldent mere end 9 timer jf.
Undervisningsministeriets vejledning om specialundervisning.

Nogen f3 kommuner har valgt en lovlig praksis, hver de ikke trazkker den hjemmetrznende
forzelder i tabt arbejdsfortjeneste, ndr en anden person hjemmeunderviser barnet.
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Hjernebarnet er bekymret for fglgende formulering i 2.3.3 Den foresldede ordning:
"Endvidere vil det blive praciseret i vejledningen, at nar et barn nar skolealderen, vil det ofte
ogsa medfare et behov for at genoverveje om hidtidige hjemmetrzaningsordning tilgodeser
barnets behov, uanset om barnet undervises i skolen eller i hjemmet”. Ovenstiende er
bekymrende fordi:

* En gruppe af de hjemmetrznende bgrn har ikke opndet deres fulde potentiale med
hjemmetraningsprogrammet, nir de bliver undervisningspligtige og har derfor stadig
brug for traning

* Enanden gruppe af de hjemmetraznende bgrn vil hele livet vaeret dybt afhangige af
treening for at vedligeholde og udvikle deres kompetencer

* En tredje gruppe af de hjemmetraenende bgrn er sa sirbare, at der ikke findes et
undervisningstilbud til dem i det kommunale system. Presses de ud i skolesystemet, vil
de i vaerste faerd dg.

Det er pdelaeggende for bgrn med sarlige behov, nar de sammenlignes med bgrn uden serlige
behov og skal fglge det system, der er tilrettelagt til dem. Et barn med sarlige behov er ikke
ngdvendigvis undervisningsparat, blot fordi det ndr den undervisningspligtige alder. Selvom
barnet er undervisningsparat, er det ikke ngdvendigvis parat til undervisning i en skoleklasse,
men har optimale forhold i en 1-1 undervisningssituation. Derfor er det ikke usaedvanligt:

* At bgrn med serlige behov bliver undervisningsudsati1 -2 ar

* At foraeldre vaelger hjemmeundervisning.

Det er ikke en ny praksis, at genvurdere hjemmetraningsordningen, nir barnet bliver
undervisningspligtigt. Det gar alle kommuner. Desvarre oplever mange foraldre i den
forbindelse, at kommunerne traeffer afggrelser, som forhindrer muligheden for at
hjemmetrane et undervisningspligtigt barn, Eksempler herpd er:

* Hvis barnet ikke kan holde til at g& i skole af helbredsmeessige arsager, vurderer
kommunen, at det heller ikke kan holde til hjemmetraening

* Barnet ma hgjst hjemmetrznes og hjemmeundervises i 7,4 timer pr. dag, trods det, at
forzeldrene kan dokumentere at barnet er vigent i min. 12 - 14 timer i dagnet. Et barn
med szerlige behov profiterer sjeldent af at bliver overladt til sig selv og har brug for
meningsfulde aktiviteter faciliteret af en voksen i alle dets vdgne timer

* Det hjemmetranende barn ma ikke hjemmetranes eller hjemmeundervises i
weekender og/eller efter kl. 16.00 pa hverdage. Selvom flere forzldre har fiet
medhold i Ankestyrelsen, nar dette er anket, sa tager det som bekendt mange mineder
og nogen gange dr at fa afgjort sin sag i Ankestyrelsen,

* En kommune har ikke et relevant undervisningstilbud til barnet og alene af den arsag
hjemmeundervises barnet. Mor, der modtager tabt arbejdsfortjeneste for
hjemmetraning, hjemmeunderviser ikke, og alligevel traekkes mor i tabt
arbejdsfortjeneste,

Nogle foraldre gnsker at kombinere hjemmetraning med at barnet gar i skole. Det har
desvaerre vist sig, at ogsa det kan vare et stort problem. Her forvalter kommunerne ogsé
meget forskelligt. Nogle kommuner tolker, at hvis den p3gzldende skole hgrer under
Folkeskoleloven, sa skal man fglge minimumstimetallet, da det er en heldagsskole. Det
betyder de facto at man ikke kan kombinere skole og hjemmetraning, da man gir i skole hele
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dagen. Man kan alene f3 bevilget en kombinationsordning af helbredsmassige arsager, fx hvis
barnet ikke kan tile en hel skoledag. Og her gir nogen kommuner skridtet videre og
konkluderer, at hvis ikke barnet ikke kan holde til at ga i skole af helbredsmaessige arsager,
kan det heller ikke holde til hjemmetrzening. Hvis skolen derimod hgrer under friskoleloven,
s& kan man godt f3 et kombinationstilbud. Nogle kommuner tvinger barnet i skole pa fuldtid,
da de ikke vil bevilge et deltidstilbud af gkonomiske arsager. Det giver ingen mening.

1 nogle kommuner bevilger man uden problemer kombinationstilbud, uanset om barnet er
visiteret til en folkeskole eller en friskole. Ogsa her ses det, at det afhaenger af, hvilken
kommune man bor i, om barnets tarv, trivsel og behov fremmes.

Hjernebarnet forudser, at formuleringen af stk. 5 i lovforslaget vil medfare status quo, hvor
alle kommunerne valger deres egen praksis, hvilket vil medfgre ar med fortolkningstvister,
og reelt forhindre familier med bgrn i den undervisningspligtige alder i at hjemmetrzane,
bortsat fra de gkonomisk velstillede familier, som selv kan finansiere tabet af tabt
arbejdsfortjeneste. Hjernebarnet er overbevist om, at det ikke er den politiske intention at
skabe en lov, der er sd socialt skaev. Herudover ma det vare i alles interesse, at der ryddes op
pa det her omride i forbindelse med lovrevisionen.

Hvis man fastholder, at der kun kan ydes tabt arbejdsfortjeneste til en hjemmetranende
foraelder til et hjemmetranende og hjemmeundervist barn, hvis en anden person end den
hjemmetranende foralder underviser, diskrimineres enlige. De kan ikke ngdvendigvis dele
hjemmetrzning og hjemmeundervisning med en anden person.

Det er en absolut ngdvendighed, at stk. 5 omformuleres, s3 den afspejler den politiske
intention om, at man naturligvis skal modtage fuld tabt arbejdsfortjeneste, nr man
hjemmetrazner sit barn p3 fuldtid, ogsd nar barnet hjemmeundervises. Den nye formulering
vil ogsa sikre, at loven overholdes.

Hjernebarnet foreslar derfor, at § 32, stk. 5 =ndres, s3 det bliver tydeligt, at ndr en
hjemmetraningsordning fortsaetter uzndret, som supplement til (hjemme)undervisning af
barnet, betyder det at tabt arbejdstjeneste til den hjemmetraenende forazlder ogsa fortsetter
uzendret.

Hjernebarnet hilser velkomment, at det skrives ind i reglerne, at der fremover skal udmales
tabt arbejdsfortjeneste for andre forhold grundet barnets handicap end hjemmetraning.

4, Retten til at fi dekket familiens udgifter til hjemmetraning

Hjernebarnet ser meget positivt p det politiske gnske om at forenkle rammerne for
gkonomisk stgtte til hjemmetraning. Det vil vaere en hjzlp for bade kommuner og
hjemmetraznende familier.

Siden ikrafttraedelsen af hjemmetraningsordningen i 2008 har det vaeret geldende, at
familier kunne f3 dekket dokumenterede udlzag til hjemmetraningen. Heldigvis har det
vaeret praksis i mange kommuner at betale et a conto belgb i 12 rater med udgangspunkt i et
arligt hjemmetraningsbudget udarbejdet af familien. Nogle kommuner har dog fastholdt at
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betale for dokumenterede udlaeg lgbende, hvilket er administrativt tungt for bide familien og
kommunen. Da et hjemmetraningsbudget er pd max. 588.443 kr. (2015 niveau), s er det ofte
store belgb en hjemmetranende familie skal lzegge ud for, inden de far daekket udgifterne af
kommunerne. Adskillige familier i Hjernebarnet har permanent udlag pa 50.000 til 60.000 kr.
Andre familier keemper en evig kamp for at fa kommunen til at deekke de godkendte og
dokumenterede udlaeg. Den vaerste sag er fra Kage, hvor en enlig mor ikke har faet deekket
udlaeg i halvandet ar, jf. case beskrivelse nr. 2 fra Kege.

Det er indlysende, at denne praksis medfgrer, at hjemmetraening kun er muligt for gkonomisk
velstillede familier. Eller for familier som kan l3ne penge af banken, familien eller venner.
Dette er ikke rimeligt, og Hjernebarnet tvivler pd, at det har vaeret den politiske intention at
skabe en sd socialt skav lov.

Det er positivt, at lovforslaget leegger op til, at der kan indgas aftale om at udbetale et fast
belgb til deekning af udgifterne. Men Hjernebarnet betragter det som problematisk, at begge
parter skal vare enige. Det vil i vaerste tilfzlde betyde, at de kommuner, som traekker alle
udbetalinger i langdrag eller i drevis undlader at betale for godkendte og dokumenterede
udlaeg, kan sige nej til at indga en aftale og fortsatte med at skubbe udgifterne til at deekke
familiens udlaeg ud i fremtiden.

Med udgangspunkt i den sociale skavhed, der er indbygget i loven, som er beskrevet ovenfor,
vil den eneste rimelige l@sning vaere at skrive ind i loven, at hjemmetraningsbudgettet skal
finansieres ved a conto udbetalinger, fx i 12 rater med udgangspunkt i et drligt budget fra
familien. Alternativt vil Hjernebarnet anbefale, at der i loven stér, at hvis familien - fx pga. af
deres gkonomiske situation - gnsker a conto udbetalinger, sd skal kommunen bevilge det. |
veerste fald kan det medfgre, at en velfungerende hjemmetraeningsordning, som fremmer
barnets tarv, trivsel og behov, ma opgives, fordi foraldrene ikke har rad til at lzegge ud for
udgifterne.

Hjernebarnet har dokumenteret, at der er kommuner, som ikke vil bevilge hjzlp til hjazlpere,
til konkrete ngdvendige traeningsredskaber eller til delelementer af et program fra en ellers
godkendt metode. Hjernebarnet er derfor bekymret over, at der ikke i lovforslaget er
strammet op i formuleringerne omkring denne ret.

Herudover har Hjernebarnet papeget, at det giver gnidninger i samarbejdet og ankesager, nir
spgrgsmalet om, hvad der er "ngdvendigt” for at gennemfgre trzeningen skal drgftes igen og
igen i nogle kommuner. For spgrgsmaélet er, hvem der har bemyndigelsen til at vurdere, hvad
der er ngdvendigt. Er det kommunen, er det familien eller er det metodeudbyderen? Det er
Hjernebarnets holdning, at det som udgangspunkt er metodeudbyderen, der ved, hvad der er
ngdvendigt, og at indstillinger derfra skal bevilges, sa laenge udgifterne ligger inden for loftet
for hjemmetraningsbudgettet. Metodeudbyderen har ingen gkonomisk interesse i at foresla
indkeb af materialer eller traningsredskaber, som barnet ikke har brug for, da disse ikke
kgbes hos metodeudbyderen, men hos andre forhandlere pd markedet.

Derudover giver det ikke mening at foretage en konkret individuel vurdering i forhold til
hvert delelement, nar man har bevilget en konkret treening bestdende af mange delelementer.
Hjemmetraningsmetoder er holistiske metoder, hvor programmets delelementer er
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sammensat, si de underbygger og supplerer hinanden. Og derfor giver det ikke mening, og
der kan ikke forventes udviklingsresultater fra et barn, som fx trener efter FHC-metoden, hvis
delelementerne kryb og kravl tages ud af programmet. Dette er naturligvis ogsa forklaringen
pa, at langt de fleste familier, uanset deres gkonomisk formden, gor alt for selv at finansiere de
dele af treeningsmetoderne, som kommunerne ikke finder ngdvendige.

Der er et politisk gnske om at forenkle reglerne om bevilling af hjemmetraning og dakning af
udgifterne forbundet med treningen og dermed ggre ordningen mindre ressourcekraevende
for bide familierne og kommunerne. For at realisere det gnske vil det vaere helt naturligt at
starte med ngdvendighedsbegrebet, som enten bgr fiernes eller praciseres som foresldet
ovenfor. Der er som minimum behov for at praecisere ngdvendighedsbegrebet for at sikre, at
begrebet ikke fortolkes vilkarligt i kommunerne til skade for familiernes retssikkerhed og
barnets tarv, trivsel og behov. Det md ikke veere kommunens kaonkrete vurdering, der er
afggrende for, om treeningsredskabet er ngdvendigt. Hjernebarnet vil derfor foresl, at det
skrives ind i loven, at hvis metodeudbyderen anbefaler fx et traeningsredskab eller andet til at
gennemfgre treeningen, s kan kommunen betragte det som ngdvendigt.

5. Inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer

Hjernebarnet stgtter gnsket om at inddrage sundhedsfaglige kompetencer i kommunernes
arbejde med hjemmetrzening. | gvrigt er det Hjernebarnets erfaring, at dette allerede sker i
mange kommuner. Inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer haenger godt sammen med
Hjernebarnets gnske om et gget samarbejde og gget gensidig forstdelse mellem
hjemmetraningsudbyderne og det sundhedsfaglige personale i det danske
behandlingssystem. Men det er problematisk, ndr sundhedsfagligt personale skal vurdere, om
en traeningsmetode er brugbar, eller skal vurdere omfanget af eller formalet med konkrete
traningselementer, som fx at krybe og kravle, Der er i dag flere forskellige behandlings- og
traeningssparadigmer i spil. Fx de traditionelle behandlings - og tr&ningsparadigmer, som
tilbydes i kommunerne med udgangspunkt i fysioterapi, ergoterapi, talepadagogik og
specialpzdagogik, og fx det neurologiske treningssparadigme, som tager udgangspunkt i
hjernens plasticitet, fx FHC-metoden og Feuerstein-metoden.

Nir repraesentanter fra et behandlings/traeningsparadigme vurderer relevansen af konkrete
delelementer i et andet behandlings/treeningsparadigme, sd ma det betragtes som
sandsynligt, at vurderingen ikke altid vil vaere objektiv og dermed rimelig, da leger og
terapeuter ikke har de ngdvendige forudsastninger for at vurdere det modsatte og
konkurrerende traeningsparadigme. Fx er det en forudsatning at have kendskab til hjernen,
hjernens opbygning og udvikling for at forstd behovet for fx at krybe, kravle og lugte - helt
afgarende og centrale elementer i treeningsmetoden fra FHC-metoden. Det er absurd og
urimeligt fortsat at drafte om det er farligt at krybe og kravle l&ngere distancer, ligesom bgrn
med en normal udvikling ger, da danske hjemmetranende bgrn har gjort netop det med deres
treningsprogrammer fra fx FHC-metoden med bemarkelsesvardigt gode resultater siden
1999, hvor de fgrste hjemmetranende bgrn begyndte at traene efter IAHP-metoden. Ngjagtig
de samme indvendinger gor sig geldende med bindevavsmassagen i ABR-metoden, som en
lz=ge eller terapeut ingen forudsaetninger har for at vurdere relevansen af, men som er
praktiseret i Danmark gennem 13 dr med bemeerkelsesvardigt gode resultater og ingen
skader.
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Hjernebarnet gnsker derfor en forst3else for, at flere behandlings/traeningsparadigmer er i
spil, og at forzldrene i hgjere grad skal have mulighed for at vaelge mellem disse paradigmer,
som er dokumenterbare og hviler pa evidens. Det er en kendsgerning, at det traditionelle
behandlingstilbud med fysioterapi, ergoterapi, talepadagogik og specialpadagogik ikke kan
dokumentere traeningsresultaterne videnskabeligt, men hviler pa erfaringer og evidens,
ligesom hjemmetraningsmetoderne.

Hjernebarnet er ekstremt bekymret for, at nedenstidende formuleringer vil skabe yderligere
problemer med at f3 bevilget hjemmetrzning med af kommunerne godkendte metoder, som
har vaeret praktiseret i Danmark med bemarkelsesvardigt gode resultater og uden skader
siden opstart med hjemmetraening i 1999:

"Forslaget indebzerer, at kommunalbestyrelsen i hver enkelt sag skal vurdere, om de
treningsmetoder, foraeldrene gnsker at anvende, indeholder fysiske, sundhedsfaglige
elementer. Som eksempler pa fysiske, sundhedsfaglige elementer kan navnes traning af
bevaegelsesfunktioner, traening af respirationsfunktioner, traning af muskeludholdenhed og
muskelstyrke (f.eks. som bgj og straek af lemmer eller krybe-kravle gvelser) eller trening til
smidiggarelse af bindevaev og sener (f.eks. gentagne sving og trampolinhop).
Kommunalbestyrelsen skal ligeledes vurdere, om der er behov for en sundhedsfaglig
vurdering af indhold, omfang og intensitet af traningen. Hvis dette er tilfzldet, skal
kommunalbestyrelsen inddrage en persen med relevante sundhedsfaglige kompetencer i
vurderingen af treeningsmetoderne, 53 afggrelsen om godkendelsen kan ske pd baggrund af
en samlet social- og sundhedsfaglig vurdering af, hvorvidt den foresldede behandlings- og
traeningsindsats er til gavn for barnet eller den unge. Den sundhedsfaglige person vil skulle
bidrage med en vurdering af de fysiske, sundhedsfaglige elementer i treningen, blandt andet
med henblik pa at sikre, at der ikke anvendes trzningselementer, som sundhedsfagligt
vurderes at veere enten kontraindicerede til det enkelte barn eller den enkelte unge, eller som
kan anses for at vaere potentielt farlige for barnet eller den unge”, jf. bemzerkningerne til den
foresldede § 32 a, stk. 3, 2. pkt.

"Den kommunale sundhedsperson vil ogsa kunne bidrage med sundhedsfaglige vurderinger
af konkrete, sundhedsfaglige treeningselementer og/eller redskaber, og vil kunne radgive
sagsbehandlerne om, hvorvidt der er behov for at inddrage anden specialiseret ekspertise, fx
fra relevant speciallaegeviden i forhold til at vurdere, om specifikke trzeningselementer kan
indgd som en del af treeningen”, jf. bemaerkningerne til den foresliede § 32 a, stk. 4, 2. pkt.

Der er intet, der tyder pa, at der er farlige elementer i de godkendte hjemmetraningsmetoder,
som har varet praktiseret i Danmark igennem mange ar: fx IAHP siden 1999, ABA siden 2000,
ABR siden 2003, FHC siden 2004 og ABM siden 2012, Der er skrevet flere tusinde
tilsynsrapporter og ikke én har pipeget mistrivsel eller skader pd bgrn, som har traenet med
disse eller andre metoder. Tvaertimod har hjemmetrazningen med udgangspunkt i de
godkendte metoder reddet barns liv og gget deres udvikling og trivsel betydeligt, hvilket
tilsynsrapporterne vidner om. Det samme dokumenteres i Hjernebarnets bog udgivet i maj
2015, hvor 29 familier fortaller om deres bgrns udvikling og trivsel med hjemmetraning. Der
er flere familier i bogen, som havde dgende bgrn, som blev reddet af hjemmetraningen.
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Med ovenstiende formulering abnes op for, at kommuner/sagsbehandlere, der er usikre pa
en godkendt metode, kan pille delelementer ud af metoden, fx kryb og kravl i FHC-metoden,
pé trods af 11 rs positiv erfaring med metoden, som viser udvikling og trivsel og ingen
skader. Det vil medfpre flere ankesager, da en hjemmetranende familie, der fx traner efter
FHC-metoden, kun har to valgmuligheder, hvis der pilles delelementer ud af programmet:

= At anke sagen med henblik pa at fa lov til at treene hele metoden

= At stoppe hjemmetraeningen med metoden.

Hjemmetraningsmetoder er holistiske metoder, hvor programmets delelementer er
sammensat, si de underbygger og supplerer hinanden. Og derfor giver det ikke mening, og
der kan ikke forventes udviklingsresultater fra et barn, som fx traener FHC, hvis
delelementerne kryb og kravl tages ud af programmet. Dette er naturligvis ogsd forklaringen
pa, at langt de fleste familier, uanset deres pkonomisk formden, gor alt for selv at finansiere de
dele af treeningsmetoderne, som kommunerne ikke finder det ngdvendigt at daekke.

Hjernebarnet foreslar derfor, at formuleringerne om inddragelse af sundhedsfaglige
kompetencer i loven i langt hgjere grad tager udgangspunkt i de reelle erfaringer med
hjemmetraning i Danmark siden 1999, og at de metoder, der er godkendte og blevet brugt i
mange 4r, flere af dem siden 1999, skrives ind i loven eller vejledningen.

Hjernebarnet stgtter - som allerede understreget - inddragelse af sundhedsfaglige
kampetencer i forbindelse med bevilling og tilsyn af hjemmetraningen, men peger pa det
problematiske i at inddrage sundhedsfagligt personale i vurderingen af allerede godkendte og
gennem mange ar afprgvede metoder, som de har meget begraensede kompetencer til at
vurdere relevansen af. Samtidig vil Hjernebarnet gerne papege det store og relevante behov
for at inddrage sundhedsfaglige kompetencer i tilsynet med de hjemmetrznende bgrn. For
det sundhedsfaglige personale vil naturligvis vere i stand til at evaluere og vurdere det
hjemmetranende barns trivsel og udvikling efter traning med en godkendt metode. Og dette
er helt afgarende for hjemmetraningens fremtid og for at udvikle samarbejdet og den
gensidige forstielse mellem hjemmetraeningsudbyderne og det sundhedsfaglige personale i
det danske behandlingssystem.

Herudover er det en kendsgerning, at hjemmetranende bgrn, som ofte har et sdrbart helbred,
allerede falges intensivt af sundhedsfaglige kompetencer i det danske behandlingssystem, og
dette understreger yderligere, at hvis en af de godkendte treeningsmetoder skadede det
hjemmetraenende barn eller hzemmede dets udvikling i stedet for at udvikle barnet og gge
barnets livskvalitet og trivsel, sa ville det med alt sandsynlighed vzre blevet opdaget. Og hvis
det mod forventning skulle ske for et barn i fremtiden, sa vil det med meget stor sikkerhed
blive opdaget af en af de mange sundhedsfaglige personer, som barnet Igbende tilses afi det
danske behandlingssystem. Se Hjernebarnets oversigt over 20 hjemmetranende bgrn og
deres mgde med danske sundhedsfaglige personer i Igbet af det sidste ar. Oversigten viser, at
alle bgrnene tilses mange gange i lgbet af et ar af danske sundhedsfaglige personer. Deter
derfor Hjernebarnets pointe, at der allerede er tilstraekkeligt tilsyn med barnene i systemet.
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HJERNE ¥, BARNET

10. december 2015

Oversigt over mgde med danske social- og sundhedsfaglige personeri 2015

Hjernebarnet har udarbejdet denne oversigt, som viser 20 hjemmetrznende bgrns mgde med
social- og sundhedsfaglige personer i 2015. Hiemmetranende bgrn tilses lgbende henover dret
af en lang raekke social- og sundhedsfaglige personer. Hvad enten barnet har hjemmetranet i
kort eller lang tid, vil det vaere virkeligheden for langt de fleste bgrn, Familierne er tilfeldigt
udvalgt. Barnene er spredt geografisk over hele landet.

Ens for alle bgrnene er, at de er blevet tilset i behandlingssystemet siden man blev opmarksom
pa, at barnet havde saerlige behov. Ens for alle bgrn er ogsa, at de farst starter med at
hjemmetrzne, nar de er "kendte” i systemet grundet deres szrlige behov. Hjernebarnet mener,
at man i godkendelsesfasen af en hjemmetraningsmetode skal vaere pdpasselig med ikke at
undervurdere et barn eller en metode. Barnets livskvalitet og trivsel kan fgrst males, ndr barnet
har traenet efter en metode i et stykke tide. Hvis der er bekymringer for barnets livskvalitet og
trivsel, sd vil det enten blive opdaget i tilsynet med barn og familie, eller alternativt vil en af de
mange fagpersoner, som barnet er i kontakt med henover dret, gere opmaerksom pa
bekymringen.

En del af bgrnene pa oversigten traener efter FHC-metoden. Arsagen til, at deres besgg hos FHC
figurerer pa oversigten, er, at der er en dansk lage tilknyttet FHC.
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Barn fra Esbjerg Kommune
Januar
Ridefysioterapi x 4
Tilsyn med socialridgiver og fysioterapeut fra specialridgivningen i Esbjerg i forbindelse med
hjemmetraening
Tandlaege besag
Besgg af specialleerer fra PPR i forbindelse med hjemmeundervisning
Februar
Ridefysioterapi x 4
Almindeligt sygehustjek ved bgrnelaege
Marts
Ridefysioterapi x 5
Besag af ergoterapeut - tilpasning af stol
Beswgg af fysioterapeut som laver CPOP kontrol
April
Ridefysioterapix 3
CPOP kontrol pa sygehus - rgntgenbillede foretages, kontrol ved ortopaed, barnelzge og fysioterapeut
Maj
Ridefysioterapi x4
Tandlaege bespg
Tilsynsbesgg med socialridgiver og fysioterapeut fra specialrddgivningen Esbjerg i forbindelse med
hjemmetraning
Juni
Ridefysioterapix 5
Besgg af talepaedagog og ergoterapeut fra kommunikationscentret
Besgg af speciallzerer fra PPR i forbindelse med hjemmeundervisning.
Juli
Ridefysioterapi x 1
August
Ridefysioterapix 3
Besag af ergoteraput - tilretning af badestol.
Telefonisk kontrol med sygeplejerske fra Sydvestjysk sygehus. Opfalgning pa generel trivsel og sonde
September
Ridefysioterapi x 3
Tilsynsbesgg med socialridgiver og fysioterapeut fra Specialraddgivningen i Esbjerg i forbindelse med
hjemmetraening
Oktober
Ridefysioterapi x 4
Tandlazgekontrol
November
Ridefysioterapi x 4
CPOP kontrol pa sygehus - rgntgen billede
foretages, kontrol ved ortopzed, barnelzege og fysioterapeut
December
Ridefysioterapix 3
Tilsynsbesgg med sociairddgiver og fysioterapeut fra Specialradgivningen i Esbjerg i forbindelse med
hjemmetrzning.

Barn fra Frederiksherg Kommune
Januar

Fysioterapi x 1 (klinik)
Talep=adagog x 1 (hjemme)
Ergoterapi x 1 (hjemme)
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Sundhedsplejerske x 1 (hjemme)

Februar

Fysioterapeut fra barneterapien pa tilsyn med hjemmetrzning x 1 (hjemme)
Ergoterapi x 1 (hjemme)

Synskonsulent x 1 (hjemme)

Talepadagog x1 (hjemme)

Fysioterapi x 1 (klinik)

Marts

Laege, Vaekst og reproduktionsklinikken p& Rigshospitalet x 1

Tandlage x 1 (klinik)

Ergoterapi x 1 (hjemme)

April

Talepzedagog x 1 (hjemme)

Maj

Fysioterapeut fra bgrneterapien pa tilsyn med hjemmetraning x 1 (hjemme}
Ergoterapi x 1 (hjemme)

Juni

Laege, Bjenklinikken pa Rigshospitalet x 1

Talepaedagog x 3 (hjemme)

Talepaedagog x 1 (Karlstad sommerskole)

Sundhedsplejerske x 1 (hjemme)

Tandlage x 1 (klinik)

Neuropaediater og Ortopadkirurg i Neuropaediatrisk klinik pa Rigshospitalet x 1
Juli

Talepadagog x 3 (Karlstad sommerskole)

August

Lzaege, Vaekst og reproduktionsklinikken pa Rigshospitalet x 1

Ergoterapi x 1 (hjemme)

Netvaerksmpde: talepaedagog og ergoterapeut x 1

September

Tandlege x 1 (klink)

Sundhedsplejerske x 1 (hjemme)

Laege, Vaekst og reproduktionsklinikken pa Rigshospitalet x 1

Fysioterapeut fra bgrneterapien pa tilsyn med hjemmetraening x 1 (hjemme)
Ergoterapi x 1 (hjemme)

Netvaerksmade; talepaedagog og ergoterapeut x 1

Oktober

Praktiserende laege vaccinationsprogram x 1 (klinik)

Talepaedagog x 1(hjemme)

Ergoterapi x 1 (klinik)

November

Talepzedagog x 1 (hjemme)

Netvaerksmpde; talepaedagog og ergoterapeut x 1

Ergoterapix 1 (hjemme)

Praktiserende laege 4 ars undersagelse x 1 (klinik)

December

Talepaedagog x 1 (hjemme)

Opfelgning pd hjemmetraning ved handicapkonsulent kommunen x 1 (hjemme)
Tandlaege x 1 (klinik)

Fysioterapeut fra barneterapien pa tilsyn med hjemmetraning x 1(hjemme)
Ergoterapi x 1 (hjemme)

Synskonsulent x 1 (hjemme)

Sundhedsplejerske x 1 (hjemme)
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Barn fra Frederikshavn Kommune

Januar

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet padagog: alle dage
Ride fysioterapi x 2

Fysioterapi (i hjemmet) x 3

Egen laege pga. skarlagensfeber

Februar

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet padagog: alle dage
Ride fysioterapi x 2

Fysioterapi (i hjemmet) x 3

Egen lzge pga. lungebetzndelse

Besag af synskonsulent

Besag af talepadagog

Mpde med 2 p=dagoger, 1 larer, 1 fysioterapeut, 1 psykolog og 1 socialradgiver vedr. handleplan for
undervisning

Marts

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet padagog: alle dage
Ride fysioterapix 4

Fysioterapi (i hjemmet) x 3

@jenlzge, kontrol

April

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet padagog: alle dage
Ride fysioterapi x 3

Fysioterapi (i hjemmet)} x 3

Besgg af synskonsulent

Besgpg af talepaedagog

Maj

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet paedagog: alle dage
Ride fysioterapix 4

Fysioterapi (i hjemmet) x 3

Juni

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet padagog: alle dage
Ride fysioterapi x 4

Fysioterapi (i hjemmet) x 3

Besgg af ergoterapeut vedr. hjzlpemidler

Juli

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet paedagog: alle dage
Fysioterapi (i hjemmet) x 3

August

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet paedagog: alle dage
Besag af synskonsulent

Fysioterapi (i hjemmet) x 3

Epilepsihospitalet Filadelfia, arlig kontrol

September

Fysioterapi (i hjemmet) x 3

Besgg af talepzedagog

Besgg af fysioterapeut fra kommunen vedr. tilsyn med hjemmetraning
Besgg af ergoterapeut vedr. hjelpemidler

Oktober

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet padagog: alle dage
Fysioterapi (i hjemmet) x 3

Tandlazge, kontrol
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Bespg af ergoterapeut og psykolog vedr. tilsyn med hjemmetraning

November

Natte- og morgenaflastning i hjemmet ved uddannet padagog: alle dage

Fysioterapi (i hjemmet) x 3

Neuropzediatrisk team, Aalborg Sygehus, arlig kontrol

Besgg af fysioterapeut, ergoterapeut, psykolog og socialrddgiver vedr. opfalgning pa hjemmetraening

Barn fra Guldborgsund Kommune

Januar

Kontrol Naestved Sygehus

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: l=ge, diztist, ortopaed og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

Februar

Besgg fra ergoterapeut fra kommunen

Bespg fra socialrddgiver i forbindelse med hjemmetrzning

Kontrol besgg pa Lazbegane Centeret i Hellerup

Marts

Besgg fra kommunen ang. bolig

Opfelgningsbessg pa hjemmetraning af 2 x fysioterapeuter og 1 ergoterapeut fra kommunen
Kommunalt Tegn til tale kursus af paedagog fra specialinstitutionen

Bespg fra synskonsulent (Synscentralen Vordingborg)

April

Kontrol p& Rigshospitalet

Besgg fra synskonsulent (Synscentralen Vordingborg)

Maj

Mgde med socialraddgiver i kommunen ang. hjemmetrzning

Mpde med kommunens ergoterapeut ang. bolig.

Besgg fra synskonsulent (Synscentralen Vordingborg)

Juni

Kontrol pa Rigshospitalet

Opfelgningsbesdg pa hjemmetraening fra 2 x fysioterapeuter og 1 ergoterapeut

Egen lge og blodprever i forhold til dizztmad som fglger af FHC hjemmetraening (til FHC's l2geteam)
Juli

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lge, di®tist, ortopaed og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

August

Rentgen pd Nykebing F. Sygehus

September

Lokal grelzege

Kontrol af hgrelse pa Gentofte Hospital

Tilsyn af hjemmetrzning fra socialradgiver i kommunen

Opfalgning pa hjemmetraning af 2 x fysioterapeuter og 1 ergoterapeut fra kommunen
Oktober

Blodpraver pd Nykabing F. Sygehus

Lokal grelzge

November

Kontrol Nzestved Sygehus

December

Specieltandlaege i Slagelse

Kontrolbesag pa Rigshospitalet

Januar 2016

Kontrolbesgg p3 Nykabing F. Sygehus
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Barn Herning Kommune

Januar

Ride fysioterapix 4

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lege, diztist, ortopaed og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

Februar

Ride fysioterapix 3

Marts

Ridefysioterapi x 4

Besag af ergoterapeut og ledende talekonsulent fra Herning Kommune (opfelgning pa hjemmetraning)
April

Ride fysioterapi x 4

Besgg af sundhedsplejerske og teamleder for Bgrn og Unge fra Herning Kommune (tilsyn med
hjemmetraning)

Maj

Ride fysioterapix 4

Juni

Ridefysioterapi x 4

Bespg af ergoterapeut og ledende talekonsulent fra Herning Kommune (opfglgning pa hjemmetraning)
Besag hos den kommunale tandpleje til control og tandrensning

Juli

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: loege, diztist, ortopad og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

August

Ride fysioterapi x 4

September

Ride fysioterapi x 5

Besgg af ergoterapeut og ledende talekonsulent fra Herning Kommune (opfalgning pa hjemmetraning})
Besgg pa Barneneurologisk Ambulatorium pad Herning Sygehus til arlig kontrol

Oktober

Ride fysioterapix 3

November

Ride fysioterapix 4

Bespg hos den kommunale tandpleje til control og tandrensning

Bespg af sundhedsplejerske og teamleder for Barn og Unge fra Herning Kommune (tilsyn med
hjemmetrzning)

December

Ride fysioterapix 3

Besgg af ergoterapeut og ledende talekonsulent fra Herning Kommune (opfalgning pa hjemmetrzening)

Barn Hjerring kommune
Januar

Dizetistx 1

Fysioterapi (hjemme) x 3
Tandlage - drlig kontrol
@jenambulatorie - arlig kontrol
Svgmning v. fysioterapeut x 3
Februar

Fysioterapi (hjemme) x 4
Ergoterapi (hjemme) x 2
Svemning v. fysioterapeut x 4
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Marts

Fysioterapi (hjemme) x 4
Ergoterapi (hjemme) x 2
Svemning v. fysioterapeut x 2
Egenlegex 1

CPOP kontro! (sygehus)
April

Fysioterapi (hjemme} x 3
Ergoterapi (hjemme) x 2
Svgmning v. fysioterapeut x 3
Bandagistx 1

Besgg af ergoterapeut fra hjzlpemiddeldepot
Maj

Fysioterapi (hjemme) x 4
Ergoterapi (hjemme) x 4
Svgmning v. fysioterapeut x 4
Bandagist x 2

Diztistx 1

Skele-terapeut x 1

Botox (venstre arm) - Aalborg Sygehus
Juni

Fysioterapi (hjemme) x 2
Ergoterapi (hjemme) x 6
Svemning v. fysioterapeutx 3
Samtale med socialradgiver vedr. hjemmetraning (kommune)
Skele-terapeut x 1

Regntgen af hofter (til CPOP)
Juli

Fysioterapi (hjemme) x 5
Ergoterapi (hjemme) x 3
Svamning v. fysioterapeut x 4
August

Fysioterapi (hjemme) x 4
Svemning v. fys.x 4
Skele-terapeut x 1
September

Fysioterapi (hjemme) x 4
Ergoterapi (hjemme) x 1
Svgmning v. fysioterapeut x 3
Besgg af ergoterapeut fra hjzlpemiddeldepot
Rentgen af hofter (til CPOP)
Oktober

Fysioterapi (hjemme} x 5
Ergoterapi (hjemme) x 2
Svemning v. fysioterapeut x 4
Skele-terapeutx 1
Barnespecialisterne (hjemme) x 1
CPOP kontrol (sygehus)
November

Fysioterapi (hjemme) x 2
Ergoterapi (hjemme} x 1
Svemning v. fysioterapeut x 4
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Skele-terapeut x 1
Bornespecialisterne (hjemme} x 4
Diztistx 1

December

Fysioterapix 3

Svemning v. fysioterapeut x 4
Barnespecialisterne (hjemme) x 4
Egenlaegex 1

Barn Kerteminde kommune

Januar

Skole pa nedsat tid tirs, ons, torsdag - p=dagog, lrer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapix 4

Bgrneneurolog OUH - drligt kontrol

Ergoterapeut i eget hjem (oral placement therapy} x 1

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

Februar

Skole pa nedsat tid tirs, ons, torsdag — paedagog, lzrer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapi x 3

Bandagistx 1

Tilpasning af kerestol. 2 konsulenter fra firma, heraf den ene fysioterapeut.

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

Marts

Skole pa nedsat tid tirs, ons, torsdag - paedagog, leerer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapi x 4

Ortopeed OUHx 1

Bandagist x 1

Specialtandizge - rentgen og undersggelse grundet fald i bad og slag mod tand
Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

April

Skole pa nedsat tid tirs, ons, torsdag - padagog, lzrer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapi x 3

Fysioterapeut og talepzedagog kommunen - opfslgning pa hjemmetraning
Ergoterapeut i eget hjem (oral placement therapy) x 1

Bandagist x 1

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

Maij

Skole pa nedsat tid tirs, ons, torsdag - paedagog, leerer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapix 4

Bandagistx 1

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

Juni

Skole pa nedsat tid tirs, ons, torsdag — padagog, lerer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapi x 4

Besgg af pedagog, ergoterapeut og paedagogstuderende fra aflastningssted

Mgde med leder af Tumiastik/sanse/traeningshold for babyer med henblik pa at oprette hold for
handicappede

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

Juli

Ergoterapeut i eget hjem (oral placement therapy) x 1

Besage aflastningsted med padagoger, fysioterapeuter, ergoterapeuter ansat
Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

Hjernebarnet v, Formand Erica Krummelinde Gaarn-Larsen, Rahbeks Alle 11, 3, 2 1749 Kabehavn V
CVR: 32 03 63 33 - Mobil telefon: 28 11 04 55 - mail: formand@hjernebarnet.dk



Hlernebarnet - Landsforeningen for forzldre, der hjemmetrzner deres born med hjerneskade

August

Skole pa nedsat tid tirs, ons, torsdag - p2dagog, l2rer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapix 4

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

Aflastning ude med paedagoger, fysioterapeuter, ergoterapeuter x 6 degn

Septemher

Skole p3 nedsat tid tirs, ons, torsdag - paedagog, leerer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapi x 4

Tumlastik for handicappede x 4

Afprpvning autostol med ergoterapeut firma samt ergoterapeut kommunen
Fysioterapeut og talepaedagog kommunen - opfalgning pa hjemmetrening
Forzldremgde skole. Pedagog, lerer, fysicterapeut, ergoterapeut deltog

Aflastning ude med paedagoger, fysioterapeuter, ergoterapeuter x 6 dagn

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x B

Afprgvning autostol med ergoterapeut firma samt ergoterapeut kommunen

Oktober

Skole pd nedsat tid tirs, ons, torsdag - paedagog, l=erer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapi x 3

Tumlastik for handicappede x 3

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 6

Aflastning ude med padagoger, fysioterapeuter, ergoterapeuter x 6 dggn

November

Skole pd nedsat tid tirs, ons, torsdag - peedagog, leerer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapi x 4

Tumlastik for handicappede x 3

Synskonsulentx 1

@jenleege OUH - arligt kontrol

Skolekonference, Larer, skoleleder, psykolog kommune, sagsbehandler kommune deltog
Skole/hjemsamtale. Lrer, medhjzelper, fysioterapeut, peedagog deltog

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

Aflastning ude med peedagoger, fysioterapeuter, ergoterapeuter x 6 dggn

Afprpvning klapvogn. Konsulent fra firma og ergoterapeut kommune

December

Skole pa nedsat tid tirs, ons, torsdag - paedagog, lerer, fysioterapeut, ergoterapeut x 4
Ridefysioterapix 3

Tilsyn pa hjemmetraening. Sagsbehandler kommune deltog.

Bandagistx 1

Julehygge skole. Hele familien samt ansatte pa skolen deltager

Specialtandpleje - arligt kontrol

Aflastning ude med peedagoger, fysioterapeuter, ergoterapeuter x 6 dogn

Nattevagt i eget hjem varetaget af fysioterapeut og sygeplejerske x 8

Barn 1 Kebenhavns Kommune

Januar

Indlzggelse i forbindelse med EEG-scanning {Glostrup Hospital)
Konsultation hos diatist (Hvidovre Hospital)
Kranio-sakralterapi

Fysioterapi (specialbgrnehaven)

Februar

Hjemmebesgg af Synskonsulent

Fysioterapi (specialbgrnehaven)
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Marts

Kranio-sakralterapi

Konsultation hos dizetist (Hvidovre Hospital)

Kontrolbespgg hos bgrnelaege (Hvidovre Hospital}

Fysioterapi (specialbgrnehaven)

April

Konsultation hos diztist (Hvidovre Hospital)

Fysioterapi (specialbgsrnehaven)

Maj

Kranio-sakralterapi

Bespg af synskonsulent i Specialbgrnehaven

Fysioterapi (specialbprnehaven)

Juni

Kranio-sakralterapi

Hjemmebesag af Synskonsulent

Konsultation hos dizetist (Hvidovre Hospital)

Fysioterapi {specialbgrnehaven)

Juli

Kranio-sakralterapi

Fysioterapi (specialbgrnehaven)

August

Kranio-sakralterapi

Fysioterapi (specialbgrnehaven)

September

Besgg af Socialradgiver i forbindelse med Familiefaglig vurdering i forbindelse med
hjemmetraningsundersggelse

Besgg af ergoterapeut fra Kebenhavns Kommune (ang. Indstilling af hjzlpemidler}
Besgg pa Hvidovre Hospital i forbindelse med en hoftergntgenunderspgelse
Kontrolbesgg hos bernelaege (Hvidovre Hospital)
Kranio-sakralterapi

Fysioterapi (specialbsrnehaven}

Oktober

Tandlzegebesgg - kontrol

Indlzggelse i forbindelse med MR-scanning (Hvidovre Hospital)
Kranio-sakralterapi

Fysioterapi (specialbgrnehaven)

November

Fysioterapi (specialbprnehaven)

@jenunderspgelse (Glostrup Hospital)

December

Fysioterapi (specialbgrnehaven)

Indlzggelse i forbindelse med EEG-scanning (Glostrup Hospital)
Made med genetiker i forbindelse med en stgrre genudredning (Kennedy Centret, Glostrup)
Kranio-sakralterapi

Hjemmebesag af Synskonsulent

Barn 2 Kebenhavns Kommune

Januar

Ridefysx 4

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lzge, dizetist, ortopad og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

Februar

Ridefys x 4
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Egen leege. Tjek af lunger pga. forkelelse
Marts

Ridefys x 4

Besgg af synskonsulent

Tilsyn af hjemmetraningsteamet fra kommunen. Bestdende af koordinatorer, laege og fysioterapeut.

April

Ridefysx 4

P2 Hvidovre hos ortopeed til tjek af hofter

Besgg og kontrol af skelekonsulent

Besgg af talepadagog

Maj

Ridefysx 3

Tandlzege kontrol

Besgg af talepaedagog

Juni

Ridefysx 4

Kontrol opfalgning i barnecenteret med koordinator og fysioterapeut
Bespg hos egen leege. Tjek af lunger pga. forkglelse

Juli

Ridefysx 3

Sommerlejr ridefys x 2

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: leege, dizetist, ortopaed og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

August

Ridefys x 4

Arligt kontrol pa Hvidovre barneafdeling

September

Ridefysx 2

Oktober

Ridefys x 4

Egen lege, Influenza Vaccine

Kontrol hos ortopaed pd Hvidovre. Tjek af hofter og fedder
Kontakt med ergoterapeut fra kommunen

November

Ridefysx 4

Bespg og kontrol af skolekonsulent

Tilsyn af hjemmetraeningsteamet fra kommunen. Bestiende af koordinatorer, lzge og fysioterapeut
Tandlage kontrol

December

Ridefysx 3

Barn 3 Kgbenhavns Kommune

Januar

Ride fysioterapi x 3

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lege, diztist, ortopaed og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

Februar

Ride fysioterapi x 4

Besgg af synskonsulent

Bjenlege pa Kennedy Centeret i Glostrup
Optikker pd Kennedy Centeret i Glostrup
Marts

Ride fysioterapi x 4
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Optikker pa Kennedy Centeret i Glostrup

Skolekonsulent i forbindeise med hjemmeundervisning
April

Ride fysioterapi x 4

Bespg af socialrddgivere, laegekonsulent og fysioterapeut i forbindelse med hjemmetraning
Special tandlaege

Maj

Ride fysioterapi x 4

Juni

Ride fysioterapi x 4

Juli

Ride fysioterapix 2

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lzege, diztist, ortopzd og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.}

August

Ride fysioterapix 4

Synskonsulent

September

Ride fysioterapi x 4

Bes@g af synskonsulent

Oktober

Ride fysioterapix 4

Bespg af socialradgivere, laegekonsulent og fysioterapeut i forbindelsen med hjemmetraening
November

Ride fysioterapi x 4

December

Ride fysioterapi x 2

Skolekonsulent i forbindelse med hjemmeundervisning
Kontrol hos bgrneneurolog pa Hvidover Hospital (1 x arligt)
Rentgenbilleder af hofter pd Hvidovre Hospital (1 x arligt)
Special tandl=zge

Barn 1 Lolland Kommune

Januar

(Gar I specialbgrnehave 5 dage ugentligt 8.00 - 14.30)
3 x svgmning (specialbgrnehave med paedagog)

3 x motorik med fysioterapeut {specialbarnehave)
Ergoterapeut

Februar

3 x svemning (specialbgrnehave med padagog)

3 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
Besgg af fysioterapeut i forbindelse med hjemmetrzaning
Egen lzege pga. almindelig sygdom

Marts

4 x svgmning (specialbgrnehave med paedagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialbarnehave)
April

Opstart af hjemmetraning

4 x svgmning {specialbgrnehave med padagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
Halvérlig kontrol v. bgrnelaege

Hjemmebesgg af primzerpaedagog
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Maj

3 x svgmning (specialbgrnehave med padagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialb@rnehave)
Kontrol, Klinik for sjzeldne sygdomme (Rigshospitalet)
Netvaerksmgde i specialbgrnehave

Juni

4 x svemning (specialbgrnehave med p=zdagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
Opfelgning vedr. hjemmetraning v. fysioterapeut
Juli

Ferie fra bprnehave

August

3 x svemning (specialbgrnehave med padagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
September

4 x svgmning (specialbgrnehave med paedagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
Halvarlig kontrol v. bernelzege

Synskonsulent

Oktober

3 x svamning (specialbsrnehave med pazdagog)

3 x motorik med fysioterapeut (specialbsrnehave)
Opfelgning vedr. hjemmetrzening v. fysioterapeut
Hjemmebesegg af primarpadagog

Talepzedagog

November

4 x svgmning (specialbgrnehave med paedagog)

3 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
Netveerksmgde i specialbgrnehave
Barnesgvnklinik (Nzestved Sygehus)

December

2 x svemning (specialbgrnehave med padagog)

3 x motorik med fysioterapeut (specialb@rnehave)
Bernesgvnklinik (Nastved Sygehus)

Barn 2 Lolland Kommune

Januar

(Gar i specialbgrnehave 5 dage ugentligt 8.00 - 14,30)
3 x svamning (specialbgrnehave med paedagog)

3 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
Halsprenaeselaege (Kgge Sygehus)

Februar

3 x svamning (specialbgrnehave med p=dagog)

3 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
Bespg af fysioterapeut i forbindelse med hjemmetraning
Tandl=zge kontrol

Marts

4 x svemning (specialbsrnehave med padagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialbagrnehave)
Halsgrenaeselege (Koge Sygehus)

llagt draen i begge grer (Kege Sygehus)
Hjemmebespg af primarpadagog
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April

Opstart af hjemmetraning

4 x svemning (specialbprnehave med padagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
Halvarlig kontrol v. barnelage

Netveerksmgde i specialbgrnehave

Maj

3 x svgmning (specialbgrnehave med paedagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialbsrnehave)
Kontrol, Klinik for sjzldne sygdomme (Rigshospitalet)
Talepazdagog

Juni

4 x svgmning (specialbgrnehave med padagog)

4 x motorik med fysioterapeut (specialbgrnehave)
Opfalgning vedr. hjemmetraning v. fysioterapeut
Forzldrempde i forbindelse med skolestart Centerklasse
Talepaedagog

Juli

Ferie fra bgrnehave

August

Skolestart 5 dage ugentligt (8.30 - 14.30)

3 x svgmning (skole med l=rer/padagog)

3 x Idraet/motorik med fysioterapeut

September

4 x svgmning (skole m. lerer/padagog)

3 x Idrat/motorik med fysioterapeut

Halvérlig kontrol v. bgrnelege

Forzldremgde Centerklasseafdeling

Oktober

3 x svgmning (skole m. lzerer/pzdagog)

3 x ldrt/motorik med fysioterapeut

Opfelgning vedr. hjemmetraning v. fysioterapeut
November

4 x svemning (skole m. leerer/padagog)

4 x ldraet/motorik med fysioterapeut

December

2 x svemning (skole m. lzrer/padagog)

3 x Idrzt/motorik med fysioterapeut

Barn fra Odsherred Kommune
Januar

Fysioterapix 2

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lzege, ditist, ortopzaed og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)
Februar

Fysioterapix 8

Tandlzaege - arlig kontrol

Marts

Fysioterapix 7

Tandlzge - opereret maelketand ud
Bandagist - benskinne x 2

Egen lz=ge pga. hgjre hofte

Holbak sygehus - rgntgen af hofte
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Vagtlaege pga. forstoppelse

April

Fysioterapix 7

Ergoterapeut - tilpasning af kerestol

Egen la=ge pga. smerter i venstre lnd/iskias

Synskonsulent i skoleregi

Maj

Fysioterapi x 5

Kiropraktor - smerter i venstre laend/iskias

Ergoterapeut - afpravning af kerestol x 2

Vagtlaege - penicillin

Bandagist - benskinne x 2

Rigshospitalet - rentgen og underspgelse med henblik p3 operation af hgjre hofte
Juni

Fysioterapix 7

Ergoterapeut - afpragvning af kgrestol x 2

Juli

Fysioterapix 6

August

Fysioterapix 8

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lzege, di=tist, ortopad og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

Optiker - bestilt briller

Ergoterapeut - tilpasning af karestol

September

Fysioterapi x 4

Bandagist - benskinne

Ergoterapeut - tilpasning af kerestol x 3

Visitator - udmaling af plejebehov

Rigshospitalet - operation af hgjre hofte

Rigshospitalet - Neuroambulatariet (aflyst pga. operation)

Oktober

Fysioterapix 3

Sundhedscenter Odsherred - samtale vedr. genoptraning efter hofteoperation
Respirationscenter @st vedr. C-pap maske tilpasning

Egen lzege - smerter fra venstre laend/iskias

Holbaek sygehus - indlagt pga. smerter - rgntgen (forstoppelse pga. morfin)
November

Fysioterapix 9

Rigshospitalet - "akuttid” pga. forvaerring af smerter venstre l&nd/iskias
Holbzk sygehus - unders./rgntgen og olieklysma (forstoppelse pga. morfin) x 7
Egen l®ge - smerter fra venstre leend/iskias

Ergoterapeut - tilpasning af kgrestol

December (planlagt)

Fysioterapix 7

Rigshospitalets afdeling for Vaekst og Reproduktion

Barn 1 Rudersdal Kommune

Januar

Tandlzge - % arlig kontrol

Rigshospitalets afdeling for Vaekst og Reproduktion hos overlage

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: leege, distist, ortopaed og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)
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Februar

Opfelgningsmgde af Rudersdal kommune, fysioterapeut, sagsbehandler

Tilsyn vedrgrende undervisning af tilsynsfarende lerer

Marts

Tilsyn af socialridgiver og psykolog fra Rudersdal kommune ang. hjemmetrzaning
April

Rigshospitalets afdeling for Vakst og Reproduktion hos overlage

Juni

Tandlaege - % arlig kontrol

Juli

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg {fagpersoner: lzege, dizetist, ortopaed og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

August

Rigshospitalets afdeling for Vekst og Reproduktion hos overlege

September

Opfslgningsmgde af Rudersdal kommune, fysioterapeut, sagsbehandler

Oktober

Tilsyn af socialraddgiver og psykolog fra Rudersdal kommune ang. hjemmetraning
Rigshopsitalets ambulatorie for vakst og reproduktion hos overlage

November

Tilsyn af socialraddgiver og psykolog fra Rudersdal kommune ang. hjemmetraning

Barn 2 Rudersdal kemmune

(Liste over fagpersoner, som barnet har set i 2015)
21 forskellige padiatere pd Herlev Hospital

5 gastrisk leeger

3 rentgen laeger

6 narkose lzzger

Diverse sygeplejerske pa Herlev og Gentofte hospital
Egen lege

Egen tandlzege

Tandlage pa Rigshospitalet

Tildelt tandlzege

Egen grel=zge

Brelaege pd Gentofte hospital

Ergoterapeut

Talepadagog bide den nuvarende og tidligere
Fysioterapeut (opfelgning)

Sagshehandler (opfslgning)

Psykolog fra PPR ( tilsyn)
Familieplejekonsulent (tilsyn)

Ortopaed

Diaetist

Barn Skive Kommune

Januar

Ride fysioterapi x 4

Musikterapeut x 2

Ergoterapeut og leerer til motoriktime x 1

Talepaedagogx 1

Musiklzrer og laerer til musiktime x 1

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lzge, diztist, ortopad og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)
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Februar

Ride fysioterapi x 4

Musikterapeut x 2

Musiklarer og lerer til musiktime x 1

Laege, Undersggelse Barneambulatoriet Viborg
Marts

Ride fysioterapi x 4

Musikterapeut x 2

Musiklzrer og lerer til musiktime x 1
Talepaedagogx 1

Fysioterapeut og Ergoterapeut, Opfslgning pa Hjemmetraening.
Praktiserende laege, underspgelse.

Terapeut, Kranio Sakral x 1

Besag af socialradgiver fra Skive Kommune (ang. hjemmetraening)
April

Ride fysioterapi x 4

Musikterapeut x 2

Talepaedagog x 1

Praktiserende laege, undersagelse x 2

Leege, undersogelse Barneambulatoriet Viborg,
Tandlzege, undersagelse x 1

Maj

Ride fysioterapix 5

Musikterapeut x 3

Socialradgiver og ergoterapeut (ang. hjemmetraning tilsyn).
Praktiserende l2ge, undersggelse x 1

Lzge, undersggelse Barneambulatoriet Viborg
Juni

Ride fysioterapi x 4

Musikterapeut x 2

Hore- telekonsulent x 1

Fysioterapeut og Ergoterapeut, Opfglgning pd Hiemmetrzning.
Musikleerer og lzerer til musiktime x 1
Terapeut, Kranio Sakral x 1

August

Ride fysioterapi x 3

Hgre- talekonsulent x 1

Lazrer og paedagoger, Adalskolen x 3 dage
Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lege, dizetist, ortopaed og
fysioterapeuter, psykelog m.fl.)

September

Ride fysioterapi x 4

Leerer pa besag fra Adalskolen x 1

Larer og peedagoger, Adalskolen x 4 dage
Special lege, underspgelse Hvidovre Hospital.
Lzge, undersggelse Barneambulatoriet Viborg.
Terapeut, Kranio Sakralx 1

Oktober

Ride fysioterapi x5

Hpre- talekonsulent.

Laerer og padagoger, Adalskolen x 5 dage
Tandlzege
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November

Ride fysioterapi x 4

Besag af psykolog og hgre- talekonsulent fra PPR.,

Lzrer pa besog fra Adalskolen.

Laere, undervisning 5x2 timer.

Hallowick svemmel=rer, 2x1 time.

December

Ride fysioterapi x 3

Leare, undervisning 16x2 timer.

Besgg af psykolog og hgre- talekonsulent fra PPR, og lzerer fra Adalskolen.
Fysioterapeut og ergoterapeut, opfalgning hjemmetraning.
L=ge, undersggelse Barneambulatoriet Viborg.

Hallowick svammelarer, 3x1 time.

Barn Slagelse Kommune

Januar

Bernehavex 8

Forundersggelse Hvidovre Hospital ang. hofter

Besag af fysioterapeut ang. mal pa hjemmetrzning

Besag i barnehave af ergoterapeut ang, stastativ

Februar

Barnehave x 6

Marts

Burnehave x 8

Besgg af ergoterapeut i forbindelse med ny klapvogn

Opfalgningsbessg fra kommunen fysioterapeut, talepadagog, synskonsulent i forbindelse med
hjemmetraningen

April

5 x barnehave

Maj

7 x bgrnehave

Kontrol pa Holbak Sygehus hos neuropaediater

Juni

7 x barnehave

Tilsynsbesgg fra kommunen teamleder og socialridgiver i forbindelse med hjemmetraningen
Opfelgningsbessg fra kommunen fysioterapeut, talepedagog, synskonsulent i forbindelse med
hjemmetraningen

Juli

5 x bgrnehave

August

7 x barnehave

Synskontrol Glostrup Sygehus

September

9 x barnehave

Opfalgningsbesgg fra kommunen fysioterapeut, talepedagog, synskonsulent i forbindelse med
hjemmetraningen.

Oktober

6 x bgrnehave

Tandl=ege

Besgg af synskonsulent

November

6 x bgrnehave

Rengtenunderspgelse Slagelse Sygehus
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3 x bespg pé aflastningsinstitution Heimdal

Bespg af ergoterapeut i forbindelse med ny badestol

December

6 x bernehave

Kontrol pd Holbaek Sygehus hos neuropzdiater

Tilsynsbespg fra kommunen teamleder og socialrddgiver i forbindelse med hjemmetraningen
Opfelgningsbespg fra kommunen fysioterapeut, talepzedagog, synskonsulent i forbindelse med
hjemmetraningen

Bes@g pa aflastningsinstitution Heimdal

Barn Varde Kommune

Januar

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning.

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

2 x di=etist pa sygehuset

1 x talepaedagog

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg {fagpersoner: laege, diztist, ortopad og
fysioterapeuter, psykolog m.fl)

1 x Logopzed (hjemmetrzning)

Februar

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

1 x Kontrol pa Gastro-enterologisk ambulatorie, OUH pga. mave/tarm sygdom
1 x Kontrol pa Ortopadkirurgisk ambulatorie, OUH

1 x Genetisk radgivning pa sygehus pga. kromosomfejlen hos barnet.

1 x Besag af ergoterapeut fra Kommunen (Stol og karestol)

1 x Besag af konsulent fra karestol firmaet

1 x Bandagist

1 x Logopad (hjemmetraning)

Marts

3 x blodprgvetagninger pa sygehuset

1 x Kontrol pa Gastro-enterologisk ambulatorie, OUH pga. mave/tarm sygdom.
1 x Kontrol pd barneambulatorie, OUH pga. stofskiftesygdom

1 x Besgg af socialriddgiver

1 x Bespg af ergoterapeut fra Kommunen.

1 x Skole/hjem samtale

1 x Logopad (hjemmetraning)

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

April

3 x blodprgvetagninger pa sygehuset

4 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

1 x logopad (hjemmetraening)

2 x Bespg af fysioterapeut (ang. hjemmetrzningen)

1 x Besgg af socialrddgiver (ang. hjemmetraningen)

Maj

3 x blodpravetagninger pa sygehuset

1 x Kontrol pa Gastro-enterologisk ambulatorie, OUH pga. mave/tarm sygdom.
1 x Kontrol pa Ortopaedkirurgisk ambulatorie, OUH

1 x Kontrol pa pjenambulatoriet, OUH

2 x Tandl=ge

3 x Besgg af hjemmetraningsteamet fra Kommunen (Tilsyn og opfalgning)
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1 x Logopad (hjemmetraningen)

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

Juni

2 x blodpravetagninger pa sygehuset

1 x Kontrol p& Gastro-enterologisk ambulatorie, OUH pga. mave/tarm sygdom.
1 x Besag af Socialradgiver

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

Juli

2 x blodprgvetagninger pa sygehuset

2 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

2 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

August

2 x Intravengst venoferbehandling (Jernbehandling via drop), OUH

1 x Kontrol pa Gastro-enterologisk ambulatorie, OUH pga. mave/tarm sygdom.
1 x Besag af fysioterapeut og socialrddgiver (opfelgning hjemmetraeningen)

4 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

4 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

1 x Logopad (hjemmetraningen)

September

1 x Kontrol pa Gastro-enterologisk ambulatorie, OUH pga. mave/tarm sygdom.
2 x Intravengst venoferbehandling (Jernbehandling via drop), OUH

2 x blodprevetagninger pa sygehuset

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

1 x Logopad (hjemmetraningen)

Oktober

1 x Kontrol pa Gastro-enterologisk ambulatorie, OUH pga. mave/tarm sygdom.
5 x B12 injektioner hos egen lzege pga. B12 vitamin mangel

2 x Intravengst venoferbehandling (Jernbehandling via drop), OUH

2 x blodpravetagninger pa sygehuset

1 x mpde med socialridgiver

November

2 x B12 injektioner hos egen lzege pga. B12 vitamin mangel

1 x Kontrol p3 Gastro-enterologisk ambulatorie, OUH pga. mave/tarm sygdom.
1 x Kontrol pd Bgrneambulatoriet, SVS

1 x Blodpragvetagninger pa sygehuset.

1 x Besgg af talepadagog fra Kommunen

1 x Skole/hjem samtale

1 x Logopaed (hjemmetraningen)

1 x Besgg af fysioterapeut (opfglgning og tilsyn - hjemmetraningen)

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

December

1 x Blodprevetagninger pa sygehuset.

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri ridning

3 x fysioterapeutisk vederlagsfri varmtvandsbassin

1 x Kontrol pa Gastro-enterologisk ambulatorie, OUH pga. mave/tarm sygdom.
1 x Tandlzege bessg

1 x Logopzed (hjemmetrazningen)

2 x Bespg af fysioterapeut og socialradgiver (opfalgning og tilsyn hjemmetraningen)
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Barn Aalborg kommune

Januar

Appointment hos Family Hope Center i Svendborg (fagpersoner: lege, diztist, ortopaed og
fysioterapeuter, psykolog m.fl.)

Bespg af ergoterapeut (Akrobat/Ergoment hjemmetraening)
Februar

Besgg af neuropsykolog

Opfalgning i forbindelse med hjemmetrzening af konsulent og socialradgiver
Skoletilsyn

Bespg af neuropsykolog

Marts

Besgg af ergoterapeut (Akrobat/Ergoment hjemmetraning)

Besgg af neuropsykolog og talepzdagog

April

Bes@g af neuropsykolog

Bespg af ergoterapeut (Akrobat/Ergoment hjemmetrzning)
Barneafdelingen Aalborg sygehus i forbindelse med ny udredning
Aflastning pa institution Fjordhuset i Ngrresundby

Tilsyn i forbindelse med hjemmetraning

Maj

Aflastning pa institution Fjordhuset i Ngrresundby

Hjernescanning

Juni

Aflastning pa institution Fjordhuset i Narresundby

EEG

Besgg af ergoterapeut (Akrobat/Ergoment hjemmetrazning)

Juli

Aflastning pa institution Fjordhuset i Ngrresundby

August

EEG

Tandlaege

Aflastning pd institution Fjordhuset i Nerresundby

Opfalgning i forbindelse med hjemmetraening konsulent og sacialridgiver
September

Besgg af paedagog i forbindelse med implementering af PECS

Besgg af ergoterapeut (Akrobat/Ergoment hjemmetraning)
Oktober

Bes@g af paedagog i forbindelse med implementering af PECS
Aflastning pa institution Fjordhuset i Ngrresundby

November

Aflastning pd institution Fjordhuset i Narresundby

Bespg af ergoterapeut (Akrobat/Ergoment hjemmetraning)

Bespg af paedagog i forbindelse med implementering af PECS

Tilsyn i forbindelse med hjemmetraening konsulent og socialridgiver
December

Aflastning pa institution Fjordhuset i Ngrresundby

Ingen drlige opfalgninger fra neuropaediatrisk team, da man ikke nogensinde har vurderet det nadvendigt
fra deres side

Barn 2 Aalborg Kommune
Januar

Fysioterapi pa klinik x 2
Ridefysioterapix 1
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Indlagt en aften og nat pa Aalborg Sygehus pga. darlig mave

En overnatning pé institutionen Danahus

Februar

Tilsynsbesgg fra kommunen i forbindelse med hjemmetraning
Tilsynsbespg fra PPR i forbindelse med hjemmeundervisning
Kontrol pa Aalborg Sygehus - angiende vagt

En overnatning pa institutionen Danahus

Marts

Kontrol pa Aalborg Sygehus - arligt besag i Neuropadiatrisk Team
Besgg af talepaedagog fra PPR

Tre enkeltstdende overnatninger pa institutionen Danahus
April

Tilsyn fra kemmunen i forbindelse med hjemmetraning
Tandlzege

Bes@g af synskonsulent

Ridefysioterapi x 4

En overnatning pa institutionen Danahus

Maj

Bes@g af talepaedagog fra PPR

Ridefysioterapi x 2

To enkeltstiende overnatninger pa institutionen Danahus

Juni

Bespag af talepaedagog fra PPR

Ridefysioterapi x 1

En overnatning pa institutionen Danahus

Juli

To enkeltstdende overnatninger pa institutionen Danahus
Besgg af ergoterapeut fra kommunen i forbindelse med skift af kerestol
August

Tilsyn fra kommunen i forbindelse med hjemmetrazning

Besgg af talep=dagog fra PPR

Ridesysioterapix 3

To enkeltstiende overnatninger pa institutionen Danahus
September

Fysioterapi - pa klinik x 2

Ridefysioterapi x 3

Tre enkeltstiende overnatninger pé institutionen Danahus
Oktober

Bes@g af talepaedagog fra PPR

Bessg er ergoterapeut fra kommunen i forbindelse med skift af kgrestol
Fysioterapi - pa klinik x 2

Ridefysioterapi x 3

Zoneterapi x 2

En overnatning pd institutionen Danahus

Tilsyn fra kommunen i forbindelse med hjemmetraningen
@jenlage - arlig kontrol

Indlagt pa sygehuset en eftermiddag pa grund af l&@ngerevarende epileptisk anfald
Besgg af ergoterapeut fra kommunen i forbindelse med skift af karestol
Fysioterapi pa klinik x 3

Ridefysioterapi x 3

Zoneterapix 1

Tre enkeltstiende overnatninger pa institutionen Danahus
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HJERNE 1, BARNET

10, december 2015
Katalog med case beskrivelser

Hjernebarnet har udarbejdet et katalog med case beskrivelser fra hjemmetraenende familier,
som belyser de konkrete problemer med hjemmetraningsordningen. Casene dokumenterer,
at der er store problemer med hjemmetraningsordningen i de fleste kommuner - problemer,
som vil fortsaette med mindre, der bliver taget politiske initiativer for at stoppe, at
kommunerne bryder reglerne om hjemmetraening, forvaltningsloven og retssikkerhedsloven.

Formdlet med kataloget er at dokumentere, at det ikke er korrekt, at det i det store hele gar
godt med hjemmetrzaningen i Danmark. Hjernebarnet repraesenterer 188 hjemmetranende
familier fordelt pa 65 kommuner. Ud af de 65 kommuner, gar det godt i en hdndfuld
kommuner, mens familierne i de gvrige kommuner k&mper med lovbrud, fejlfortolkninger,
modvilje, langsommelighed, fordomme, misforst3elser, fordomme og modstand i stgrre eller
mindre grad.

Hjernebarnets advokat Charlotte Lafberg har kommenteret og beskrevet de lovbrud og
juridiske problemstillinger, som optrader i case beskrivelserne.

Overordnet gzlder, at en ansggning om hjemmetraning skal tage udgangspunkt i
servicelovens formal om, at familiens behov for hjzelp bgr ske i hjemmet og det naere miljg for
at sikre stabile og neere relationer, ligesom sagens behandling skal sikre en systematisk
inddragelse af familien med henblik p3, at problemerne lgses i samarbejde med familien, s3
den tildelte statte udfares i samarbejde med foraldrene pa en sidan made, at det fremmer
barnets eller den unges udvikling, trivsel og selvstendighed. Det er i denne kontekst, at de
beskrevne familiers gnske om hjemmetraening, tabt arbejdsfortjeneste og deekning af
merudgifter skal vurderes sammen med kravene om god forvaltningsskik. God
forvaltningsskik handler om korrekt og ordentlig sagsbehandling for at sikre den enkeltes
retssikkerhed i mgdet med forvaltningen.

Nar disse overordnede juridiske perspektiver fremhzves, er det fordi mangelfuld og usaglig
sagsbehandling kan fa katastrofale falger for de familier, der har brug for kommunens stgtte.
Ligesom usaglig og darlig sagsbehandling kan ende med at skabe alvorlige sociale problemer
og belastninger for de enkelte familiemedlemmer i stedet for, som loven foreskriver, at
forebygge og understgtte familiens muligheder for at klare en udfordrende hverdag med et
barn med saerlige behov i trygge og hjemlige rammer til barnets bedste.

Det er en politisk opgave at sikre familiernes retssikkerhed, at sikre at intentionen om ret til
hjemmetraning er en landsdakkende rettighed, og at sikre at alle barn med sarlige behov
har ret til at hjemmetraene, hvis det er det, som deres forzldre gnsker og vurderer er det
bedst for dem og familien. Dette er ikke tilfeeldet i dag, hvor alt afhzenger af, hvilken kommune
familien bor i, den dag de far et barn med hjerneskade. Lovrevisionen er en politisk mulighed
for at lgse de problemer, som Hjernebarnet beskriver og dokumenterer.
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Kommune: Kage Kommune, case 1
Case beskrevet i oktober 2015

Problemer og lovbrud i sagen:
* Magtfordrejning
* Manglende vejledning
* Manglende samarbejde
* Lang sagsbehandlingstid
* Manglende overholdelse af oplysningspligten/officialprincippet
*» Tilsideszettelse af barnets tarv, trivsel og behov

Familie: Familien bestar af far, mor, datter pa ni dr, sgn pa syv ar og datter pa to ar. Sgnnen er
lever- og nyretransplanteret i 2010 pga. alvorlig medfgdt stofskiftesygdom. Sgnnen har ogsa
infantil autisme med svar mental retardering. Far er leder hos DSB S-tog, og mor er
sygeplejerske.

2012: Sgnnen har et omfattende pleje-, pasnings- og opsynsbehov pga. sin sygdom og
efterfglgende transplantationer. Han bruger ble, iever udelukkende af sondemad og far meget
medicin hver dag. Sennen er herudover kravende, da han har en omfattende gdelaeggende
problemadfaerd relateret til sin autisme og mentale retardering. Bernepsykiatrisk afdeling
scorer ham til syv pa GAPD skalaen - Global Assessment of Psychosocial Disability - (den
laveste score er otte), hvilket er meget sjldent. Ingen i Ksge Kommune kan hjzlpe familien
med sgnnens problemadfeerd, selvom hans adfard er ved at pdelzegge familien fuldstandig.
Mor har modtaget fuld tabt arbejdsfortjeneste siden januar 2008, hvor sgnnen var helt spaed
og svaert behandlingskravende med daglig dialyse pa Rigshospitalet.

Sensommer 2012: Far og mor beslutter sig for, at de bliver ngdt til at gare noget ved deres
sgns problemadfaerd. De beslutter sig for, at de gerne vil sgge om hjemmetraning efter ABA-
metoden, sa de kan traene sgnnens problemadfaerd vak. Familien lufter tanken for deres
sagsbehandler, som gjeblikkeligt udtrykker, at hun synes, det er en meget darlig idé, at de
sgger om hjemmetraning,

Efterdr 2012: Familien har en mailudveksling med sagsbehandleren om det praktiske i
forhold til ansggningen om hjemmetraning. Sagsbehandleren oplyser over mail, at hun
allerede har diskuteret familiens gnske om hjemmetraening med sin leder og med sin gruppe,
og de synes alle sammen, at det er en rigtig darlig idé, at de sgger om hjemmetrzning. Selvom
familien ikke har sendt deres ansggning endnu, og sagsbehandleren ikke ved, hvilken
traeeningsmetode de vil tra2ne efter. Familien har den opfattelse, at de allerede har faet et
afslag pd deres ansggning, selvom den ikke er sendt endnu, uden en saglig eller egentlig
sagsbehandling.

Vinter 2012: Familien har flere mailudvekslinger, hvor sagsbehandleren bliver ved med at
skrive, at hun synes, det er en rigtig darlig idé, at de vil hjemmetraene. Mor er gravid med
familiens tredje barn.

Forar 2013: Hjemmetrzningsansggningen bliver sendt til Ksge kommune. Familien bliver
oplyst om, at der skal laves en § 50 undersggelse, og at de vil blive indkaldt til en samtale.
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3. april 2013: Familien er til samtale om tabt arbejdsfortjeneste, som mor har modtaget pa
fuld tid i seks ar pga. sgnnens sygdom.

24, april 2013: Familiens tredje barn bliver fadt

Medio maj 2013: Tre uger efter fgdslen far mor brev fra Ksge Kommune om tabt
arbejdsfortjeneste. Morens tabte arbejdsfortjeneste sattes ned fra 37 timer til 20 timer.
Moren har ingen anden mulighed for gkonomisk kompensation og kan heller ikke arbejde, da
familien har et tre uger gammelt spaedbarn.

Juli 2013: Over fire maneder efter familien afleverede deres ansggning om hjemmetraning,
dumper der en partshgring pa § 50 undersggelsen ind af deren. Hele den bgrnefaglige
undersggelse er udfgrt uden, at familien har vaeret til én eneste samtale. Sagsbehandleren har
aldrig set eller m@dt deres sgn.

Sagsbehandleren har brugt materiale, som er fire ar gammelt, til at beskrive familiens
nuvarende ressourcer i forhold til at kunne hjemmetrzane. Materialet, hun har brugt, er en
indstilling, som Kgge Familie Center har skrevet, da centret ansggte om familieterapi til
familien. Indstillingen blev udarbejdet, da sgnnen havde modtaget dialyse tre timer dagligt
syv gange om ugen i to et halvt r, hvor familien hver dag kunne risikere, at han dgde. Og hvor
mor hver eneste nat var vigen i flere timer, fordi han kastede op hele tiden. Det er familiens
opfattelse, at der i den bgrnefaglige undersggelse fremgar flere usandheder, som
sagsbehandleren har fabrikeret.

Sagsbehandieren vil have familiens syvirige datter til samtale alene pa sit kontor. Hun mener,
at hun skal hgre sgskende i forhold til hjemmetraeningen. Sagsbehandleren tager ikke hensyn
til, at datteren kun er syv &r, og at hun udtrykkeligt har sagt, at hun ikke vil hen pa kommunen
alene.

August 2013: Far og mor har klaget til lederen af Kege Familie Center over sagsbehandlingen
og den bgrnefaglige undersggelses indhold. Familien kommer til samtale med lederen. Det
bliver aftalt, at mange dele af den bgrnefaglige undersgagelse skal slettes og skrives om.
Familien far en ny sagsbehandler.

Ultimo oktober 2013: Den bgrnefaglige undersggelse bliver lavet feerdig, og der er gaet otte
méaneder siden, familien indsendte deres ansggning.

Medio november 2013: Familien fir bevilliget hjemmetraening efter ABA metoden i 20 timer
om ugen og hjelpetraner i 20 timer ugentligt.

December 2013 - maj 2014: Sgnnen traener intensivt og ger fremskridt. Han har svart ved
at lare og skal have mange gentagelser, s3 milene er smd, men stabile.

Maj - juni 2014: Familien fir en ny supervisor og begynder pa at renlighedstraene sgnnen.
Det er et keempe arbejde, men det lykkes efter flere uger med traning ude pa badevaerelset.
Problemerne med adfzrden bliver der ogsa treenet intensivt med, og resultatet er, at
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problemerne bliver reduceret i en sddan grad, at familiens liv bliver taleligt.

Familien har tilsynsbesgg fra kommunen i forbindelse med hjemmetrzaningen.
Sagsbehandleren og en psykolog fra PPR mener, at sgnnen gor store fremskridt, og de kan
tydeligt se, at hans adfzrd er meget bedre. De anerkender, at hjemmetraningen gavner ham
betydeligt.

Alligevel bliver trazeningsomraderne kritiseret gang pa gang, og sagsbehandleren og psykolog
fra PPR vil diktere, hvilke omrader de mener, der skal traenes pd. Men ABA har et konkret
traeningsprogram, som barnet skal falge.

Kommunen prgver at udhule traeningstiden. Fx ved at diktere, at sgnnen kan trane fra ki,
15.00-17.00 hver dag i hverdagene. Familien oplever det som et stort problem, da ABA
traeningsprogrammer kun har en effekt, hvis man treener minimum 30 timer om ugen.
Familien trenede 20 timer i hverdagene og 10 timer i weekenden.

Forar 2015: Mor og far bliver skilt. Mor flytter med bgrnene og beder Kgge kommune om
mere aflastning, da sgnnen kraever opsyn og voksenhjalp i alle hans vagne timer.

Familien er til mpde med sagsbehandleren om deres situation, og hun vil prgve pd at
undersgge, hvilken aflastning mor kan f3, sd sennen kan blive boende hos hende.
Sagsbehandleren udtrykker tydeligt, at alle muligheder i Serviceloven skal vaere udtgmte og
afprgvede, far man griber til den mest indgribende foranstaltning - en anbringelse. Halvanden
time efter mgdet modtager mor en mail fra sagsbehandleren om, at lederen og
sagsbehandleren vurderer, at sgnnens pleje-, pasnings- og opsynsbehov er af s3 massiv
karakter, at han skal anbringes uden for hjemmet. Dette besluttes af kommunen, uden at
nogen som helst form for aflastning bliver afprgvet.

1. maj 2015: Sgnnen flytter pd dggninstitution, hvilket er imod foraldrenes gnske. Familien
oplever at blive stillet i en situation af Kege Kommune, hvor de bliver tvunget til at Jade
sgnnen flytte, da ingen af dem kan passe ham og tage vare pa de to dgtre pa henholdsvis ni og
to &r uden mere aflastning.

Sennens fremskridt under hjemmetraningen:
* Han bliver renlig
* Hans omfattende problemadfaerd bliver traznet vaek
* Han bliver bedre til at koncentrere sig
* Han l2rer at matche stort set alt
* Han lzerer at imitere (grundstenen til al lzering er, at man kan efterligne)
* Han laerer selv at tage sit tgj af
* Han laerer selv at tage sine sko og sin jakke pa
* Han larer at fglge en simpel instruktion
* Han leerer at tage brusebade uden at ga amok i vrede og frustration
* Han lzrer at spise mad gennem munden (hvor han tidligere kun har faet sondemad).

Familien forventer, at det vil vaere svaert, hvis ikke umuligt, at bevare de mange nye
kompetencer pa en dggninstitution.
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Juridiske kommentarer fra Hjernebarnets advokat Charlotte Lafberg

Sagen belyser ikke alene hvordan fejlagtig og usaglig sagsbehandling har karakter af
magtfordrejning, men ogsi hvordan en families anmodning om hjzlp ikke bliver hgrt og
familien i stedet ender med at blive splittet og mod deres vilje, far anbragt deres sgn med
hjerneskade, trods gnsket om at klare det selv i hjemmet med den forngdne statte og hjelp
fra kommunen.

Den skarpede vejledningspligt pa det sociale omrade er tilsidesat, da familien ikke er
informeret om deres rettigheder og muligheder for i samarbejde med sagsbehandleren at
finde lgsninger p3 deres problemer med sgnnen. Der er ingen formkrav til en ansggning om
hjeelp. Det betyder, at det er datoen for familiens mundtligt fremsatte gnske om
hjemmetraning, der gelder som ansggningstidspunkt. Der gir otte maneder far behandling
af anspgningen iveerksaettes, hvor sagsbehandleren pa et utilstrakkeligt oplyst grundlag
forfglger sin umiddelbare vurdering af, at hjemmetraening er en darlig idé. Kommunen skal
ikke tage stilling til om en families valg af et konkret tilbud blandt flere, er en god eller darlig
idé. Hvis trazningsmetoden bygger pa méalbare kriterier og understgtter barnets behov, hvilket
er tydeligt i casen, skal de bakke op om familiens gnske og stille den ngdvendige information
og radgivning til rddighed i forhold til familiens gnsker.

1 stedet for skulle sagsbehandleren have ivaerksat en bgrnefaglig undersggelse, der skal sikre
oplysning af sagen, s en korrekt afggrelse kan traeffes. Sagsbehandleren forfalger sit
synspunkt s langt, at hun forsgger at inddrage familiens zldste datter mod dennes gnske.
Det er staerkt kritisabelt uden retligt grundlag at kraeve at tale alene med et barn pa syv ar.

Da den barnefaglige undersggelse endelig otte maneder forsinket seettes i gang, sker det ikke
som foreskrevet i samarbejde med familien, men alene ved at indhente forzldede oplysninger
indhentet til brug i anden sammenhang, Nar sagsbehandler dels forfglger hensyn, der er
sagen uvedkommende, og dernaest ikke oplyser en sag tilstrazkkeligt, bliver der tale om
magtfordrejning. Ledelsen i kommunen retter op pa sagen og erkender, at der er urigtige
oplysninger i sagen og fortzeller fejlagtigt, at oplysninger kan slettes. Oplysningerne kan kun
berigtiges og ikke slettes. Resultatet er at sagen traekker ud.

Ved tilsynsbesgget konkluderer kommunen, at hjemmetraningen gavner sgnnen betydeligt.
Alligevel intervenerer kommunen trzeningen med krav om nedjustering af treeningens
indhold og omfang. Det gar de til trods for, at det lovbestemte formal - om at imgdekomme
barnets behov - til fulde er opfyldt. Efter foraeldrenes skilsmisse sgger moren om aflastning til
pleje og pasning af sgnnen, hvor forvaltningen undlader at sikre opdatering og udredning af
sagen til vurdering af, om mindre indgribende tilbud end en anbringelse af sannen er muligt.

Hverdagen som alenemor med tre barn, hvoraf den ene er meget pleje- og pasningskraevende
er ikke holdbar uden aflastning, hvorfor familien mod deres vilje accepterer anbringelsen.
Igen tilsidesattes fundamentale forvaltningsretlige spilleregler sa som officialprincippet, der
kraever, at forvaltningen oplyser en sag tilstrzekkelig til at kunne traeffe en korrekt afgarelse,
ligesom retten til at blive inddraget siddes overhgrigt trods udtrykkeligt lovkrav herom for
netop at sikre barnets tarv bedst muligt.
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Kommune: Kage, case 2
Case beskrevet i oktober 2015

Familie: Familien bestar af mor, som er eneforsgrger til sgn med en diagnose inden for
autismespektret.

Problemer og lovbrud i sagen:
» Usaglige hensyn
* Magtfordrejning
* Ulovlige afggrelser
* Sjuski sagsbehandlingen
* Traenering og modvilje fra kommunens side
* Ingen vejledning kun modarbejdning
* Palagger familien en helt urimelig pkonomisk byrde
* Sagsbehandlerne er ikke kladt pa til opgaven - de kender ikke loven
* Den "gode sagsbehandler” bliver sygemeldt med stress (var pa barsel da
ulovlighederne foregik og var helt rystet, da hun kom tilbage - senere bliver hun syg)

Oktober 2008: Familien far bevilget hjemmetraning efter FHC-metoden. Sgnnen er syv ar og
bliver sidelgbende med hjemmetrzningen hjemmeundervist, FHC-programmet tager
minimum 37 timer om ugen. Mor far bevilget fuld tabt arbejdsfortjeneste pd 37 timer om
ugen. Og familien far bevilget hjzelpere 40 timer om ugen. Alle forngdne treeningsredskaber og
materialer, som er ngdvendige for at traene ifglge FHC-metoden, bevilges ogsa.

Kommunen undlader at betale pension i forhold til tabt arbejdsfortjeneste. Mor anker sagen
og vinder i Ankestyrelsen.

Sagsbehandlingstider og udbetalinger for udgifter, som familien har lagt ud for, tager op til
flere maneder. Ofte gar der mere end et halvt dr, far bevillinger er godkendt og betalt for,
selvom det drejer sig om materialer og redskaber til den godkendte traeningsmetode FHC.

December 2010: Familien mangler udbetalinger for hele dret 2010.

Februar 2011: Familien far tildelt en ny sagsbehandler. Denne kommer pa tilsynsbesgg og er
meget kritisk og slet ikke interesseret i at observere barnet, Mor far det indtryk, at hun ikke
bryder sig om hjemmetraning. Mor rykker adskillige gange for betaling af alle de
dokumenterede udlag hun har bedt om lzenge for hele 2010, Kommunen mener nu, at det er
familien, der skylder dem og ikke omvendt og sender et tilbagebetalingskrav. Sagen gir si
meget i hdrdknude, at familien er ngdsaget til at kontakte en advokat, der gér ind i sagen.
Efter adskillige breve fra advokaten og et mgde hos kommunen med advokaten frafalder
kommunen deres uberettigede krav, og de skyldige belgb bliver udbetalt til familien.

Marts 2011: Det bliver tydeligt for familien, at kommunen arbejder pa at lukke ned for
bevilling af hjemmetraningen. De forsgger et par gange hen over fordr/sommer at traffe
afgerelser om nedlukning, som de dog tilbagekalder igen, da advokaten ggr opmzerksom p3
sagsbehandlingsfejl, som ggr afgarelserne ugyldige. I november 2011 laver kommunen en
afgerelse pd, at hjemmetraningen ikke kan fortsaette. Kommunen fasthelder afggrelsen,
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selvom familien kan dokumentere, at barnet siden 2008 har profiteret af traeningen. Sagen
sendes til det Sociale Naevn.

Juni 2012: Sagsbehandlingen tager otte maneder, og i juni 2012 vinder familien sagen. | de
otte maneder, sagens behandles i, er der hverken ridgivning eller gkonomisk hjaelp fra
kommunen. Kommunen anker med det samme sagen til Ankestyrelsen. Advokaten og familien
far et mgde med afdelingslederen fra kommunen. Det gar op for kommunen, at de ikke har
sagsbehandlet korrekt, og de traekker derfor sagen tilbage fra Ankestyrelsen.

August 2012: Hjemmetrzningen fortsatter, men der er store problemer med at f efterbetalt
de skyldige belgb samt nye belgb for dokumenterede udgifter. Intet bliver betalt til tiden. Den
nye sagsbehandler bliver sat af sagen, den forrige sagsbehandler far sagen igen.

Den fulde tabte arbejdsfortjeneste, som har varet bevilget siden 2008, nedsatter kommunen
nu til 22 timer ugentligt. Kommunen fastholder afggrelsen, selvom familiens advokat papeger,
at det drejer sig om en eneforsgrger, hvor barnet er fuldtidskraevende, og hvor det derfor er
kommunens pligt og ansvar at finde de 15 timer, de har trukket i § 42 ud fra en anden §. Dette
afslar kommunen.

Efter reducering af tabt arbejdsfortjeneste har det kun vaeret muligt for familien at
gennemfgre trazningen optimalt med gkonomisk stgtte fra den gvrige familie. Samtidig
fastsatter Familieafdelingen antallet af timer, barnet skal hjemmeundervises til 15 timer om
ugen. Det mi kun ske i dagtimer og pa hverdage. Familieafdelingen ggr dette, selvom
hjemmeundervisningen tilhgrer Skoleafdelingen, som har ansvaret for undervisningen, og
aldrig har blandet sig i, hvorndr og hvor lzenge barnet undervises. Kommunen forianger
tilbagebetaling af hjzelperlgn. Familien anker sagen, og kommunen taber sagen i
Ankestyrelsen.

Marts 2014: Sagsbehandleren bliver langtidssygemeldt. Familien rykker forgaves for svar
henover sommeren, da de ikke er blevet orienteret om langtidssygemeldingen. Familien far
ikke tildelt ny sagsbehandler. Intet bliver udbetalt af kommunen til familien.

Oktober 2014: Der s=ttes en vikar pa udefra i tre mineder. Vikaren har ingen erfaring med
hjemmetraningssager, og familiens advokat mé igen inddrages. Kommunen skylder nu
familien for otte mineders udlagte belgb. Vikaren oplyser, at hun skal "rydde op” i sagen og
derfor ikke kan udbetale noget. Sagen gir endnu mere i hardknude, da hun beslutter at
traekke fem delelementer ud af trasningsprogrammet fra FHC, som har vaeret bevilget siden
2008. Dette ggr hun, fordi hun fortolker sagen efter § 41 og ikke efter § 32.

Februar 2015: Der sattes en ny vikar pa udefra i tre méneder. Hun oplyser ligeledes, at der
ikke kan udbetales noget, far hun har ryddet op i sagen. Kommunen skylder nu familien for 11
maneders udlagte belgb. Der bliver udarbejdet en tilsynsrapport, der ud fra delelementerne
beskriver, hvor meget barnet profiterer af og trives med traeningen. Tilsynsrapporten
beskriver ogsa den store udvikling, der er sket siden opstart med traning i 2008.

Maj 2015: Der s@ttes en omrideleder p sagen. Kommunen betaler stadig ikke udlagte belgb
for dokumenterede udgifter.
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August 2015: Sagen overdrages nu til en nyansat og nyuddannet jurist. Familien har nui 19
maneder ikke f3et udbetalt skyldige belgb for dokumenterede udgifter. Og pd 21. mdned
skylder kommunen familien for udgifterne til FHC. Familien har en kampe kassekredit.

September 2015: Familien modtager en afggrelse fra Visitationsudvalget, der indehaolder
felgende:

* At familien fra at have traenet 40 timer pr. uge siden 2008, nu kun ma traene 22 timer.
Dette er uacceptabelt og helt urimeligt, da FHC programmet ikke kan traenes pa 22
timer om ugen.

* Atder kun bevilges 22 timer til hjelpere om ugen. Det vil sige, at familien fratages 18
timer, som har varet bevilget siden 2008, og som er absolut ngdvendige for
treeningens gennemfarelse. De 22 timer skal sgges pa ny af familien.

* Atder fratages delelementer fra FHC program: svgmning, rytmik, kosttilskud,
vitaminer/enzymer, carbogen. Disse elementer har varet bevilget siden 2008,

Det er indlysende, at det traeningsprogram, der er blevet valgt og har vaeret bevilget siden
2008, ikke l2ngere kan fuldferes pa de betingelser, som kommunen har fremsat i deres
afggrelse.

Juridisk kommentar: | denne sag er der ikke tale om, at man frit kan vaelge traningsmetode,
som Lovens § 32 ellers beskriver det.

November 2015: Familien er i retten mod kommunen - retssagen har varet forberedt
gennem 1 % dr og handler om familiens udgifter til advekat i fordr/sommer 2012 samt renter
af de udgifter, som kommunen betalte efter mgdet i juli 2012. Kommunen kamper i retssagen
med nzb og klger for ikke at betale. Lederen af afdelingen, som var den, der inds3 fejlene i
sagen i 2012, og skrev det i et brev til familien, mgder op i retten og siger, at det var en fejl
hun skrev sddan dengang. Familiens advokat ser, at det stdr med rgd héndskrift pa lederens
udgave af det pdgzeldende brev, "fejl”, Lederen virker utilpas under sin vidneforklaring, hvor
hun taler under strafansvar, og hun virker klart instrueret ovenfra om, hvad hun skal sige. Der
afsiges dom medio december 2015.
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Kommune: Kgge, case 3
Case beskrevet i oktober 2015

Familie: Familien bestar af mor, som er eneforsgrger til dreng pa 10 ar med multiple
diagnoser: infantil autisme, dyspraksi og mental retardering svaer grad.

Problemer og lovbrud i sagen:
» Tilsidesaettelse af officialprincippet
* Mangelfuld vejledning
» Ugyldige afggrelser
» Usaglige hensyn
» Medvirken til at skabe store sociale problemer for en familie

December 2010: Familien far bevilget hjemmetrzning med ABA metoden kombineret med
halv plads i bgrnehave med fuld statte. Mor far bevilget fuld tabt arbejdsfortjeneste dog uden
feriepenge og pension. Familien fir bevilget nogle materialer, supervision og hjzlpetraener 15
timer om ugen. Sagsbehandleren kommer pa tilsyn og ser video af trening og materialer.

Juni 2011 til marts 2012: Drengen forsgges indkert i specialskole, men det fungerer ikke, da
han gar tilbage i udvikling og udvikler angst. 1 Igbet af otte maneder kan han hgjest vaere der i
seks til ni timer pa en uge og kan hgjest modtage undervisning i to timer. Der er stigende
problemer med PPR, og Familierddgivningen griber ikke ind til trods for mange henvendelser
om mistrivsel i skolen. Kommunen svigter sin pligt til at forebygge saciale problemer.

Marts 2012: Drengen far skoleudszttelse i et 4r, da de negative konsekvenser ved skolegang
er for store. Der bevilges efterfolgende hjemmeundervisning, da der ikke findes andre egnede
tilbud i kommunen eller nabokommunerne. Mors tabte arbejdsfortjeneste nedszettes fra 36
timer til 21 som en standard procedure i kommunens sager, og sagen er derfor ikke
individuelt behandlet. Tilsidesattelse af grundleeggende sagsbehandlingskrav.
Hjemmetraningen fortsattes, dog uden hjlpere og med stigende modstand fra kommunen,
som fx stiller urimelige krav om at veere tilstede, nar barnet traener. Dette er et usagligt krav.
Der kan alene stille krav til dokumentation af barnets trivsel. Herudover sylter kommunen
udbetalinger til materialer mv.

Primo 2014: Problemerne med PPR og Familierddgivningen er nu sa store, at samarbejdet
gar i hdrdknude, og kommunen truer med at lukke hjemmetrzeningen. De stiller starre og
stgrre krav om dokumentation, "live traening", skemaer og tests, som de dog ikke selv vil
betale for. Familien oplever at modstanden mod hjemmetraeningen vokser hele tiden.
Kommunen giver afslag pa materialer, de sylter udbetaling til supervisor, de blander sig i,
hvordan sgnnen skal treenes og efter hvilken metode. Kommunen kritiserer den metode, der
benyttes, til trods for, at den er godkendt og bevilget, og til trods for, at sgnnen fortsat trives
og udvikler sig ved denne metode.

Februar 2014: Kommunen truer familien direkte med at lukke hjemmetraning, Familien er
helt uforstiende over for dette, da drengen udvikler sig og hele familien trives med
hjemmetraningen. Familien hyrer en advokat i hdb om at f& samarbejdet til at kgre og
kommunen til at overholde loven om hjemmetraning,
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Marts-juni 2014: Familien holder mgde med borgmesteren og inddrager igen advokaten i
sagen. Kommunen afviser at give familien en ny sagsbehandler efter lovovertradelse af
forvaltningsloven.

Juni 2014: Kommunen haster to tilsynsbesgg og testningsbesgg igennem pd en uge, da
kommunen har visitationsmgde ultimo juni maned. Her beslutter kommunen, at
hjemmetrzningen skal ophgre fra dags dato . Kommunen beslutter ogs3, at mors tabte
arbejdsfortjeneste skal ophgre fra september 2014. Familien far henholdsvis seks timer og to
dages partshgringsfrist, som ikke 22ndrer kommunens beslutning om at lukke
hjemmetraningen. Sagen er paklaget til Ankestyrelsen.

Primo September 2014: Familien er indkaldt til mgde med PPR chef om, hvorvidt der stadig
gnskes at hjemmeundervise, Familien siger ja til dette, men mgdet rundes af uden et konkret
tilbud fra kommunens side.

Medio September 2014: Familien modtager brev om, at kommunen er bekymret for sgnnens
trivsel, da han ikke er i et hgjtspecialiseret dagtilbud. Kommunen meddeler i brevet, at de vil
benytte sig af §56 og §57a, hvis sgnnen ikke kommer i institution. Kommunen kommer dog
stadig ikke med et konkret og egnet tilbud. Endnu engang hyrer familien en advokat for at
undga tvangsfjernelse og forzldrepdlaeg, mens hjemmetraningssagen behandles i
Ankestyrelsen.

Ultimo oktober 2014: Kommunen bringer to andre specialskoler pd bane i andre kommuner
med kersel til trods for, at det er dokumenteret, at sgnnen ikke magter taxakersel. Familien
bespger dog skolerne, men den ene er ikke en reel mulighed, da der ikke er plads, og det andet
matcher ikke barnets behov. Kommunen nagter at fa VISO pd sagen.

December 2014 til april 2015: Udbetaling af tabt arbejdsfortjeneste ophgrer, og familien
stdr uden indtaegt og uden mulighed for at fi indtzegt pga. pasning af sgnnen i hjemmet.
Kommunen fortsztter med at forsgge at patvinge anbringelse, og de sender en regning pa
tilbagebetaling af tabt arbejdsfortjeneste, som de mener, de uretmaessigt har udbetait i
oktober og november 2014.

Marts 2015: Familien far medhold i Ankestyrelsen, som undrer sig over, at der kun er lagt
vaegt pa PPR's udtalelser i sagen og ingen af de andre involverede, der har dokumenteret og
udtrykt udvikling hos barnet. Sagen bliver hjemsendt til ny behandling.

April 2015: Kommunen udbetaler tabt arbejdsfortjeneste bagudrettet for december 2014 til
marts 2015, og hjemmetraningen bliver bevilget pa ny fra december 2014. Kommunen
naegter dog at betale til metodens supervisor.

August 2015: Familien har opfglgningsbesgg med PPR og sagsbehandler. Kommunen
navner, at hjemmetraning kun bar forega i dagtimer p3 hverdage, men kan ikke svare p3,
hvordan familien strukturerer fx toiletbesgg og spisning i dagtimerne uden at strukturere det
resten af dagen og i weekender og ferier. De blander sig endnu engang i treningens
sammensaetning og indhold, og de pdpeger, at metoden bruges forkert, selvom drengen
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fortsat udvikler sig og trives, og til trods for, at der er dokumentation for dette, og til trods for,
at Ankestyrelsens afggrelse understgtter familiens brug af ABA metoden.

Oktober 2015: Familien stir uden den supervisor fra metoden, der har fulgt familien gennem
tre &r, deltaget i mader, udfart tests, skrevet rapporter, sammensat og undervist i
traeningsprogrammet, da denne, pga. manglende betaling fra kommunen, har opsagt sin
kontrakt. Kommunen vil vaere med til at bestemme, hvilken supervisor, til hvilken pris og
hvor mange timer. Familien har fortsat problemer med bevilling af materialer. Fx til printer og
patroner, der bruges meget i hjemmetraningen, og som har varet bevilget tidligere uden
problemer,

Sgnnens fremskridt under hjemmetraningen:
Drengen har gennem de sidste fem ar pga. hjemmetraningen opnaet fglgende:
» Stoppet selvskadende adfaerd
= Udviklet sig motorisk, kan fx g& krydsgang pa trapper og har fiet en mere sikker gang
* Kan holde pa en blyant
* Kan l=gge puslespil
* Erblevet nzsten blefri
* Har leert at ga pé toilettet
* Har udviklet flere kognitive og kommunikative ferdigheder
« Er blevet mindre angst og mere social og fungerer bedre emotionelt.

Bade skolelederen, der fgrer tilsyn med hjemmeundervisningen, supervisor fra metoden og
stgttepaedagog til sennen i 2010-2011 har beskrevet positiv fremgang hos sgnnen. Ligeledes
har Roskilde Bgrnepsykiatrisk afdeling i 2013 vurderet, at sgnnen trives og udvikler sig og
ikke l&ngere er medicinkraevende, hvilket han var, da han var tilknyttet specialskole og var i
mistrivsel.
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Kommune: Gladsaxe Kommune
Case beskrevet i november 2015

Familie: Far, mor, datter pa seks dr og sgn pa to ar. Datteren har en medfgdt hjerneskade, har
diagnosen infantil autisme, er mentalt/psykomotorisk retarderet ag har en immundefekt.

Problemer og lovbrud i sagen:
* Magtfordrejning
* Manglende vejledning
* Manglende samarbejde
* Lang sagsbehandlingstid
* Manglende overholdelse af oplysningspligten/officialprincippet
* Tilsidesattelse af afggrelse fra Ankestyrelsen
* Tilsidesattelse af barnets tarv, trivsel og behov (overgreb mod barnet)

November 2010: Datteren er 15 maneder og gir i almindelig dagpleje. Datteren er s
kraevende, at moren er sygemeldt for at varetage hendes omfattende behov, Det kraever mere
end en person alle dggnets timer at varetage datterens behovene. Datteren sover ikke om
natten, hvor hun Kaster sig rundt og er ude af stand til at have kontakt med forzldrene. Hun
er vild i gjnene og skriger konstant tre timer i traek. Resten af natten viagner hun konstant og
greeder og skriger. Ofte ma begge forzeldre vaere tilstede for at takle situationen. Efter
opstarten i dagpleje mister forldrene kontakten med datteren - efterhdnden ogsd i
weekenden. Datteren gennemgar en alvorlig negativ udvikling efter opstart i dagtilbuddet.
For at overleve i tilbuddet ma hun lukke fgle-, hare- og synssanserne ned. Hun er ofte syg.
Motorisk kan hun kun vende sig fra mave til ryg. Hun kan ikke l2ngere sige lyde og spiser
meget lidt. Alle tydelige tegn pa alvorlig mistrivsel. Foraeldrene ma tage datteren ud af
dagplejen uden stgtte fra kommunen,

| forbindelse med udredning foretages en MR scanning. Scanningen viser, at datteren mangler
hvid substans i hjernen. Med hvid substans kan elektriske impulser bevaege sig op til 100
gange hurtigere. Hospitalet vurderer, at datteren vil udvikle sig meget lidt, og det er bl.a.
usandsynligt, at hun vil opna gang- og talefunktion. Kort efter konstateringen af den
omfattende hjerneskade ansgger familien om hjemmetraening og begynder med
selvfinansieret hjemmetraening. Familien ansager om, at faren stir for hjemmetraningen, si
mor kan komme pa arbejdsmarkedet og fa et pusterum.

December 2010: Familien er til m@de hos forvaltningen, som forsgger at fa familien til at
treekke ansggningen om hjemmetraening tilbage. Familien orienteres om, at bevillingen af
hjemmetraning er en langstrakt proces pa fire méneder.

Januar 2010: Familien orienteres om, at datteren ifglge kommunen ikke har nogle sarlige
behov, herunder ingen behov for traening eller stimulering, der ligger udover, hvad normale
bgrn har, Det fastholdes, at der er et udemarket pasningstilbud, som forzldrene blot velger
ikke at benytte. Der gives afslag pa tabt arbejdsfortjeneste og dekning af samtlige
merudgifter.

Februar 2011: Familien ser sig ngdsaget til at lade datteren begynde i et midlertidigt s=rligt
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tilrettelagt dagplejetilbud. Til trods for at tilbuddet er sterkt reduceret (100-150 lukkedage
pr. &r og reduceret dbningstid) i forhold til et almindelig dagpasningstilbud, modtager
familien ikke tabt arbejdsfortjeneste (moren er jo alligevel hjemme og hjemmetraner
datteren). Datteren bliver stadig mere kraevende - ikke mindst om natten. Det er fortsat ikke
muligt for moren at st3 til ridighed for arbejdsmarkedet. Der udfgres hjemmetraning pa fuld
tid.

Marts 2011: Forzldrene har klaget over sagsbehandlingen til borgmesteren og er til samtale.
Det zendrer intet til det bedre.

April 2011: Hospitalet har indkaldt til netveerksmgde pga. forvaltningens manglende stgtte
til barnet og familien. Trods skrap kritik pa mgdet andrer forvaltningen intet.

Juli 2011: Familien ggr forvaltningen opmzaerksom p4, at hvis den mangler uddybende
oplysninger, stir familien til rddighed, og forvaltningen har tilladelse til at indhente alle de
informationer, som er ngdvendige til behandling af hjemmetraningsansaggningen.

December 2010 - maj 2012: Familien rykker jaevnligt for svar pa deres
hjemmetraningsansggning. Familien kan ikke fa oplyst, hvornér der forventes at blive truffet
en afggrelse.

Juli 2011: En ny sagsbehandler skal satte sig ind i sagen, fgr den kan behandles.

Efterdr 2011: DUKH involveres i sagen. Det ender med, at DUKH far oplyst, at familien kan
forvente en afggrelse i november 2011. Afga@relsen modtages dog farst et halvt ar senere.

December 2011: Familien modtager §50-undersggelsen. Familien er chokeret over
pastandene i rapporten og er ikke i tvivl om, at den er udarbejdet med det formal at give
afslag pd hjemmetraening. Senere i 2013-2014 udarbejder et eksternt firma en ny §50-
undersggelse, som star i skerende kontrast til den udarbejdet af forvaltningen i december
2011.

Familien klager over kommunens sagsbehandling til ombudsmanden, som beder kommunen
oplyse familien, hvornir der forventes en afggrelse i sagen. Derudover kommer der intet ud af
at klage til ombudsmanden.

December 2011: Familien hyrer en advokat.

Forar 2012: Der atholdes udvalgsmgde i kommunen, hvor det besluttes at indhente en ny
speciallege erklering. En erklaering familien har bedt om til belysning af sagen et ar tidligere.
Da erklzringen foreligger tillzegges den absolut ingen vaegt, og anbefalingerne falges ikke.

Maj 2012: Familien modtager efter 18 maneders sagsbehandling afslag pa hjemmetraening.
Alle ekspertudtalelser - inklusiv udtalelser fra kommunens eget fagpersonale - er tilsidesat i
sagsbehandlingen, selvom alle pipeger en fantastisk udvikling siden opstarten af
hjemmetraningen, og alle udtaler, at datteren trives og udvikler sig med traeningen.
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Juni 2012: Familiens advokat klager over afggrelsen.
Juli 2012: Forvaltningen fastholder afslaget og videresender sagen til Det Sociale Navn.

Marts 2013: Kommunen meddeler familien, at datteren pr. 1.4.2013 udskrives af ene-
dagplejen (et deltidstilbud). Dette er et sardeles kritisk tidspunkt, da moren er hgjgravid.
Kommunen havder, at datteren kan flyttes til institution. Dette er eksperter meget uenige i.
Bade speciallzege og klinisk barnepsykolog skriver, at datteren fortsat bar passes alene, og at
hendes trivsel og udvikling er truet, hvis hun flyttes. Samtidig kan hun ikke opholde sigi en
institution pga. sin immundefekt. Barnepsykologen forventer, at datteren vil fi en reaktiv
psykose. Familien forsgger dialog med forvaltningen, kommunaldirektgren og borgmesteren,
men uden at det ndrer noget.

Maj 2013: Familien bliver tvunget til at forsgge indkgring i specialinstitutionen. Dagen far
morens termin skal datteren mgde i specialinstitutionen. Selvom datteren sammen med faren
mgder ind fgr alle andre bgrn, og datteren derfor kun opholder sig kort tid med bgrnene, far
datteren sardeles voldsomme reaktioner efter det ene besgg pa ca. en time. De efterfglgende
14 dage sover datteren ikke om natten og har samme voldsomme reaktioner, som familien
tidligere har oplevet i forbindelse med uegnet pasningstilbud. Familien meddeler, at datteren
ikke kommer i institutionen igen, og faren ma med gjeblikkelig virkning sgge om
lengerevarende orlov fra sit arbejde.

Juni 2013: Forvaltningen indsender kommentarer til Det Sociale Naevn. Her anfgres det, at
foraldrene - iseer moren - ikke kan lgfte opgaven. Hjemmetrzeningen har pa daverende
tidspunkt veeret udfgrt i to et halvt dr uden stgtte, og datteren har i perioden udviklet sig
sardeles uventet og positivt.

Juli 2013: Familien meddeles, at Det Sociale Navn nedlzgges, og at sagen overfgres til
Ankestyrelsen.

December 2013: Familien modtager afslag pa ansggning om hjemmetraning fra
Ankestyrelsen. Afslaget begrundes med metodevalget FHC.

Februar 2014: Ankestyrelsen meddeler, at de genoptager sagen pga. fejl i sagsbehandlingen
En sagsbehandler har ikke foretaget objektiv sagsbehandling i flere sager om hjemmetraning.

November 2014: Familien modtager en principafggrelse fra Ankestyrelsen og far fuldt
medhold i klagen. Alle udgifter skal daekkes fra ansggningstidspunktet i 2010, herunder tabt
arbejdsfortjeneste. Sagen hjemsendes til kommunal genbehandling.

December 2014: Familien meddeles, at bevilling om aflastning haenger sammen med
bevilling af hjemmetrzening, og forvaltningen aflyser et planlagt mgde vedrgrende aflastning,
hvor DUKH ogsa skulle deltage. Der er allerede i foriret 2014 anerkendt et omfattende
aflastningsbehov (ansggt i forbindelse med familieforggelse i foraret 2013). Familien oplyses,
at en bevilling af aflastning fgrst vil foreligge, ndr der er taget stilling til bevilling om
hjemmetrzning. Familien beder om en midlertidig aflastningsbevilling, indtil
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hjemmetraningsbevillingen foreligger. Det afviser forvaltningen at bevilge.

Slutning januar 2015: Familien er til mgde hos forvaltningen sammen med DUKH. Familien
har en rekke uddybende oplysninger med til mgdet, som familien er blevet bedt om. Pa
mgdet bliver familien bedt om yderligere en razkke uddybende oplysninger, som familien
efterfglgende indsender. DUKH insisterer p4, at forvaltningen oplyser familien, om hvorndr de
kan forvente en afggrelse. Kommunen oplyser, at det bliver i marts 2015,

Forar 2015:

Kommunen udbetaler langt om lzenge hjemmetraeningsudgifter til kurser for de sidste fem ar
(500.000 kr.). Alle gvrige udlzeg til hjemmetraningen, herunder tabt arbejdsfortjeneste,
udbetales stadig ikke.

Juni 2015: Forvaltningen beder familien om en omfattende beskrivelse af samtlige
traeningsgvelser. Det er en helt uszedvanlig praksis, Forvaltningen har herudover allerede fiet
udleveret udfgrlige skemaer over dagens forlgb, treeningsskemaer, opndede mal mv,

Juni 2015: Barnepsykiatrisk afdeling er ferdig med en omfattende udredning. Erkleeringen
konkluderer, at datteren har en alvorlig, betydelig og gennemgribende funktionsnedszttelse.
Datteren er sansesart, har letvakt angst, omfattende pleje- og treningsbehov, og vurderes til
syv pa GAPD skalaen - Global Assessment of Psychosocial Disability - {den laveste score er
otte), hvilket er meget sjzldent. Udredningen konkluderer ogsa, at datteren udvikier sig og
trives, og at forzldrene lgfter opgaven med datteren. Der er behov for hjelp i hjemmet,
aflastning, tabt arbejdsfortjeneste mv. Det er ngdvendigt, sd datteren fortsat kan udvikle sig.

Juni 2015: Kommunen meddeler familien, at datteren ikke kan fa skoleudszttelse. Hun er pa
det tidspunkt fem ar.

August 2015: Der afholdes netverksmgde pa barnepsykiatrisk afdeling pé Bispebjerg
hospital, som munder ud i felgende konklusion om datteren: Hun har et lavt funktionsniveau,
mangler evnen til felles opmarksomhed og kan derfor pd ingen mdde indgd i et
undervisningstilbud. Det praeciseres, at datteren kraver 100 pct. konstant opsyn fraen
voksen og har behov for konstant voksenkontakt. Det betyder, at det ikke er nok med én
voksen til at varetage datterens behov. Datteren er til fare for sig selv og andre og er udtait
sarbar over for stress. Det papeges ogs4, at det er ngdvendigt med to voksne for at
gennemfgre traeningen af datteren. P4 den baggrund indvilger kommunen endelig i at give
datteren skoleudszaettelse,

September 2015: Den hjemsendte sag behandles for sd vidt angdr tabt arbejdsfortjeneste .
Kommunen giver afslag pa ansggningen om tabt arbejdsfortjeneste til mor for de sidste fem
irs hjemmetrzning og fremadrettet. Begrundelsen for afgerelsen er cirkular: Mor har ikke
tilknytning til arbejdsmarkedet og skal derfor ikke kompenseres. Mor har netop ikke
tilknytning til arbejdsmarkedet, da hun jo hjemmetraner sin hjerneskadede datter og har
varetaget datterens sardeles omfattende behov uden den ngdvendig hjzlp og aflastning
siden fadslen, hvilket udigste en laengere sygemelding efter endt barsel med sgnnen. Siden
2010 er der givet afslag pa tabt arbejdsfortjeneste og fuldt pasningstilbud med den
begrundelse, at moren alligevel er hjemme og hjemmetraener.
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Oktober 2015: Familien beder om, at faren modtager tabt arbejdsfortjeneste til
hjemmetraningen, sd mor kan komme pad arbejdsmarkedet. Kommunen meddeler, at far godt
nok tidligere har modtaget tabt arbejdsfortjeneste uden loft (fra 2010), men nu skal timerne
bruges til hjemmetraening, og derfor er der loft pd den tabte arbejdsfortjeneste. Dette er i strid
med Ankestyrelsens principafggrelse fra november 2014, som fastslar, at alle udgifter
forbundet med hjemmetraningen, herunder tabt arbejdsfortjeneste, skal dakkes fra
anspggningstidspunktet i 2010. Lovgivningen er klar pa omradet: Er der sggt far 1/1 2011, skal
der bevilges tabt arbejdsfortjeneste uden loft. Familien videresender mailkorrespondancen til
DUKH, der har varet massivt involveret i familiens sager, herunder sagen om

hjemmetraening. DUKH skriver direkte til forvaltningen, at de er uenige i udmalingen af tabt
arbejdsfortjeneste og refererer til forskellige principafggrelser. Familiens advokat mener
ogs3, at lovgivningen er szerdeles klar pa omradet, og at der endnu engang er begdet alvorligt
lovbrud.

November 2015: Familien har et ar efter hjemsendelse af sagen fra Ankestyrelsen og fem ar
efter ansggningstidspunktet stadig ikke modtaget en hjemmetraningsbevilling. Familien har
fiet afslag pa tabt arbejdsfortjeneste, og der er stadig ikke taget stilling til spgrgsmalet om
udmaling af hjlpertimer. Bgrnepsykiatrisk afdeling har netop beskrevet behovet og
ngdvendigheden af omfattende hjzlpetimer. Familien er endnu engang blevet bedt om at
indsende uddybende informationer - denne gang udfgrlige videooptagelser af traeningen - til
brug for udmalingen af hjlpetimer. Det er fjerde gang siden afggrelsen fra Ankestyrelsen i
november 2014, at kommunen beder om uddybende information og dokumentation fra
familien, hvilket er i uoverensstemmelse med al praksis inden for hjemmetraningsordningen.
Familien daekker derfor stadig selv pa femte ar betydelige udgifter forbundet med
hjemmetraeningen.

Perioden 2010 - 2015: Familien har sdledes i perioden 2010-2015 for egne midler métte
ansaette omfattende hj=lp i hjemmet for at kunne varetage datterens serdeles omfattende
behov og hjemmetrzaeningen. Moren har matte opgive at komme pa arbejdsmarkedet, og
familien star derfor fortsat uden hendes indtzegt. Der er ikke bevilget nogle former for tabt
arbejdsfortjeneste. Familien har derfor vaeret afthaengig af omfattende hjlp fra familie og
venner, selvom Ankestyrelsen har givet dem fuld medhold i november 2014.

Familien har haft behov for omfattende advokathjzlp siden december 2011. Advokaten
forsager stadig at fa forvaltningen til at efterleve lovgivningen omkring hjemmetraening,
DUKH er ogsa stadig involveret og forsgger ogsa at fa forvaltningen til at efterleve
lovgivningen.

Sommer 2015: En anden familie ansgger om hjemmetrzning i kommunen, men efter
ubehagelige opringninger fra PPR og fratagelse af tabt arbejdsfortjeneste, som de har
modtaget indtil ansggning af hjemmetraning, beslutter denne familie at flytte til Kebenhavns
Kommune, hvor de far bevilget hjemmetraening efter fa maneder, og hvor flere end 50 familier
hjemmetrzener.
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Datterens fremskridt under hjemmetraningen:

» Syn: Kraftig skelen forsvundet, opnaet pupil sammentrakning og samsyn.

» Fglesans: Etablering af falesans, reaktion pa is, kan nu fale blad/hard, er tryg ved
bergring og vand/bade/svemme.

» Hprelse: Genetablering af hgrelse, reaktion ved hgje pludselige lyde, kan hegre lyde i
omgivelserne og til en vis grad lokalisere dem, kan vaere tilstede selv ved moderat stgj
og kan filtrere hverdagslyde.

« Generelt vasentlig forbedret sanseintegration; vestibulere sans, fglesans, muskel-led
sans, hgresans, synssans, smags- og lugtesans.

» Sprog: Sige lyde, vokaler og konsonant lyde, sige ord, tale i setninger, forstaelig udtale,
naesten alderssvarende sprog i dag.

= Motorisk: Rulle, krybe, kravle, sidde, rejse sig op pa kna, gd, rejse sig op midt pa
gulvet, kan hoppe selvstaendigt i vand. Kan nu ga ture pd mange kilometer.

« Finmotorisk: Vasentlig forbedret griberefleks, flytte en genstand fra en hand til den
anden hind, kan spise med ske, kan skrue 13 af og pa, kan halde fra en kanden, kan
tage strgmper og jakke af og med lidt hj=lp ogsa trgje, undertrgje og bukser. @ver sig
pa at bliver mere selvhjulpen.

« Intellektuelt: Forst3 et objekt kan reprasenteres ved billede eller ord, forsta basale
rumlige begreber som under, over mv. Kan lase ord og simple sztninger, forstd bagger
som Pippi Langstrgmpe og Otto er et naesehorn.

« Socialt og felelsesmassigt: Kan trgstes, kan dufte, nysgerrig i trygge rammer, smiler
til et smil - nogle gange. @nsker at komme udenfor, angst vaesentligt reduceret. Kan
overgi fra en situation til en anden uden at bryde fuldsteendigt sammen, Kan lzese sine
bgger i samme rum som lillebror, mens han leger, kan associere/digte historier,
magter at tage indtryk ind og kan kommentere pa dem.

Juridiske kommentarer fra Hjernebarnets advokat Charlotte Lgfberg

Det er starkt kritisabelt, at familien efter fem ar stadig ikke har modtaget en bevilling om
hjemmetraning, og at kommunen i ét ar ikke har effektueret Ankestyrelsens afgorelse, hvilket
m3 sidestilles med, at kommunen ikke vil efterkomme afggrelsen fra den trinhgjere instans.
Der er altsd tale om civil ulydighed.

Siden Ankestyrelsens afggrelse om ret til hjemmetraning har kommunen brugt et ar til at
indhente yderligere oplysninger, hvilket bryder med officialprincippet. Der er granser for,
hvor omfattende og indgdende en sag ma belyses. Den tilbagevendende indhentelse af
oplysninger giver mistanke om, at kommunen forfglger usaglige formal.

Der tegner sig et billede af en kommune, der traffer forkerte afggrelser og bryder med
grundlaggende forvaltningsretlige principper og princippet om objektiv forvaltning i forsgget
pi ikke at bevillige hjemmetraning til familien.

Det er sterkt kritisabelt, at den bgrnefaglige udredning farst foreligger et ar efter den er
pabegyndt i lyset af den lovbestemte frist pa fire maneder. Kommunen bruger yderligere seks
maneder pi at treeffe afggrelse om afslag pd hjemmetraning. Hurtighedsprincippet i
retssikkerhedsloven er brudt, ligesom forzldrenes kritik af redeggrelsen indikerer brud pa
inddragelsesprincippet. Sagen burde have varet tilstraekkelig oplyst til at traeffe en afggrelse
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umiddelbart efter afslutning af den bgrnefaglige undersggelse. Det bryder med god
forvaltningsskik, at lade en sag henligge uden ekspedition i laangere tid.

Moren er hjemme, fordi datteren har omfattende behov, samtidig som den vasentligt
reducerede dbningstid i datterens pasningstilbud er en jobhindring. At familien gerne vil
hjemmetrane, og selv formar at foranstalte hjemmetraning uden stgtte fra kommunen,
eendrer ikke pa drsagen til, at moren er hjemme, hvorfor hun burde have haft tabt
arbejdsfortjeneste. Der er ansggt om tabt arbejdsfortjeneste fgr skaeringstidspunktet i 2010,
hvor der blev indfgrt loft over tabt arbejdsfortjeneste, hvorfor der er ret til arbejdsfortjeneste
uden loft. Kornmunens afggrelser om tabt arbejdsfortjeneste synes forkerte pga.
fejlfortolkning af regler og fejlagtig vurdering af de faktuelle forhold.

Formalet med aflastning er konkret at aflaste forzldrene og imgdekomme det andet barns
behov for opmarksomhed og kontakt, Afslaget pa aflastning er fejlagtigt begrundet og barer
prag af magtfordrejning, nar bevilget hjemmetraning geres til en betingelse for at fi
aflastning. Kommunen kan altid traeffe en ny afggrelse, hvis bevilling af hjemmetraning
udlgser hjzlp, der erstatter den bevilgede aflastning.

Det undrer, at afledte udgifter til kurser m.m. til hovedydelse af hjemmetrzaening kan afholdes
uden, at selve bevillingen om hjemmetraening foreligger. Nogle i kommunen har forstaet og
efterlevet Ankestyrelsens afgarelse, hvilket star i skaerende kontrast til andre i kommunen,
der forsat indhenter yderligere oplysning og dermed udskyder tidspunktet for iveerksatte
hjemmetraeningsbevillingen.

Det er effekten af hjemmetraningen, der skal kunne méles og ikke enkeltelementer i
treeningsprogrammet, der er relevant i vurderingen af hjemmetraeningen. Kommunens
seneste anmodning om detaljerede oplysninger om de enkelte traeningselementer synes
derfor at savne saglighed.
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Kommune: Guldborgsund Kommune
Case beskrevet i november 2015

Familie: Familien bestdr af far, mor og datter pa tre et halvt ar, som er diagnosticeret med
Emanuel Syndrom. Man kender kun til omkring 250 tilfzlde af syndromet pa verdensplan.
Syndromet medfarer fglgende problematikker for datteren: Huller i hjertet, som gar
immunforsvaret svagt, sa hun er meget modtagelig for sygdomme, Ganespalte, der bl.a.
medfgrer store vanskeligheder med at spise. Datteren behgver hjaelp til alle aktiviteter dagen
igennem, da hun ikke kan bevaege sig fra punkt A til B. Far sejler for sgvarnet og er vaek seks
til syv maneder om aret. Mor laste til paedagog, da datteren blev fadt.

Problemer og lovbrud i sagen:
* Mangelfuld partshgring
* Pdlagt ulovhjemlede udgifter
* Ugyldige formkrav
» Mangelfuld vejledning
* Lang sagsbehandlingstid
* Brud pa officialprincippet
* Tilsidesaettelse af god forvaltningsskik

18. april 2012: Datteren bliver fadt, De fglgende maneder valter det frem med alle de ting,
datteren fejler. Alt er fuldstaendigt uventet, da alle under gravidteten forventede et sundt og
raskt barn. Hver uge i over et ar frem er datteren pa sygehuset. Enten til diverse kontroller,
operationer eller indlzeggelser pga. sygdom. Udviklingsmaessigt sker der stort set ikke noget
med datteren.

Marts 2013: Familiens lzege mener, at datteren skal passes i hjemmet pga. for svagt
immunforsvar til at vaere i en institution. Moren far tildelt tabt arbejdsfortjeneste til at passe
datteren i hjemmet. Det eneste yderligere tiltag fra kommunens sider er 40 minutters
fysioterapi hver uge. Familien mener, at der ma mere trazning til.

13. maj 2013: Naestved Sygehus indkalder familien og kommunen til netvaerksmgde for at
sikre, at datteren far den hjzlp, hun har behov for. Familien ansgger pa2 mgdet mundtligt om
hjemmetrzening til datteren. Dette mgdes afvisende af kommunen. Datteren er pd davarende
tidspunkt et ar gammel.

28. maj 2013: Sagsbehandleren spgrger p4 mail, om ansggningen om hjemmetraning stadig
er aktuel. Det bekrafter familien, og der bliver aftalt mgde for at igangsatte en § 50
undersggelse. Familien spgrger om en mundlig ansggning stadig er nok, eller om kommunen
pnsker at modtage den p3 skrift. Sagsbehandleren skriver, at familien ikke skal sende en
skriftlig ansggning.

Medio juni 2013: Sagsbehandleren indleder § S0 undersggelsen ved besgg i hjemmet og
fortzeller familien, at behandlingen af anspgning om hjemmetrzning ikke kan ferdiggres, far
familien har varet i USA hos udbyderen FHC og fiet et fuldt traeningsprogram til datteren.
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Ultimo juni 2013: Familien spgrger igen pa mail, hvorfor ansggningen om hjemmetraening
ikke kan afsluttes fgr. Man burde have for gje, at familien nu selv er ngdsaget til at finansiere
rejsen til udlandet og betaling for kursus og programlagning til datteren, fgr kommunen vil
tage stilling til behandle ansggningen om hjemmetrzaning. Sagsbehandleren svarer, at det
forventes, at FHC lzegger et individuelt program til datteren, og derfor bgr familien tage til
USA. Nar treeningsprogrammet foreligger, kan undersggelsen ferdigggres, og kommunen kan
tage stilling til ansggningen om hjemmetraning.

Medio august 2013: Familien spgrger igen kommunen, hvorfor ansggningen ikke kan
behandles faerdig. Kommunen svarer, at ansggningen om hjemmetraening vil blive behandlet
efter modtagelse af traeningsplanen fra FHC. Familien m3 altsd selv betale alle udgifter for at
fa fat i denne traeningsplan,

Ultimo august 2013: Sagsbehandleren beder om endnu et mgde for at kunne udarbejde den
bernefaglige underspggelse. P4 mgdet stiller sagsbehandleren spargsmalstegn ved, om
familiens hjem er stort nok til at hjemmetraene efter FHC-metoden.

September 2013: Sagsbehandleren vil hellere have korrespondance pr. telefon i stedet for
mails. Hun ikke kan overholde tidsfrister, hvis hun hele tiden skal have lange
korrespondancer med 50 familier. Familien fastholder, at telefonsamtaler skal falges op pr.
mail for alle parters skyld, sa man har pa3 skrift, hvad der aftales.

Forzldrene sparger, hvor lang behandlingstid kommunen vil bruge, nar treeningsprogrammet
er modtaget. Sagsbehandleren svarer, at der ikke er noget lovmaessigt krav om tidsfristen for
behandling af en ansggning om hjemmetraening. Og at forzeldrene skal komme med en
konkret plan og opstille mal for treningen. Hun udtrykker stadig tvivl om, hvorvidt hjemmets
storrelse er god nok til FHC traningen.

Ultimo september 2013: § 50 undersggelsen er sendt til gennemlasning hos familien.
Primo oktober 2013: Familien fremsender bemaerkninger til § 50 undersggelsen.

15. oktober 2013: Den bgrnefaglige undersggelse bliver lavet f2rdig. Familien er samtidig
rejst til USA for at modtage kursus og tilrettelzeggelse af traeningsprogram til datteren. Alt
sammen for egen regning, da kommunen kraver at se det individuelle traeningsprogram til
datteren, fgr de vil behandle ansggningen om hjemmetrzaning.

Medio november 2013: Familien sgger rid, vejledning og hjzlp til opstilling af mal i forhold
til hjemmetraningen. | en l&engere mailkorrespondance holder kommunen fast i, at det er
familien selv, der skal opstille m3l med udgangspunkt i traeningsprogrammet fra FHC.
Kommunen afviser at uddybe deres krav og forventninger til de mal, som familien skal levere.
Kommunen afviser ogsa at daekke udgifter til treeningen fra ansggningstidspunktet, og holder
fast i, at ansggningen skal godkendes farst.

3. december 2013: Familien fremsender traningsprogram og skriftlig ansggning pa
hjemmetraningen, s3 der ikke hersker nogen tvivl om, at den mundtlige ansggningen fra maj
2013 stadig er geeldende.
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Ultimo december 2013: Familien rykker for afggrelse af ansggningen om hjemmetraning.
Det viser sig, at traningsprogrammet endnu ikke er sendt til vurdering hos
rehabiliteringsenheden.

15. januar 2014: Sagsbehandleren skriver til familien, at pga. sagens kompleksitet og
vigtigheden af at samle flere fagpersoner, kan kommunen ikke garantere, at familien vil
modtage svar pd ansggningen om hjemmetraning inden 14. februar 2014.

Familien rykker flere gange i januar efter en dato for mgdet, hvor hjemmetraningssagen skal
drgftes. Kommunen kan ikke oplyse datoen.

Februar 2014: Familien rykker for svar pa ansggningen om hjemmetrzning. Kommunen
beklager, men de venter stadig pa svar fra smabgrnsvejlederens side angiende
traeningsprogrammet, som er lagt for datteren.

25 februar 2014: Familien klager til borgmesteren i kommunen over den lange
sagsbehandlingstid. Borgmesteren beder en medarbejder undersgge sagen.

4 marts 2014: Sagsbehandleren orienterer om, at ansggningen om hjemmetrzaning vil blive
behandlet pd mgde den 19. marts 2014.

20 marts 2014: Familien rykker for svar, og sagsbehandleren svarer, at sagen ikke blev
behandlet pad madet den 19. marts, da kommunen er blevet bekendt med, at Ankestyrelsen
har behandlet en sag om hjemmetraning, som kan have stor betydning for behandling af
familiens ansggning. Kommunen har derfor anmodet Ankestyrelsen om aktindsigt. Familien
vil blive orienteret, nar kommunen har modtaget de gnskede oplysninger og pa ny indstiller
sagen til behandling visitationsudvalget.

Familien skriver straks til kommunen og klager over denne handling og den urimeligt lange
sagsbehandling, som forhindrer familien i at komme i gang med traening, som kan hjzlpe
deres datter.

Ultimo marts 2014: Borgmesteren skriver et brev til familien om den tidligere klage over
den lange sagsbehandlingstid. Borgmesteren erkender, at kommunen har overtradt
sagsbehandlingstiden pé fire maneder i serviceloven § 50. Derudover mener borgmesteren, at
kommunen har varet for langsomme om at sende det fremsendte traeningsprogram videre til
vurdering hos fysioterapeuten. Herefter klager familien til tilsynet over Guldborgsund
kommunens lange sagsbehandling. Tilsynet gar ind i sagen og beder byradet redeggre for
sagen.

April 2014: Familien rejser igen til USA for at fa tilrettelagt tr&ningsprogrammet hos FHC. Et
program de har treenet datteren med siden december 2013, men for egen regning, da der
stadig ikke forelaegger nogen bevilling.

11. april 2014: Familien modtager mail fra kommunen med udtalelse fra Sundhedsstyrelsen
og en vurdering af FHC trazningsmetoden. Kommunen giver familien en frist til at svare og vil
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behandle ansggningen om hjemmetraning pa baggrund af de foreliggende oplysninger, hvis
familien ikke svarer. Familien skriver flere gange efter alle dokumenterne, da der kun er
fremsendt hver anden side.

6. maj 2014: Familien klager igen til borgmesteren over den langesagsbehandlingstid.

9. maj 2014: Familien bliver bedt om partshgring i tidligere fremsendte dokumenter fra 11.
april 2014. Familien orienterer igen om, at kun halvdelen af dokumenterne er fremsendt,

13. maj 2014: Familien beder kommunen uddybe, hvad de gnsker familiens kommentarer til
i det fremsendte materiale.

28. maj 2014: Familien modtager fgrst her de fulde versioner af de dokumenter, som
kommunen har bedt familien om partshegring i.

Familien rykker kommunen for svar pa ansggningen og szetter samtidig en advokat pa sagen
pga. den lange sagsbehandlingstid, hvor sagen traekkes i langdrag i en uendelighed. Det er en
udmattende proces for familien.

2. juni 2014: Advokaten, der fgrer sagen, beder kommunen fortzlle, hvilken del af de
fremsendte dokumenter fra 11. april der taler imod en godkendelse af hjemmetraningen, da
der er sendt 300 sider i partshgring hos familien.

Ultimo juni 2014: Kommunen giver afslag pa hjemmetraeningsansggningen med den
begrundelse, at foraldrene for at fa godkendt hjemmetraningen til datteren skal kunne give
en bedre indsats end kommunens eget behandlingstilbud, og at hjemmetrzningen skal have
en pget behandlingseffekt for datteren, Dette mener kommunen ikke, at hjemmetraningen
kan i forhold til de tidligere to fremsendte dokumenter fra 11. april.

Familiens advokat klager straks over afggrelsen med henvisning til, at disse begrundelser ikke
er et lovligt afslag, og at metoden IKKE skal vaere videnskabelig dokumenteret, men kun
imgdekomme det konkrete barns behov. Advokaten medsender afggrelse fra det Sociale
Nzevn om, at netop dette afslag er en ulovlig begrundelse.

Ultimo juli 2014: Kommunen genvurderer afggrelsen og fastholder afslaget uden at forholde
sig til fremsendte afgprelse fra det Sociale Naevn, som fastslar, at afslaget er ulovligt. Familien
sender sagen til Ankestyrelsen.

August 2014: Familien far aktindsigt i kommunens hjemmetraningssager. Kommunen har
siden januar 2009 modtaget otte sager om hjemmetrzning. En sag er blevet godkendt, mens
alle andre sager er sendt i Ankestyrelsen pa samme tidspunkt som familiens sag. Familien
tager til appointment hos FHC igen, og ma igen selv betale, da de endnu ikke har fiet bevilget
hjemmmetraening.

Ultimo september 2014: Familien tager kontakt til ombudsmanden, da datteren stadig ikke
modtager noget tilbud fra kommunen, mens hun passes i hjemmet og der ventes pd afggrelse
fra Ankestyrelsen.
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Oktober 2014: Byradet har ikke forméaet at overholde den tidsfrist, som Statsforvaltningens
Tilsyn gav dem i juni 2014 til at redeggre for den lange sagsbehandlingstid, som familien er
blevet budt. P4 byrddsmgdet medio oktober siger borgmesteren til byrddet, at denne
sagsbehandling kan kommunen ikke veere bekendt. En politiker siger, at det er pinligt, at ikke
engang byrddet kan overholde en tidsfrist i forhold til at fd svaret Tilsynet pa denne sag.

1. november 2014: Familiens historie om den lange sagsbehandlingstid bliver omtalt af den
lokale avis.

Ultimo november 2014: Familien beder kommunen om at tilbagekalde sagen fra
Ankestyrelsen pd baggrund af nye principafggrelser, der tydeligt taler for, at datteren skal
bevilliges hjemmetraning. Kommunen tilbagekalder sagen fra Ankestyrelsen.

December 2014: Kommunen arbejder langsommeligt og vil ikke give nogen dato for en
afggrelse. Sagsbehandleren skriver, at kommunen har behov at indhente yderlige oplysninger
til at vurdere, om den ansagte trzening er ligesa god som det tilbud, datteren kan modtage i
specialinstitutionen i kommunen. Familien beder flere gange om en dato for en afggrelse. Men
det vil kommunen ikke give.

Januar 2015: Familien rykker igen for en dato for en afgarelse, bade hos borgmesteren,
formand for Bgrn og Ungeudvalget og leder af Team Handicap. Men forgaeves.

Familien retter henvendelse til lokalavisen igen og fortaller, at kommunen igen forsgger at
forhale tiden. Avisen karer endnu en artikel og beder Borgmesteren om en udtalelse.
Borgmesteren udtaler til avisen, at familien far afggrelse ugen efter

Ultimo januar 2015: Familien tager til appointment hos FHC for at fa evalueret datterens
program. Samtidigt modtager familien, som borgmesteren lovede, endelig en bevilling af
hjemmetraning til datteren.

Datterens fremskridt under hjemmetraningen i den periode, hvor familien selv
betalte:

* Hun lzerte at holde sit hoved selv

* Hun fik nok muskelspanding til at sidde selvstaendigt i kortere tid

* Hun leerte at smile og grine

* Hun begyndte at skabe gjenkontakt med forzldrene

* Hun lerte at gribe fast i legetaj.

Juridiske kommentarer fra Hjernebarnets advokat Charlotte Lgfberg
Sagsbehandlingen berer generelt prag af usaglige hensyn og magtfordrejning, idet familien
uden hjemme! pafgres store gkonomiske udgifter ved kommunens krav til deres medvirken
til sagens oplysning. Der bruges ogsa tvivlsomme argumenter for udsattelse af sagens
afggrelse, samtidig med at afggrelsen om afslag hviler pa ulovbestemte hensyn. Familien er
heller ikke blevet godtgjort for afholdte udgifter fra tidspunktet, hvor kommunen
konstaterede, at barnet havde sarlige behov.

Kommunen har ansvaret for at oplyse sagen tilstraekkeligt til, at der kan traffes en rigtig
afggrelse og kan bede ansgger om at medvirke hertil, ligesom manglende medvirken kan
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medfgre et ugunstigt udfald for ansgger (processuel skadevirkning). Det er dog almindeligt
antaget, at en borger ikke uden szrlig hjemmel kan mgdes af processuel skadesvirkning over
for oplysninger, som det vil vaere sarligt omkostningskraevende for borgeren at skaffe,
Kommunen handler derfor retsstridigt, nr kravet om et individuelt tilrettelagt
treeningsprogram til datteren tvinger familien til for egen regning at rejse til USA for at skaffe
de krevede oplysninger. Ud over det usaglige i at pafore familien s& omkostningstung en
byrde til sagens oplysning, er det ogsa tvivlsomt, om kravet om et individuelt program til
datteren er sagligt. Det kan nzppe forventes, at et personligt tilrettelagt program har malbare
indikatorer, hvis det ikke ogsa er tilfzeldet for programmet generelt. Oplysninger om
treeningsprogrammets malbare indikatorer kunne derfor vare rekvireret administrativt ved
at kommunen selv havde taget kontakt til udbyderen af programmet.

Kommunen svigter sin lovbestemte vejledningspligt og lever ikke op til kravene for
hjemmetraening, ndr de kraver, at familien selv skal opstille mal med udgangspunkti
traeningsprogrammet til brug for kommunens vurdering ved opfalgning pa sagen.
Retssikkerhedsloven bestemmer, at kommunen skal have frister for, hvor lang tid der ma ga
fra modtagelsen af en ansggning, til afgerelsen skal vaere truffet. Kan fristen ikke overholdes,
skal ansggeren have skriftlig besked om, hvorndr afggrelsen s3 kan forventes. Der skal
samtidig ogsa gives besked om, hvad der mangler i sagen fgr der kan treeffes afgprelse. Det er
derfor ikke korrekt, nar sagsbehandleren afviser, at der er lovkrav om tidsfrist for
behandlingen af ansggningen. Tilsvarende er de mange afvisninger af at oplyse en dato for
sagens afggrelse et brud med loven og helt klart i strid med god forvaltningsskik.

Partshgring giver familien mulighed for at kommentere, korrigere og supplere sagens
oplysninger, inden kommunen traffer afggrelse, for at sikre et godt beslutningsgrundlag, Der
er tale om en retsgaranti, hvilket betyder, at tilsidesaettelse af partshgring i almindelighed
medferer, at afggrelsen er ugyldig. Familien lider derfor et alvorligt retssikkerhedstab, nar
kun hver anden side af de fremsendte dokumenter i partshgringen er tilgeengelig, og de skal
bruge halvanden maned pd igen og igen at rykke for at f4 alle dokumenterne. Familien ma
ogsa selv foranstalte en pracisering af partshagringen i forhold til, hvilke af de mange
oplysninger i de 300 siders dokumenter der er vasentlige og til ugunst for familien. Det giver
indtryk af sjusket forvaltning og ligegyldighed i forhold til partshgringens vigtighed, som
kommunen demonstrerer er helt uden betydning for deres senere afggrelse. Der er tale om et
klart brud pa familiens retssikkerhed, hvis kommunen allerede forud for partshgringen reelt
har truffet afggrelse og partshgringen blot er en "skinmangvre” til dokumentation af, at sagen
er behandlet korrekt i forhold til de forvaltningsretlige regler. Tilsvarende er det ogsa usaglig
forvaltning, at familien selv skal udrede, hvilke oplysninger kommunen laegger vagt pa.

Endelig skal kommunen bevise, at afggrelsen ikke er s mangelfuld, at den er ugyldig.

En kompliceret sag kan legitimere la@ngere sagsbehandling. Det kan dog ikke begrunde szrlig
lang udsattelse af sagens behandling, at kommunen vzelger at sage aktindsigt hos
Ankestyrelsen for at fd yderligere viden om omradet, idet kommunen alternativt kunne ggre
brug af Ankestyrelsens vejledningstilbud. Pa tidspunktet for kommunens udsattelse af
afggrelsen har sagen vaeret under behandling i nzesten et dr, hvorfor den anfarte grund til
udszettelse kun med rimelighed kan vare i ganske kort tid. Det er ikke en saglig grund at
udskyde tidspunktet for afggrelse i en sag for samtidig at kunne trzeffe afggrelser i andre
lignende sager. Kommunen ma tage udgangspunkt i den enkelte sag og sikre overholdelse af
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de forvaltningsretlige krav og regler til en hurtig og effektiv sagsbehandling inden for den
fastsatte sagsbehandlingsfrist.

Der er ingen formkrav i den offentlige forvaltning, og borgerens valg af kommunikationsform
bgr i udgangspunktet fglges. Familiens skriftlighedskrav er udtryk for mistillid til kommunen,
der ifglge god forvaltningsskik har ansvar og pligt til at genskabe denne tillid, hvorfor
familiens gnske om skriftlighed bgr imgdekommes.

At kommunen gentagne gange bevidst sidder fagligt relevante oplysninger fra familien
overhgrig med det resultat, at familien fir afslag pa hjemmetraening er bekymrende og
underbygger formodningen om, at sagens behandling fra kommunens side har vaeret baret af
usaglige hensyn.

At kommunen fgrst treeffer endelig afggrelse om hjemmetraningen i januar 2015 andrer ikke
p4, at kommunen den 15. oktober 2013 pa baggrund af den bgrnefaglige undersggelse, traf
afggrelse om, at barnet havde brug for srlig statte. Det betyder, at barnet allerede pa
tidspunktet for afslutning af den barnefaglige undersggelse er omfattet af malgruppen for
servicelovens regler om ret og pligt til statte. Familien kan derfor med rette krave, at den
konkrete udmgntning af retten til stgtte i form af hjemmetraningen geelder fra den 15.
oktober 2013, hvor kommunen traf afggrelse om, at barnet havde behov for stgtte til sikring
af barnets tarv, behov og udvikling,

Familien rettede fire gange henvendelse til borgmesteren, fgr han sgrgede for, at
forvaltningen traf en afggrelse. Det er ikke kun over for familien, men ogsa overfor det
kommunale tilsyn, at borgmesteren ikke fglger tilstraekkeligt op. Borgmesteren har som
gverste daglige leder af forvaltningen det overordnede ansvar for, at forvaltningen af
kommunen sker pa en god og lovmedholdelig made i overensstemmelse med god
forvaltningsskik. En borgmester, der er vidende om en sagsbehandling, der straekker sig over
knapt to r med et utal af henvendelser om at fd sagen behandlet fra bade familie, medier og
den eksterne tilsynsmyndighed, kan naeppe siges at leve op til sit ansvar.
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Kommune: Halsnas Kommune
Case beskrevet i november 2015

Familie: Familien bestar af mor, som er enlig forsgrger og en sgn pa syv ar. Sgnnen far en stor
blodprop under fgdslen i august 2008. Det medfgrer en hjerneskade med lammelser i hele
hajre side, meget lidt eller intet syn og epilepsi.

Problemer og lovbrud i sagen:

Der er generelt tale om kritisabel sagsbehandling, der lider under manglende iagttagelse af
helt grundlaeggende sagsbehandlingskrav med deraf fglgende ugyldige afggrelser og svigt af
en familie, der ifglge loven har krav pd kommunens statte.

* Mangelfuld vejledning trods skarpet vejledningspligt pa det sociale omrade
* Lang sagsbehandlingstid

* Ugyldige afggrelser

* Tilsidesattelse af officialprincippet

* Manglende iagttagelse af persondataloven

* Tilsidesaettelse af god forvaltningsskik

* Borgmesteransvaret fraleegges

* Manglende efterlevelse af ankeafggrelse (civil ulydighed)

* Tilsidesaettes af barnets tarv, trivsel og behov

2010-2015: Sgnnen mistrives i kommunens dagtilbud, og moren henvender sig adskillige
gange om den manglende stgtte og trivsel. Kommunen kan kun tilbyde et andet tilsvarende
dagtilbud og oplyser pa intet tidspunkt moren om muligheden for at hjemmetrane. Sgnnen er
i fire forskellige tilbud efter hinanden pga. mistrivsel og manglende udvikling. Det sidste
dagtilbud ender selv med at konkludere, at sgnnen ikke profiterer af dagtilbuddet.
Kommunen fglger ikke pa noget tidspunkt op pa behovet for at tilpasse og justere tilbuddet.

August 2012: Moren beder forgaves PPR om, at VISO bliver inddraget.

April 2014: VISO inddrages endelig efter morens direkte kontakt til VISO. 1 april 2014
foreligger en VISO rapport og en neuropsykologisk undersggelse udvidet med undersggelse
for autismespektrum forstyrrelser udarbejdet af Center for Hjerneskade. Sgnnen har
specifikke kognitive vanskeligheder, store socialkognitive vanskeligheder og falelsesmzassig
sarthed, som det kendes fra bgrn med autismespektrum forstyrrelser. | rapporten fra VISO er
en rakke anbefalinger om traening, og det konkluderes, at en treningsindsats frem til
skolestart vil vaere afggrende for, om sgnnen kan inkluderes i almindelig skole, eller
alternativt skal i specialskole. Ogsa PPR anbefaler en saerlig indsats frem til skolestart.
Begrnehaven meddeler, at de ikke trzner, og sagsbehandleren har meddelt, at der ikke gives
stgttetimer til traeningsaktiviteter. Der er derfor ikke i dagstilbuddet nogen traeningsindsats
for at afhjelpe de vanskeligheder, som VISO rapporten peger pa.

Maj 2014: Sagsbehandleren opfordrer moren til at deltage i SFl undersggelse om
hjemmetraning i § 32, da sennen er i malgruppen. Moren sgger pa den baggrund straks om
hjemmetraening, men far efter 10 dage afslag med den begrundelse, at sgnnen ikke har
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betydelig og varig nedsat funktionsevne ifglge VISO rapporten. Senere erfarer moren efter en
aktindsigt, at sagsbehandler skriver i sagen, at der pa baggrund af beskrivelsen af sgnnens
traeningsbehov ber holdes et mgde for at afklare, om han hgrer under § 32. Moren bliver ikke
orienteret om det, og der bliver ikke taget initiativ til at afklare spgrgsmalet i kommunen.
Kommunen stiller heller ikke den ngdvendige information og radgivning til radighed om
hjemmetraning, selvom moren beder om radgivning allerede den 28. maj 2014,

Juni 2014: Handicapradgiveren ringer moren op, og under samtalen fortaeller han, hvor hardt
og umuligt hjemmetrzening er. Han forteller ogsa, at ingen i kommunen hjemmetraener, og at
en familie flere ar tilbage har mattet opgive det, fordi det var for hardt.

Juli 2014: Kommunen afviser, at de har sagt, at sgnnen er i malgruppen for hjemmetraning,
og forklarer deres opfordring til moren om at deltage i SFI underspgelsen med, at de gnsker at
hjaelpe SFI og ud fra det indtryk, at sennen kunne have varet omfattet, da han boede i en
anden kommune, fgr familien flyttede til Halsnaes.

November 2014: ViSO ggr indsigelser mod kommunens brug af VISO rapporten. Og Hvidovre
Hospital skriver i udtalelse, at sgnnen har betydelig og varig nedsat funktionsevne. Flere
maneder efter VISOs indsigelse skriver sagsbehandleren, at han mener, at kommunens
vurdering af sgnnens funktionsniveau er en skrivefejl, men ger intet ved det og mener ikke, at
det ndrer pa forhold i den trufne afggrelse. Kommunen reagerer ikke pd morens gentagne
indsigelser og klager.

Januar 2015: Den 22. januar 2015 treeffer kommunen afggrelse om at nedsatte morens tabte
arbejdsfortjeneste med syv timer uden begrundelse og uden partshgring.

Februar 2015: Den 22, februar 2015 far sgnnen et krampeanfald, formentlig en
stressreaktion. Dagstilbuddet har ikke sikret den af VISO anbefalede stabilitet og ro.
Institutionen har pludselig lavet zndringer af personale, grupper og pladser pd en gang og
uden at informere eller forberede sgnnen, som mistrives i dagstilbuddet. Sgnnen har ellers
ikke haft kramper siden april 2009. Familiens lage har frarddet, at sgnnen kommer i
dagtilbud, og en PPR psykolog har papeget, at det ikke er til sennens bedste at veere i
tilbuddet. Moren har orienteret sagsbehandleren om det, men fir biot en advarsel om, at hvis
hun vzelger at passe sgnnen hjemme, s star hun ikke til ridighed og risikerer derfor at miste
sin hidtidige tabt arbejdsfortjeneste helt.

April 2015: Den 13. april 2015 omger Ankestyrelsen kommunens afggrelse. Sgnnen er i
mélgruppen for hjemmetraening inden for Servicelovens § 32,

Den 22. april 2015 beder moren igen kommunen om radgivning i forhold til at komme i gang
med at hjemmetrane, men modtager ikke svar fra kommunen, som heller ikke stiller krav til
moren om information eller dokumentation i forhold til igangsaettelse af hjemmetraningen.

Morens advokat sgger den 22. april 2015 om fuld tabt arbejdsfortjeneste. Moren fortsatter
med at betale for dagstilbuddet og passe sit deltidsarbejde, mens hendes forzldre pa 71 ar
passer sgnnen de timer, han skulle have varet i dagstilbud, sa hun ikke mister retten til tabt
arbejdsfortjeneste ved at melde ham ud.
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Juni 2015: 1 juni 2015 retter morens advokat henvendelse til borgmesteren om kommunens

manglende efterlevelse af Ankestyrelsens afggrelse af 13. april 2015 og beder om et mgde. Pa
mpdet forholder borgmesteren sig ikke til problematikken og til trods for dokumentation for,
at hjemmetrzening vil veere en billigere lgsning, udtaler borgmesteren, at en afgarelse kan ga i
begge retninger.

Juli 2015: Uden at informere om, hvorfor afggrelsen overskred fristen, og uden at give ny
dato for afggrelse, giver kommunen afslag pa fuld tabt arbejdsfortjeneste og afggr, at sgnnen
har haft et relevant dagtilbud, Afggrelsen kommer kort efter, at kontrakten for morens
deltidsjob udlgber, en dato sagsbehandleren kender.

1 samme afggrelse traeffes endnu en afggrelse, da kommunen samtidig vurderer, at sgnnen
fremadrettet kun har behov for fysioterapi. Kommunen traffer derfor afggrelse om at
nedsatte morens tabte arbejdsfortjeneste til fire timer om ugen. Denne afggrelse traeder i
kraft 1. november 2015, mens kommunen trods rykkere fra moren og Ankestyrelsen endnu
ikke har revurderet sagen og forholdt sig til morens klage. Kommunen har heller ikke endnu
sendt sagen til Ankestyrelsen.

Koemmunen meddeler, at deres seneste afggrelse om fire timers tabt arbejdsfortjeneste ogsa
kommer til at gaelde, hvis der bevilges hjemmetraening, da moren ikke har noget lgntab. Dette
vil naturligvis umuligggre hjemmetraning, da familien ikke har et grundlag for forsgrgelse
uden tabt arbejdsfortjeneste.

Knapt tre madneder efter Ankestyrelsens afggrelse og over et ar efter ansggning om
hjemmetraening sztter kommunen en ekstern aktgr til at lave en § 50 undersggelse, Efter
radgivning fra DUKH klager moren over det med henvisning til Ankestyrelsens
principafggrelse 156-12, Kommunen er enig i, at en anden aktgr ikke ma udarbejde
vurderinger, analyser eller indstillinger, der foregriber eller kan influere
myndighedsafggrelse. Kommunen vil nu udarbejde deres egne analyser, vurderinger og
indstillinger.

August 2015: Kommunens endelige § 50 undersggelse er stort set ordret den samme som
den eksterne aktgrs. Den indeholder bl.a. samtlige analyser, vurderinger og indstillinger fra
den eksterne aktgr. Moren klager derfor over den endelige § 50 undersggelse den 27. august
2015 og sender samtidig sine bemzrkninger til undersggelsen. | § 50 undersggelsen er VISO
rapporten ikke inddraget i analyser, vurderinger og indstillinger. Det samme galder
oplysninger og udtalelser fra moren. Der er selektiv brug af journalmateriale, fx kun PPR
udtalelse fra 2013 og ikke efterfolgende udtale fra november 2014. Kommunen bruger
gentagne enkelte citater fra vuggestueudtalelse fra 2011, og § 50 undersggelsen har urigtige
og misvisende oplysninger.

September 2015: Den 24, september 2015 skriver moren til borgmesteren om sagen og
kommunens manglende efterlevelse af Ankestyrelsens afggrelse af 13. april 2015.
Borgmesteren svarer, at han ikke kan ga ind i sagen og rader moren til at sgge hjelp hos
DUKH.
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Oktober 2015: Ankestyrelsen omggr den 9. oktober 2015 kommunens afggrelse af 22, januar
2015 om nedsattelse af tabt arbejdsfortjeneste med syv timer - ogsa her papeger
Ankestyrelsen kommunens mangelfulde sagsbehandling. Moren har endnu ikke hgrt fra
kommunen om denne afgarelse.

November 2015: Den 20. november 2015 kommer kommunens PPR psykolog og
fysioterapeut pa besgg for at tilbyde en gennemgang af traeningsplan og rad og vejledning i
henhold til traeningsplan og opstilling af konkrete mal i plan, inden den laegges videre op i
systemet. P4 mgdet gnsker kommunen dog kun at 22ndre delmadl, som moren har formuleret i
dialog med de kommende supervisorer (ABM, Feuerstein og ergoterapeut). Kommunen har
fortsat ikke reageret p& morens klage over afggrelse af juli 2015, selv om hun og
Ankestyrelsen har rykket for revurdering af afggrelsen om fire timers tabt arbejdsfortjeneste,
som tradte i kraft 1. november, Kommunen har fortsat ikke reageret pa morens klage fra
august 2015 over ulovlig § 50 undersggelse. Moren venter i november 2015 forsat pa, at
kommunen skal efterleve Ankestyrelsens afggrelse af 13. april 2015 om ret til bevilling af
hjemmetraning.
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Rudersdal og Kebenhavn - to kommuners forskellige forvaltning af lov om
hjemmetraning

Flere af Hjernebarnets familier er endt med at flytte til Kebenhavn i stedet for at kaempe mod
en kommune, som ikke gnsker at overholde loven om hjemmetrzning. Nedenfor har en
forzldre, som valgte at flytte fra Rudersdal Kommune til Kgbenhavns Kommune for at f fred
og ro til at hjemmetrzene, beskrevet behandlingen af familiens sag om hjemmetraning i de to
kommuner. Bemzerk, at der er tale om sagsbehandling i forhold til samme barn, samme
traeningsmetode og samme lovgivning i to forskellige kommuner.

Barnet starter med at hjemmetrane i 2003. Forzldrene betaler selv fra 2003 til 2006, da
davarende Sgllergd kommune ikke gnskede at tiltraede Forsggsordningen vedrdrende
hjemmetrazning. Fra marts 2006 valgte davaerende Sgllergd kommune at tiltraede
forsggsordningen. Forsggsordningen blev erstattet af lov vedrgrende hjemmetraening i 2008.
Barnet har tranet samme metoder og tranet fuldtid svarende til minimum 37 timer om ugen
i alle drene. Barnet er blevet hjemmeundervist fra 2006. Skemaet angiver, hvorndr og i hvilket
omfang familien har fiet stgtte til hjemmetrzeningen.

Arstal 2003 2006 2009-2015 2015

Kommune Rudersdal | Rudersdal Rudersdal Kgbenhavn

Tabt Ingen 37 timer/uge 13 timer/uge |37 timer/uge

arbejds-

fortjeneste

Hjeelpetimer | Ingen 42 timer/uge 24 timer/uge |37 timer/uge

Materialer Ingen Bevilling af Bevilling af Bevilling af
evalueringer evalueringer | evalueringer
hos metode- hos metode- | hos metode-
udbydere og udbydere. udbydere og
materialer som | Afslag pa materialer som
anbefalet af materialer og | anbefalet af
metode- treenings- metode-
udbydere for at | redskaber udbydere for at
kunne anbefalet af kunne
gennemfare metodeudbyd | gennemfgre
programmerne. | ere. programmerne.
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Hoeringssvar fra KL til revision af reglerne om hjemmetraning

Social- og Indenrigsministeriet har den 12. november 2015 bedt KL om
eventuelle bemaarkninger til udkast tit forslag til lov om aendring af lov om
social service (Revision af hjemmetraningsordningen, herunder
tydeliggorelse af kravet om udredning, inddragelse af sundhedsfaglige
kompetencer, tydeliggerelse af reglerne for tabt arbejdsfortjieneste m.v.).
Horingssvaret skal veare ministeriet i hande senest den 10. december
2015, inden kl. 12.00,

Det har desvaerre ikke vasret muligt at f& KL's heringssvar politisk
behandlet inden fristen. KL fremsender derfor et forelebigt haringssvar
og vil fremsende eventuelle yderligere bemazrkninger, nar sagen har
vaaret politisk behandlet. KL tager endvidere forbehold for de akonomiske
konsekvenser af forslaget.

KL hilser forslaget til revision af reglerne om hjemmetrazning
velkomment. Som det fremgéar af bemasrkningerne til udkastet og SFI's
evaluering af reglerne fra 2014 finder bdde de kommunale
sagsbehandlere og de foraeldre, som hjemmetraener deres born, reglerne
komplicerede og efterlyser klarere rammer for forvaltning af reglerne.

KL finder, at falgende forlag til @ndringer af reglerne er positive:

- At der fremover alene vil blive stillet krav om, at der gennemfares to
arlige tilsynsbeseg, i modsestning til de gzeeldende krav om to arlige
tilsynsbeseg og fire arlige opfelgningsbeseg.

- At reglerne om tabt arbejdsfortjeneste tydeliggeres, sa det klart
fremgér, at forazldrene ikke kan modtage hjzslp til daekning af tabt
arbejdsfortjeneste for hjemmeundervisning.

- At kommunerne og forssldrene, hvis de er enige om det, kan indga
frivillige aftaler om, at der udbetales et fast manediigt, halvarligt eller
arligt belgb til deekning af forudsigelige udgifter til treeningsredskaber,
kurser, hjeelpere mv., og at stetten fastseettes som hidtil pa grundlag af
dokumenterede udgifter, hvis der ikke indgas en aftale om et fast
belab.

— At der skal ske en opdatering af handbogen om hjemmetrzening og
udvikling af et veerktaj, som kommunerne kan bruge under
tilsynsbesagene.

KL foreslar falgende forbedringer og eendringer af lovforsiaget:



Antallet af tilsyns- og opfelgningsbheseg

KL anbefaler, at det i bemarkningerne til loven og en kommende
revideret vejledning nr. 3 til serviceloven praeciseres, at kommunen i
konkrete sager med hjemmel | servicelovens §§ 146 og 148 kan vurdere,
at der er behov for yderligere tilsyns- og/eller opfalgningsbesag, ud over
de to arlige tilsynsbeseg, som der vil komme lovkrav om. Der kan
sédledes vaere enkelte sager, hvor kommunen vurderer, at der er behov
for en teettere opfeigning i forhold til tra2ningsindsatsen.

Krav om inddragelse af relevante sundhedsfaglige kompetencer
Den foresldede § 32 a, stk. 3 og 4 indeholder forslag om, at
kommunalbestyrelsen skal sikre, at godkendelse af og tilsyn med
treeningsmetoden sker med inddragelse af relevante sundhedsfaglige
kompetencer, safremt treeningsmetoden indeholder fysiske,
sundhedsfaglige elementer.

KL anerkender, at det kan vaere en god idé at inddrage relevante
sundhedsfaglige kompetencer i godkendelse af og tilsyn med
hjemmetraeningen. KL foreslar imidiertid, at forslaget om at opstille krav
om, at relevante sundhedsfaglige kompetencer inddrages tages ud af
lovfarslaget.

Dette beror pa, at kommunalbestyrelsen allerede i dag kan beslutte, at
der skal inddrages relevante sundhedsfaglige kompetencer, safremt
treaningsmetoden indeholder fysiske, sundhedsfaglige elementer, eller
hvis de kommunale sagsbehandlere ikke har den nedvendige faglige
baggrund til at kunne vurdere, om den enskede traningsmetode er il
gavn for barnet eller den unge.

Dakning af udgifter til treeningsredskaber, kurser, hjalpere m.v.
Den foresldede § 32 a, stk. 6 indeholder et forslag til en bestemmelse,
som svarer til den nugesldende § 32, stk. 8 om dakning af udagifter til
traeningsredskaber, kurser, hjzlpere m.v. | bemasrkningerne il
lovforslaget skrives der udelukkende om hj=lp i form af et skonomisk
tilskud.

KL foreslar, at kommunerne gives mulighed for at bevilge
traeningsredskaberne som udlan. Det vil dels betyde, at kommunen vil fa
mulighed for at genbruge treeningsredskaberne, dels betyde at
kemmunen vil kunne indkebe traaningsredskaberne til en bedre pris via
evt. indkebsaftaler, og dermed nedbringe udgiftens sterrelse.

Af lovbemzerkningerne fremgar falgende om, hvordan kemmunerne skal
vurdere, hvad der er nedvendige trazningsredskaber, kurser, hjaslpere
m.v.:

"Forzeldrene vil (...) ogsa fremover have ret til hjalip til de nedvendige
treeningsredskaber, kurser, hjselpere m.v., der er forbundet med
hjemmetraeningen. At treeningsredskaber m.v. skal vaere ne@dvendige
betyder, at trazningen efter den konkrete metode ikke kan gennemfgres
uden seerlige trazningsredskaber, kurser, hjselpere m.v.



Deskning af udgifter til traaningsredskaber, kurser, hjzlpere m.v. kan
bade omfatie enkeltstdende og lebende ydelser. Det er afgerende, at
udgifterne efter en konkret og individuel skensmaessig vurdering er
nedvendige for, at foreeldrene kan gennemfare traeningen. Intet
treeningsredskab er derfor pa forhand udelukket”.

KL finder det beklageligt, at lovforslaget ikke indeholder mere prascise
bestemmelser om, hvilke udgifter til trazningsredskaber, kurser, hjalpere
m.v. som kommunalbestyrelsen skal betale.

Kommunerne anvender i dag betydelige administrative ressourcer pa at
vurdere nedvendigheden af forskellige trazningsredskaber, kurser,
hjealpere m.v., som foraldrene seger stotte til. KL anbefaler, at der i den
kommende handbog og vejledning nr. 3 til serviceloven beskrives
eksempler pa treeningsredskaber, kurser, hjezlpere m.v., der er vurderet
nedvendige eller ikke-nedvendige i forskellige konkrete sager.

Endelig fores!ar KL, at der i regelsesttet indarbejdes bestemmelser
svarende til de aktuelle regler i servicelovens § 113
(forbrugsgodebestemmelsen). Saledes anbefaler KL, at kommunen ikke
skal ydes stotte til udgifter til trezningsredskaber, som normait indgar i
sazdvanligt indbo, og at der for treeningsredskaber, der kan
karakteriseres som vaarende forbrugsgoder alene ydes hjeelp svarende ti
50 pct. af prisen pa et almindeligt standardprodukt af den pagaeidende
art.

Bemyndigelsesbestemmelsen

Den foresldede § 32 a, stk. 7 indeholder bl.a. hjemmel til en
bekendtgerelsesandring vedr. frivillige aftaler om udbetaling af et fast
belab til dazkning af udgifter til trazningsredskaber, kurser, hjzlpere mv,

KL anbefaler, at det i bemazrkningerne til loven og en kommende
revideret vejledning nr. 3 til serviceloven prasciseres, at bestemmelsen i
den kommende bekendtgerelse er en "kan-bestemmelse” og at
kommunen har en generel adgang til at beslutte, at kommunen ikke
anvender denne mulighed.

Med venlig hilsen

Tina Wahl






Den 9 dec. 2015

Att/De relevante politikere
Der forhandler Servicelovens § 32.

Et sidste OPRAB til politikerne, omkring kommuners forskelligartede skan, fortolkning og derudfra bevilling
til bgrn og deres familier der hjemmetraener efter Servicelovens § 32.

De op til dato fremlagte lovforslag som jeg har laest, er der intet nyt i, tvaertimod gives kommunerne endnu
friere haender til at skenne og fortolke loven, hvorved der gives grobund for kommunerne, til fortolkninger
der passer ind i deres spareplaner og derved forringer dele af hjemmetraeningen drastisk.

Loven ma tydeligggres sa “firkantet” og klart at alle landets kommuner far en ensrettet linje til at falge
loven. Som det fungerer i dag oplever vi fglgende.

Uanset en Hojesteretsdom om tabt arbejdsfortjeneste sa veelger en del af landets kommuner fortsat at
bevillige 37 timers tabt arbejdsfortjeneste for et fuldt treeningsprogram, fx efter FHC, med sidelgbende 2-3
timers intensiv undervisning om dagen. Et sadan traeningsprogram streekker sig over barnets vagne timer,
hvor fysiske og psykiske delelementer indgar. | disse kommuner dzkkes alle efter loven dokumenterede
udgifter, heri lgn til hjeelpetraenere 40-45 timer om ugen, dette fordi barnenes handicap kraever
voksenstgtte 24/7. Der er velvillige kommuner hvor barnet som et led i sin udvikling, sidelpbende med
treeningen bevilliges 3-4 timers specialskole, uden at der derved reduceres i den tabte arbejdsfortjeneste
eller i hjeelpetrazner timer.

| disse kommuner fortolkes loven til gavn for bgrnene der herved opnar den pnskede effekt af deres
traening, hvilket vel ogsa ma anses for lovens hensigt.

MEN, sa oplever vi desvarre de kommuner der i deres spare iver, under dakke af hvad der er bedst for
barnet, fortolker loven anderledes.

Uanset barnets behov, treeningens udbud, omfang og tilrettelz=ggelse, sa henviser disse kommuner til
Hojesteretsdommen og ud fra denne nedskzare de nu den tabte arbejdsfortjeneste fra de bevilligede 37
timer til 15-20 timer om ugen. Dette uanset at tabt arbejdsfortjeneste fx blev bevilliget for seks ar siden da
barnet/b@rnene var i den skolepligtige alder. Dette skridt er fgrste metode fra kommunerne til at stoppe
hjemmetraningen, specielt for de bgrn hvor der kun er en forsgrger, der nu far netto 8-9.000 kr. om
maneden.

Stopper denne foranstaltning ikke traaningen, sa er disse kommunernes naeste traek at reducere i
hjzlpetrzenernes timer, ud fra den begrundelse, at de ikke ma overstige, men snare vaere mindre end de
timer der gives for tabt arbejdsfortjeneste. Dette betyder, at vanset foraelderens mulighed for at treene pa
nedsat Ipn, sa er det nu naesten uden hjzlpetranere helt umuligt at gennemfgre det fastlagte og
bevilligede traaningsprogram fuldt ud.

Udover reduceret Ign og reduceret hjzlpetimer, sa fravaelger selvsamme kommuner delelementer sisom
vitaminer/enzymer, svgmmetimer, bevaegelse/rytme, Igb ol, ud fra devisen at det ikke er en ngdvendighed
i treeningen. Desuden ser vi kommuner der laver deres egne regler om, at der kun ma traenes og



undervises et bestemt antal timer i hverdagens dagtimer, dette uanset at barnet ikke er i stand til at have
selvvalgt fritid og trzeningsprogrammet er lagt over hele dagen i alle ugens dage, siledes at sociale tiltag,
leg, fritidsaktiviteter ol ligeledes skal treenes med barnet.

Hvis loven forbliver si godt som uzendret siledes som der er lagt op til og kommunerne far frit spil til at
vurderer og skgnne, s3 md vi nu konkludere at de bgrn der er sa heldige at bo i en velvillig kommune der vil
hjemmetraeningens § 32, fortsat far mulighed for treening til en fremadrettet, udviklende og bedre
livskvalitet.

Hvorimod de barn der er sa uheldige at bo i en uvillig kommune der ikke vil hjemmetraningen og med
sparekniven for gje reducere si meget i bgrnenes traening, at den til sidst er sa udhulet for derefter at
lukke. Eller som vi ser det nu, hvor visse kommuners fortolkning af loven (maske for at kgre familien treaet)
betyder, at hver lille del skal for Ankestyrelsen med en behandlingstid pa 8-9 mdr. | disse kommuner vil
bgrnene og slet ikke efter revidering af loven, opna en optimal traening til gavn for og udvikling henimod et
bedre voksenliv.

| dag oplever vi familier der hjemmetraener deres bern, flytte fra uvillige kommuner til mere villige
kommuner dette for i ro at kunne fardigtraene deres bgrn. Men ikke alle familier har muligheden for en
flytning til gavn for deres bgrn, hvilket heller ikke bgr vaere en ngdvendighed i dagens Danmark, hvor
kommunerne ma arbejde lige for loven siledes at barn uanset hvor de bor, far mulighed for den hjzelp der
er lovhjemmel for og ikke ud fra kommunens egen skgn og fortolkning af en lovtekst.

Derfor appelleres der til, at Servicelovens § 32 overfor kommunerne bliver sa skarp og klar at ingen af
landets kommuner via deres egne skgn og fortolkninger kan udhule og vanskeliggere en hjemmetraenings
ordning overfor de barn der er berettiget til og har gavn af denne.

Med venlig hilsen
Socialradgiver
Caia Davida
Margrethehaven 1

4681 Herfolge
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Sagsnr. 2015-6190 - Horingssvar til forslag til lov om andring af lov
om social service (revision af hjemmetraningsordningen)

Ang. kombinationsordning med specialskole og hjemmetraaning.

Der er brug for i lovrevisionen; at der i loven klart og tydeligt skal sta, at der
er mulighed for at kombinere specialskole med hijemmetrasning, og det

kreever, at bgrnene far reduceret timeantal i skolen.

I henhold til de bgrn/forzeldre som har eller gnsker en kembinations ordning
med hjemmetraening og specialskole, umuliggares dette i mange kommuner
pga. helhedsskolen. Mange af bgrnene skal ga i skole fra 8.00-15.30.

Der er stor forskel fra kommune til kommune, og fra skole til skole om man
giver nedsat timeantal i forbindelse med hjemmetraening. Der er hermed stor
forskelsbehandling i kormmunerne.,

Som eksempel er der mange bgrn der er i skole dagligt fra 8-11.30 hvorefter
de kommer hjem og hjemmetraener fra 12/12.30 - 15.00/15.30 med de
hjemmetraznings elementer som de kan holde til.

Andre har valgt at bgrnene er i skole 3 dage om ugen, og har 2
hjemmetraeningsdage.

Det giver bgrnene de bedste forudsastninger trivsels-, helbreds- og
udvikiingsmeaessigt. Mange kgrer disse ordninger med STOR succes.

Det kraever i mange kommuner en lageerklaering om helbredsmaessige
problematikker for at f2 reduceret timeantal. Men problemet er, at det er
forskelligt fra kommune til kommune, om man vil give reduceret timeantal og
hermed mulighed for kombinationsordningen. Nogle kommuner henviser kun
til Folkeskoleloven med minimumstimetallet, og derfor SKAL der en
laegeerklzering til for at fa nedsat timeantal.



Det bgr ogsa ggres klart, at der er stor forskel pd, om man i kommunerne har
skoler der enten hgrer ind under folkeskoleloven eller friskoleloven. Mange
kommuner har ikke specialskoler der hgrer under friskoleloven. S8 mange bgrn
er tvunget ind under folkeskoleloven og dermed helhedsskolen. Hvis man hgrer
under friskoleloven, s er det op til skolerne selv, at vurdere hvor mange
undervisningstimer barnet skal have. Der er specialskoler i Danmark der har
undervisningstid fra 8.00-12.00 dagligt, og mulighed for SFO efterfglgende.
For barn der herer under friskoletoven, er der ingen problemer med at have en
kombinationsordning. Der er nogle helt klare uoverensstemmelser imellem
lovgivningerne. Og igen er bgrnene afhaengige af de tilbud som kommunerne
har og forskelsbehandlingen er stor og uretfaerdig.

Det bgr der laves om pa, sa det bliver tydeligt, at man KAN kombinere
hjemmetraening OG skole med reduceret timeantal. Og selvfglgelig kan man
hjemmetraene, selvom man har faet reduceret timeantal pga.
helbredsmaessige problematikker. For nogle kommuner mener, at man ikke
kan hjemmetraene nar man har reduceret time antal pga. helbredsmzessige
problematikker.

Det skal pointeres, at hjemmetraening ikke kan sidestilles med at vaere i skole.
Hjemmetraaningen er sammensat 100% ud fra det enkelte barns individuelle
behov. I skolen har man mange andre bgrns behov at indordne sig efter og
derfor kan det veere for meget for barnet. Hiemmetraeningen sker i et
roligt/hjemligt miljg uden de “forstyrrende” sanseindtryk, som for mange af
vores bgrn bliver for meget, traetter og distraherer.

Med venlig hilsen

Tina Riddershoim Hansen & Palle Hansen
Hjemmetraener og fysioterapeut Ambulancebehandler

tinariddersholm@gmail.com
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Social- og Indenrigsministeriet

Heringssvar over forslag til Lov om andring af lov om social service

{Revision af hjemmetraeningsordningen, herunder tydeliggarelse af kravet
om udredning, inddragelse af sundhedsfaglige kompetencer, tydeliggerelse
af reglerne for tabt arbejdsfortjeneste m.v.)

Faglig Service, Socialforvaltningen, Aarhus Kommune, veerdseetter denne
mulighed for at blive hert i forbindelse med forslaget til lovaendringen

Ad § 32, stk. 1, 1. pkt.

"Kommunalbestyrelsen godkender efter anmodning fra indehaveren af for-
aeldremyndigheden, at foraeldrene helt eller delvist udferer hjzlpen efter §
32, stk. 1,1. pkt., som hjemmetreening i hjemmet, jf. § 32, stk, 1, 3. pkt., hvis
felgende betingelser er opfyldt.”

Faglig Service, Socialforvaliningen, Aarhus Kommune, eftersparger, at mini-
steriet i forbindelse med den nye § 32 a, stk.1, uddyber, hvad der ligger i
"delvist”, herunder et bud pa en greense for, hvor mange timer der mindst
skal vaere fravalgt, og anmoder om tydeliggerelse af, hvad der fraveelges af
ydelser i daginstitutionen.

| de tilfzelde, hvor en familie seger delvis hjemmetrazning, og hvor barnet
fortsat er tilknyttet en § 32-specialinstitution, er det szerligt vanskeligt at se,
hvilken fravalgt § 32-ydelse der er tale om, dels begrundet i, at ydelserne i §
32-institutioner straskker sig lsbende ud over hele dagen, og at det dermed
bliver ekstra vanskeligt at se fravalget, jo mindre det ansegte timetal om
hjemmetraning er, og at der derved er risiko for, at der dobbeltkompense-
res.

| bemaerkninger til lovforsiagets enkelte bestemmelser star der under den
foreslaede § 32 a, stk. 5, 1. pkt., side 19 felgende:

"... Hjeelpen til da=kning af tabt arbejdsfortjeneste skal dermed ogsa frem-
over ydes efter de generelle regler i servicelovens §§ 42-43. Hjeelp til deek-
ning af tabt arbejdsfortjeneste forudszetter, at det er en nagdvendig konse-
kvens af barnets funktionsnedszetielse, at barnet passes i hjemmet, og at
det er mest hensigtsmzessigt, at det er moderen eller faderen, der passer
barnet. En afgerelse om tabt arbejdsfortjeneste vil ifelge geeldende regler
blandt andet skulle tage afszet i en vurdering af, om barnet eller den unge
har et stort behov for pleje og overvagning, sover meget uroligt eller spar-
somt, eller hvis sygdom er meget varieret med hensyn til krasfter, smerter og
anfald. Hensyn til seskende kan ogsa indga i vurderingen”.
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Faglig Service, Socialforvaltningen, Aarhus Kommune stiller sig umiddelbart Side 2 af 2
undrende over for, hvorledes et hensyn til seskende vil kunne hjemles via
servicelovens § 42, idet et sadant hensyn ud fra vores fortolkning, hvis be-
tingelserne i avrigt er opfyldt, vil skulle bevilges efter servicelovens § 44, jf. §
84, stk. 1, alternativt § 41 i form af aflastning af foreeldrene, saledes at for-
zldrene kan varetage hensynet tii seskende ad den vej.

Vi haber, at dette haringssvar vil blive taget med i de videre overvejelser i
forbindelse med forslaget til loveendringen.

Med venlig hilsen

Ann Rosenlund
jurist



