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Ankestyrelsens principafgerelse 94-15 om hjelpemidler - kugledyne -
kaededyne - behandlingsredskab

Resumé:

En person med en varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne kan fa stette til hjelpemidler,
nar hjelpemidlet i vaesentlig grad kan afhjelpe de varige folger af den nedsatte funktionsevne eller i
vasentlig grad kan lette den daglige tilvaerelse i hjemmet.

Hvis formalet med det anseggte derimod er at forbedre funktionsevnen eller forebygge yderligere
forveerring af funktionsevnen som et alternativ til anden behandling, skal det ansegte betragtes som et
behandlingsredskab. Der kan ikke ydes hjelp til behandlingsredskaber efter servicelovens regler.

En kugle- eller keededyne kan vere et behandlingsredskab eller et hjelpemiddel. Afgerelsen heraf
beror pd, hvilke behov brugen af dynen skal afhjelpe og vil altid bero pd en konkret og individuel
vurdering af lidelsens karakter og omfang. En kugle- eller kaededyne kan bevilges til varigt brug i
hjemmet, hvis tilstanden ikke kan athjelpes ved den @vrige behandling.

Der kan efter servicelovens regler om hjelpemidler ydes hjalp til en kugle- eller keededyne til
en borger med varigt nedsat funktionsevne, hvis der ikke er yderligere muligheder for behandling af
borgerens lidelse og de sgvnvanskeligheder, som er en folge af lidelsen.

Afgorelsen heraf ma bero pa en konkret vurdering af, om borgeren profiterer tilstreekkeligt af
paedagogiske, ikke-medicinske tiltag eller medicinske behandlingstilbud. Det indgér i vurderingen, om de
medicinske behandlingstilbud er uden alvorlige bivirkninger.

Hvis behandlingsmulighederne er udtemte, skal det herefter vurderes, om bestemmelsens krav om
vasentlighed er opfyldt.

Born

En kugle- eller keededyne kan ikke bevilges som et hjelpemiddel alene med henblik pa at undga
medicinsk behandling af barnet. Relevant medicinsk behandling uden veasentlig helbredsrisiko ma derfor
veaere afprovet, for en kugle- eller keededyne kan bevilges af kommunen efter reglerne om hjelpemidler.

Det kan ikke kraves, at der er beskrevet og dokumenteret helt konkrete aktiviteter i dagligdagen,
som barnet udferer bedre ved brug af en kugle- eller kaededyne. Dette skyldes, at det er en naturlig
forudsatning for barnets mulighed for lering, udvikling, socialitet og trivsel, at barnet er tilstreekkeligt
udhvilet.

I sag nr. 1 fandt Ankestyrelsen, at det ikke pd det foreliggende grundlag kunne vurderes, om alle
behandlingsmuligheder var udtemte. Det kunne derfor heller ikke vurderes, om en kadedyne var et
behandlingsredskab eller et hjelpemiddel for barnet.
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I sag nr. 2 vurderede Ankestyrelsen, at behandlingsmulighederne for barnet var udtemte. En kade-
dyne havde derfor til formal at afthjelpe de varige folger af barnets nedsatte funktionsevne og var dermed
et hjelpemiddel for barnet.

Ankestyrelsen vurderede ogsa, at en kaededyne afhjalp barnet vaesentligt 1 hverdagen, da keededynen
begrensede de mange opvéagninger 1 lgbet af natten, hvilket gjorde barnet bedre i stand til at kompensere
for sine omfattende koncentrationsvanskeligheder, motoriske uro og manglende overskud til at fungere
socialt 1 dagligdagen.

Voksne

En kugle- eller keededyne kan ikke bevilges som et hjelpemiddel alene med henblik pé at undga
medicinsk behandling. Den relevante medicinske sevnbehandling uden vasentlig helbredsrisiko har dog
begranset effekt for voksne. Der ma derfor foretages en konkret vurdering af hensigtsmassigheden ved
at afprove denne behandling. Vurderingen athenger af omfanget og karakteren af borgerens lidelse og
sevnvanskeligheder.

Der skal vare beskrevet specifikke og vasentlige funktionsnedsattelser i borgerens dagligdag, som
athjelpes af den bedre sovn, som opnas ved brug af kugle- eller keededyne, for at dynen kan bevilges som
et hjelpemiddel.

I sag nr. 3 fandt Ankestyrelsen, at kugledynen 1 ansegerens tilfelde var et hjelpemiddel, da dynen
havde til formal at athjelpe de varige folger af den fysisk nedsatte funktionsevne. Dette skyldtes, at
ansegerens smertetilstand var kronisk og uden yderligere behandlingsmuligheder.

Ankestyrelsen vurderede ogsa, at en kugledyne athjalp ansegerens nedsatte funktionsevne vaesent-
ligt, da afthjelpningen af den kroniske smertetilstand og de deraf folgende sevnvanskeligheder medferte,
at anseger bedre kunne koncentrere sig i hverdagen og dermed blev bedre i stand til at folge et uddannel-
sesforleb.

I sag nr. 4 fandt Ankestyrelsen, at det pa det foreliggende grundlag ikke kunne afvises, at der var
mulighed for yderligere behandling af ansegerens segvnvanskeligheder. Behandlingsmulighederne kunne
derfor ikke anses for udtemte.

I sag nr. 5 vurderede Ankestyrelsen, at mulighederne for behandling af borgers lidelse og de omfat-
tende sevnvanskeligheder, som var en folge heraf, var udtemte. Henset til sveerhedsgraden af ansegerens
lidelse og omfanget af sevnproblemerne, var der ikke grundlag for at antage, at anseger kunne profitere af
yderligere medicinsk behandling. Den ansegte kugledynes formal var derfor at athjelpe de varige folger
af den nedsatte psykiske funktionsevne, og kugledynen var séledes et hjelpemiddel for ansegeren.

Ankestyrelsen vurderede ogsa, at en kugledyne athjalp ansegeren vasentligt i hverdagen, idet natte-
sevnen og angstsymptomerne stabiliseredes, hvilket gjorde ansegeren i stand til at klare sine nedvendige
praktiske garemal, deltage i familiesammenkomster og komme ud af huset.

Lovgivning:
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Lov om social service - lovbekendtgerelse nr. 1284 af 17. november 2015 - § 112, stk. 1, nr. 1, og 2.
Afgorelse:

1. Baggrund for at behandle sagerne principielt

Ankestyrelsen har behandlet fem sager principielt for at afklare, hvilke forhold der skal indgé i vurderin-
gen af, om en kugle- eller keededyne er et behandlingsredskab eller et hjelpemiddel. Sagerne skal ogsé
belyse, hvilke forhold der tillegges vaegt ved vurderingen af hjelpemidlets vasentlighed for borgeren.

2. Reglerne

Lov om social service § 112, stk. 1, nr. 1, og 2, fastsldr, at kommunen skal yde stotte til hjelpemidler
til personer med varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne, nar hjelpemidlet 1 vasentlig grad kan
athjelpe de varige folger af den nedsatte funktionsevne eller 1 vasentlig grad kan lette den daglige
tilveerelse 1 hjemmet.

3. Andre principafgerelser

Kasserede

Folgende principafgerelser er kasserede og gelder ikke lengere:

C-7-01: hvorefter en kugledyne kan vare sdvel et behandlingsredskab som et hjelpemiddel. Afgerelsen
heraf beror pd en konkret og individuel vurdering af lidelsens karakter og omfang, samt hvilke behov
brugen af kugledynen skal afhjelpe.

C-7-08: hvorefter der kan bevilges en kugledyne som et hjelpemiddel til et barn, nar der konkret er tale
om en lidelse af leengerevarende karakter, og en kugledyne i det daglige kan athjelpe folgerne af den
betydeligt nedsatte funktionsevne.

Praksis er indarbejdet i denne principafgerelse.
4. De konkrete afgorelser

Bern:

Sag nr. 1, j.nr. 2015-2140-01414:

Ankestyrelsen har i mede truffet afgerelse i klagesagen om A Kommunes afgerelse truffet den 27.
november 2014. Kommunen gav i afgerelsen afslag pd en kaededyne til din sen.

Resultatet er:

« Kommunen skal behandle sagen igen og treffe en ny afgerelse.
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Det betyder, at kommunens afgerelse af 27. november 2014 ikke gelder. Kommunen skal behandle sagen
efter de retningslinjer, vi har angivet nedenfor 1 begrundelsen.

Du skal vaere opmarksom pé, at kommunen godt kan komme til samme resultat som tidligere.
Der var enighed pa madet.
Begrundelse for afgerelsen

Ankestyrelsen vurderer, at kommunen ikke kunne give afslag pd din ansegning om en kaededyne til din
son med den begrundelse, at en kadedyne er et behandlingsredskab til behandling af symptomerne pé
lidelsen 1 form af indsovningsbesvear, og at keededynen derfor ikke kompenserer for selve lidelsen.

Vi vurderer desuden, at sagen ikke indeholder tilstrekkelige oplysninger til, at vi kan treffe afgerelse 1
sagen.

Personkreds

Det fremgdr af sagen, at din sen er 5 dr og lider af ADHD. Han har som felge heraf motorisk uro, indsov-
ningsbesver, forstyrrelse af selvreguleringsfunktioner og problemer med kontakt og samspil. Han har
desuden impressive og ekspressive sproglige vanskeligheder. Din sens nedsatte psykiske funktionsevne
og folgerne heraf vil oftest vere varige og vil konkret vaere af lengerevarende karakter. Han er derfor
omfattet af den personkreds, som kan have ret til bevilling af hjelpemidler.

Hjcelpemiddelvurdering

Vi legger vegt pa, at din sen ikke er 1 medicinsk behandling for sin lidelse, da han er under 6 Aar,
og ADHD-medicin ikke er godkendt til bern under 6 r. Mulighederne for behandling af hans lidelse,
ADHD, er derfor pa nuverende tidspunkt udtemt.

Det fremgar af sagen, at | som familie har modtaget vejledning og radgivning omkring struktur, forudsi-
gelighed, sovnhygiejniske principper og faste sengetider med henblik pd at optimere muligheden for at
bedre indsovning.

Det fremgér ogsd, at din sen har afprevet en keededyne 1 1 méned med et godt resultat, idet dynen gav
ham ro og gjorde, at han faldt 1 sevn pé ca. 30 minutter. Uden brug af dynen tager det op til 3 timer, for
han falder 1 sevn, og han sover ikke igennem.

Vi leegger ogséd vaegt pa, at det imidlertid ikke fremgéar af sagen, om alle padagogiske og ikke-medicinske
behandlingsmuligheder samt behandling med melatonin for din sens sevnvanskeligheder er udtemte 1
hans tilfelde.

Vi finder derfor, at det pé det foreliggende grundlag ikke kan vurderes, om alle behandlingsmuligheder
er udtemte, og det kan derfor heller ikke vurderes, om en kadedyne er et behandlingsredskab eller et
hjelpemiddel for din sen.
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Vi preciserer i den forbindelse, at din sens sevnproblematik er en af folgerne af hans lidelse, ADHD. Pro-
blemerne med at falde i sevn er ikke en lidelse i1 sig selv, og afhjelpning af varige sevnproblemer
uden behandlingsmuligheder er derfor athjelpning af en varig folge af den nedsatte funktionsevne i
overensstemmelse med formuleringen i servicelovens § 112.

Vi er desuden opmarksomme pd, at det fra bernepsykiatriens side er anfort i sagen, at det ifelge
sundhedsstyrelsens anbefalinger er neadvendigt, at alle paedagogiske og ikke-medicinske tiltag er afprovet,
inden der eventuelt tilbydes medicinsk behandling 1 forhold til ADHD-relateret sevnforstyrrelse. Der
bevilges derfor ikke medicintilskud, hvis disse krav ikke er opfyldt.

Dette kan dog ikke i sig selv medfere bevilling af en kaededyne som et hjelpemiddel. Vi finder, at det
forhold, at en kugle- eller keededyne generelt ma anses for at vaere en mere tilrddelig losning end medicin,
ikke er tilstreekkeligt grundlag til at bevilge dynen efter servicelovens regler om hjelpemidler. Séfremt
en kugle- eller kededynes formal alene er at begraense medicinsk behandling, md dynen vurderes som et
behandlingsredskab efter sundhedslovgivningen.

Hvad skal kommunen nu

Kommunen skal indhente oplysninger om, hvorvidt din sens sgvnvanskeligheder er segt bedret ved hjalp
af alle padagogiske og ikke-medicinske behandlingsmuligheder samt behandling med melatonin og i
givet fald med hvilken effekt.

Kommunen skal herefter treeffe en ny afgerelse. Hvis kommunen ikke fuldt ud imedekommer din anseg-
ning om en kadedyne til din sen, skal kommunen i afgerelsen angive de hovedhensyn og de faktiske
oplysninger, der er indgdet i kommunens vurdering.

Vi gor kommunen opmarksom pa, at sdfremt alle pedagogiske og ikke-medicinske behandlingstiltag
samt behandling med melatonin er afprovet uden tilstreekkelig effekt, vil behandlingsmulighederne be-
tragtes som udtemte pd nuvarende tidspunkt, og en kededyne har derfor til formal at athjelpe de varige
folger af din sens nedsatte funktionsevne.

Kommunen skal i sa fald foretage en vasentlighedsvurdering af din sens behov for en kadedyne. V-
sentlighedsvurderingen skal omfatte en stillingtagen til omfanget af hans sevnvanskeligheder, effekten af
hans afprevning af en kadedyne i forbindelse med sgvnvanskelighederne og anvendelsens betydning for
hans evne til at fungere i dagligdagen. Vasentlighedsvurderingen skal desuden forholde sig til, om din
son eventuelt ogsd anvender dynen i lobet af dagtimerne, og om sevnvanskelighederne er segt athjulpet i
form af vejledning og anvendelse af god sevnhygiejne i hjemmet.

Vi gor desuden opmarksom pa, at kommunen til hver en tid kan tage stilling til, om et bevilget hjelpe-
middel fortsat er nedvendigt og anvendes til det formal, det er bevilget. En kugle- eller keededyne, som
ikke lengere anvendes til athjelpning af den nedsatte funktionsevne, fx fordi behandlingsmulighederne
ikke leengere kan anses for udtemte, vil saledes kunne inddrages ved en ny afgerelse.

Beskrivelse af reglerne
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Det folger af servicelovens § 112, at der ydes stotte til hjelpemidler til personer med varigt nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne, ndr hjelpemidlet 1 vaesentlig grad kan athjelpe de varige folger af den
nedsatte funktionsevne eller 1 vaesentlig grad kan lette den daglige tilverelse 1 hjemmet.

Formélet med et hjelpemiddel er at athjelpe de varige felger af en nedsat funktionsevne. Der kan
derfor ikke bevilges hjelpemidler med henblik pa at forbedre, vedligeholde eller hindre forringelse af det
aktuelle funktionsniveau.

Vi henviser desuden til socialministeriets vejledning om hjelpemidler, biler, boligindretning m.v., hvoraf
det fremgar, at der ved vurdering af behov for hjelpemidler til barn ma leegges vagt pa, at barnet 1 videst
muligt omfang og med storst mulig selvstendighed kan udfere aktiviteter som andre bern. Det er vigtigt
at seette tidligt ind med hjelpemidler.

Vi henviser ogsa til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses vejledning om medikamentel behandling
af bern og unge med psykiske lidelser, hvorefter melatonin kan anvendes til bern og unge, der har
problemer med at falde 1 sevn. Specielt bern og unge med betydelige neuropsykiatriske vanskeligheder
har effekt af behandling med melatonin. Neuropsykiatriske forstyrrelser er fx ADHD, Tourettes Syndrom
og autisme. Melatonin kan anvendes 1 kortere eller l&ngere perioder, og bivirkninger er sjeldne og lette.

Sag nr. 2, j.nr. 2015-2140-26784:

Ankestyrelsen har 1 mede truffet afgerelse 1 klagesagen om A Kommunes afgoarelse truffet den 24. marts
2015. Kommunen gav 1 afgerelsen afslag pa en keededyne til din sen.

Resultatet er:

* Din sen har ret til bevilling af en keededyne som et hjelpemiddel.
Vi @ndrer séledes kommunens afgerelse.

Der var enighed pa madet.

Begrundelse for afgerelsen

Ankestyrelsen vurderer, at en kaededyne for din sen er et hjelpemiddel, som i veesentlig grad kan afhjelpe
de varige folger af hans nedsatte funktionsevne og i1 vaesentlig grad kan lette hans daglige tilvaerelse i
hjemmet. Din sen opfylder derfor betingelserne for bevilling af en keededyne som et hjelpemiddel.

Personkreds

Det fremgér af sagen, at din sen, som nu er 11 ar, lider af ADHD og Tourettes Syndrom og som folge
heraf har koncentrationsbesver, er meget motorisk urolig og mangler ressourcer til at fungere socialt. Han
kan ikke folge undervisningen i skolen pé lige fod med sine klassekammerater, og han modtager derfor
specialpeedagogisk bistand og sidder ofte udenfor klassevarelset i undervisningen. Han kan kun 1 begraen-
set omfang deltage socialt med sine kammerater og sin familie. Din sens nedsatte psykiske funktionsevne
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og folgerne heraf vil oftest veere varige og vil konkret vaere af lengerevarende karakter. Han er derfor
omfattet af den personkreds, som kan have ret til bevilling af hjelpemidler.

Hjcelpemiddelvurdering

Vi leegger vagt pé, at din sen er forsegt behandlet med ADHD-medicin, men uden tilstrekkelig effekt og
med sterke bivirkninger, hvorfor behandlingen er stoppet.

Han indtager nu kun sovemedicin i form af praeparater indeholdende melatonin, hvilket har god effekt pa
hans indsovning, men ingen effekt pd hans sevnkvalitet. Han vigner derfor stadig 5-7 gange om natten pa
trods af medicinen, hvilket har betydning for hans evne til at fungere i1 dagligdagen.

Behandlingsmulighederne for din sen mé derfor anses for udtemte, og en kadedyne har til formal at
athjelpe de varige folger af hans nedsatte funktionsevne og er dermed et hjelpemiddel for ham.

Veesentlighedsvurdering

Vi legger ogsd vagt pa, at en kaededyne er afprovet med et godt resultat, da keededynen begranser
din sens mange opvagninger 1 lgbet af natten vasentligt, hvilket naturligt ger ham bedre 1 stand til at
kompensere for sine omfattende koncentrationsvanskeligheder, motoriske uro og manglende overskud til
at fungere socialt 1 dagligdagen. Han bruger desuden ogsa kadedynen i1 dagtimerne. En kadedyne kan
derfor athjelpe din sen vaesentligt 1 dagligdagen.

Vi forudsetter, at der i forbindelse med behandlingen 1 berne- og ungepsykiatrien er foretaget grundig
afprevning af god sevnhygiejne uden tilstreekkelig effekt pa kvaliteten af din sens sgvn.

Vi finder pd den baggrund grundlag for at tilsidesatte kommunens afgerelse, idet vi ikke er enige 1
kommunens vurdering af, at keededynen skal sidestilles med medicinsk behandling af din sens sevnvan-
skeligheder.

Vi bemarker hertil, at der 1 din sens situation ikke er tale om et muligt valg mellem medicin eller
brug af kadedyne, da han ikke profiterer tilstraekkeligt af medicinen. Kaededynens formél er siledes
ikke at begraense indtaget af medicin, og dynen er ikke et alternativ eller supplement til den medicinske
behandling.

Det forhold, at melatonin har virkning pa din sens indsovningsproblemer, kan ikke fere til en anden
vurdering, da melatoninen ikke har effekt pa hans darlige sevnkvalitet.

Vi er opmerksomme pd, at kommunen har bevilget din sen en kaedevest med henblik pa brug i familizere
og sociale relationer, herunder fx legeaktiviteter og spisesituationer. Kadevesten vil ogséd kunne anvendes
1 skolen. Vi finder dog ikke, at din sen er tilstreekkeligt kompenseret ved denne bevilling, idet hans dérlige
sovnkvalitet fortsat vil have stor indflydelse pa hans evne til at fungere 1 dagligdagen, sdfremt han ikke
anvender en kaededyne om natten.

Beskrivelse af reglerne
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Det folger af servicelovens § 112, at der ydes stotte til hjelpemidler til personer med varigt nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne, ndr hjelpemidlet i veesentlig grad kan athjelpe de varige folger af den
nedsatte funktionsevne eller i vaesentlig grad kan lette den daglige tilvaerelse i hjemmet.

Formalet med et hjelpemiddel er at athjelpe de varige folger af en nedsat funktionsevne. Der kan
derfor ikke bevilges hjelpemidler med henblik pé at forbedre, vedligeholde eller hindre forringelse af det
aktuelle funktionsniveau.

Vi henviser desuden til socialministeriets vejledning om hjelpemidler, biler, boligindretning m.v., hvoraf
det fremgér, at der ved vurdering af behov for hjelpemidler til bern ma leegges vagt pa, at barnet 1 videst
muligt omfang og med sterst mulig selvstendighed kan udfere aktiviteter som andre bern. Det er vigtigt
at sette tidligt ind med hjelpemidler.

Vi henviser ogsa til Ministeriet for Sundhed og Forebyggelses vejledning om medikamentel behandling
af bern og unge med psykiske lidelser, hvorefter melatonin kan anvendes til bern og unge, der har
problemer med at falde i sevn. Specielt bern og unge med betydelige neuropsykiatriske vanskeligheder
har effekt af behandling med melatonin. Neuropsykiatriske forstyrrelser er fx ADHD, Tourettes Syndrom
og autisme. Melatonin kan anvendes i kortere eller lengere perioder, og bivirkninger er sjeldne og lette.

Voksne:
Sag nr. 3, j.nr. 2015-2140-11855:

Ankestyrelsen har i mede truffet afgerelse i klagesagen om A Kommunes afgerelse af 9. februar
2015. Kommunen gav i afgerelsen afslag pé din ansegning om en kugledyne.

Resultatet er:

* Du har ret til bevilling af en kugledyne som et hjelpemiddel.
Vi @ndrer séledes kommunens afgerelse.

Der var enighed pa madet.

Begrundelse for afgerelsen

Ankestyrelsen vurderer, at en kugledyne for dig er et hjelpemiddel, som i vasentlig grad kan athjelpe
de varige folger af din nedsatte funktionsevne og i vasentlig grad kan lette din daglige tilvarelse 1
hjemmet. Du opfylder derfor betingelserne for bevilling af en kugledyne som et hjelpemiddel.

Personkreds

Det fremgér af sagen, at du lider af bindevaevssygdommen Ehlers Danlos Syndrom af hypermobil
type. Som folge heraf har du konstante springende muskel- og ledsmerter, du udtrettes, og du har
hukommelses- og koncentrationsbesver. Enhver form for fysisk belastning forverrer symptomerne. Du
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har derfor en varigt nedsat fysisk funktionsevne og er dermed omfattet af den personkreds, som kan have
ret til bevilling af hjelpemidler.

Hjcelpemiddelvurdering

Vi leegger vaegt pd, at din smertetilstand ifelge sagens leegelige oplysninger er kronisk og uden yderligere
behandlingsmuligheder. Behandling af smerterne 1 form af medicin, fysioterapi og psykologisk smerte-
tackling er alene symptomatisk med henblik pa at forbedre din livskvalitet.

Behandlingsmulighederne mé séledes anses for udtemte, og en kugledyne har derfor til formal at athjelpe
de kroniske smerter, som er en folge af din lidelse.

Vi gor opmearksom p4, at vi har indhentet en generel udtalelse fra Ankestyrelsens leegekonsulent vedro-
rende behandling af voksne patienter med melatonin 1 forbindelse med sevnvanskeligheder. Af udtalelsen
fremgér det, at voksne over 50 ar har storst effekt af melatoninbehandling. Der kan dog vere individuelle
forskelle pa virkningen af behandlingen. Virkningen kan vere storre eller mindre, men effekten er oftest
begranset.

Vi har efter en konkret og individuel vurdering derfor ikke fundet anledning til at hjemvise sagen til
belysning af melatonins eftekt pd dine sevnvanskeligheder.

Vi er ved vores afgerelse desuden opmaerksomme pd, at kommunen har anfert, at der ikke er evidens
for anvendelse af kugledyner til patienter med Ehlers Danlos Syndrom. Vi finder ikke, at dette kan fore
til en anden vurdering. Vi henviser til, at der er tale om en konkret og individuel vurdering af hver
enkelt ansegning. Der kan derfor ikke stilles krav om videnskabelig dokumentation for et hjelpemiddels
generelle effekt for personer med en bestemt lidelse.

Veesentlighedsvurdering

Vi legger ogsd vaegt pa, at du pa grund af smerterne blandt andet har sveart ved at sove. Du er motorisk
urolig og ligger ofte vigen op til et par timer, inden du falder 1 sevn, og du vdgner desuden op flere gange
1 lobet af natten (2-8 gange).

Dine smerter har haft stor indflydelse pa din skolegang, idet du har haft en fraveersprocent 1 gymnasiet pa
24 procent, alene pa grund af folgerne af din bindevavssygdom. Du er nu blevet student og ensker at tage
en videregdende uddannelse pd DTU, hvorfor det er nadvendigt for dig, at du er udhvilet og koncentreret 1
hverdagen.

Vi legger ogsd vaegt pa, at du har afprevet en kugledyne med et godt resultat, idet du falder hurtigere 1
sovn om aftenen, sover bedre igennem og efterfolgende er mere frisk om dagen.

Vi finder derfor grundlag for at tilsidesette kommunens afgerelse, idet vi ikke er enige 1 kommunens
vurdering af, at en kugledyne er et behandlingsredskab for dig. Vi vurderer derimod, at en kugledyne for
dig er et hjelpemiddel, som afhjelper din nedsatte funktionsevne vasentligt, idet athjelpningen af dine
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kroniske smerter gor, at du bedre kan koncentrere dig 1 hverdagen og dermed bliver i stand til at folge et
uddannelsesforleb pé hensigtsmassig vis.

Vi bemarker, at du har anfort, at du ser tv og laser, inden du skal 1 seng. Det kan generelt anbefales at fol-
ge en raekke sevnhygiejniske principper for at sikre en god nattesovn. God sgvnhygiejne er eksempelvis
at undga tv, beger, computer, telefon mv. for sengetid, at slukke lyset 1 sovevarelset med det samme, at
veere fysisk aktiv 1 lobet af dagen og at undgé middagslur.

Vi har dog ikke fundet grundlag for at hjemvise sagen til afprevning af effekten af god sevnhygiejne, idet
vi ikke vurderer, at dette vil have helt afgerende betydning for din funktionsevne henset til omfanget af
din smerteproblematik.

Beskrivelse af reglerne

Det folger af servicelovens § 112, at kommunen yder stotte til hjelpemidler til personer med varigt nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne, ndr hjelpemidlet 1 vaesentlig grad kan athjelpe de varige folger af den
nedsatte funktionsevne, 1 vasentlig grad kan lette den daglige tilvarelse 1 hjemmet, eller er nedvendigt
for, at den pagaldende kan udeve et erhverv.

Formélet med et hjelpemiddel er at athjelpe de varige felger af en nedsat funktionsevne. Der kan
derfor ikke bevilges hjelpemidler med henblik pa at forbedre, vedligeholde eller hindre forringelse af det
aktuelle funktionsniveau.

Sag nr. 4, j.nr. 2015-2140-15102:

Ankestyrelsen har 1 mede truffet afgorelse 1 klagesagen om A Kommunes afgerelse truffet den 25. februar
2015. Kommunen gav 1 afgerelsen afslag pa din ansegning om en kugledyne.

Resultatet er:

* Du har ikke ret til en kugledyne som et hjelpemiddel.
Det betyder, at afgerelsen fra kommunen stadig galder.
Der var enighed pa madet.

Begrundelse for afgerelsen

Ankestyrelsen finder ikke grundlag for at tilsidesatte kommunens vurdering af, at en kugledyne ikke er et
hjelpemiddel for dig.

Personkreds

Det fremgar af sagen, at du lider af ADD opmarksomhedsforstyrrelse. Som folge heraf er du blandt andet
urolig, har sevnvanskeligheder og koncentrationsbesvaer. Pa grund af dine sevnvanskeligheder mangler
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du overskud 1 hverdagen til aktiviteter, som krever meget fokus, og til rengering og socialt samvar. Du
har saledes en varigt nedsat funktionsevne og er dermed omfattet af den personkreds, som kan have ret til
bevilling af hjelpemidler.

Hjcelpemiddelvurdering

Vi legger vagt pa, at du er i medicinsk behandling med praparatet Concerta og 1 samtaleterapi, og der er
ikke oplysninger om, at du ikke profiterer af disse behandlingstilbud.

Vi legger ogsd vagt pa, at det ikke fremgér af sagen, om alle padagogiske og ikke-medicinske behand-
lingsmuligheder samt behandling med melatonin for dine sevnvanskeligheder er udtemte. Melatonin er et
leegemiddel 1 tabletform, som kan have en gavnlig effekt pd sevnproblemer.

Vi henviser 1 den forbindelse til, at vi har indhentet en generel udtalelse fra Ankestyrelsens lagekonsulent
vedrerende behandling af voksne patienter med melatonin 1 forbindelse med sgvnvanskeligheder. Af
udtalelsen fremgar det, at voksne over 50 ar har sterst effekt af melatoninbehandling. Der kan dog
veere individuelle forskelle péd virkningen af behandlingen. Virkningen kan vare storre eller mindre, men
effekten er oftest begranset.

Pé baggrund af omfanget af dine sevnproblemer kan det péd det foreliggende grundlag ikke afvises, at du
kan afhjelpes med eksempelvis melatoninbehandling.

Vi vurderer derfor, at du ikke opfylder betingelserne for bevilling af en kugledyne som et hjelpemiddel,
da behandlingsmulighederne pd nuvarende tidspunkt ikke er udtemte.

Beskrivelse af reglerne

Det folger af servicelovens § 112, at kommunen yder stotte til hjelpemidler til personer med varigt nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne, ndr hjelpemidlet 1 vaesentlig grad kan athjelpe de varige folger af den
nedsatte funktionsevne, 1 vasentlig grad kan lette den daglige tilvarelse 1 hjemmet, eller er nedvendigt
for, at den pagaldende kan udeve et erhverv.

Formélet med et hjelpemiddel er at athjelpe de varige folger af en nedsat funktionsevne. Der kan
derfor ikke bevilges hjelpemidler med henblik pa at forbedre, vedligeholde eller hindre forringelse af det
aktuelle funktionsniveau.

Vi bemarker, at vores afgorelse er endelig, og den kan derfor ikke indbringes for anden administrativ
myndighed.

Bemcerkninger til klagen

Din klage er indgdet i behandlingen af sagen, men kan ikke fore til en anden afgorelse.
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Vi er opmarksomme pé, at du har afprevet en kaededyne med et godt resultat, idet du fér ro 1 kroppen af
at bruge dynen om eftermiddagen og en mere sammenh@ngende sgvn om natten, hvilket giver dig mere
overskud 1 hverdagen. Du oplyser, at du sé bedre kan udfere forskellige aktiviteter, fx jobsegning.

En positiv effekt af en kade- eller kugledyne kan dog ikke 1 sig selv medfere bevilling efter reglerne om
hjelpemidler.

Vi bemarker desuden, at du har oplyst, at du gér 1 seng ca. kl. 22, hvorefter du ligger og laser i ca. 30
minutter. Du falder i sgvn efter ca. 30-60 minutter, og du er vagen flere gange 1 lebet af en nat. Du star op
ca. kl. 5.20, selvom du ikke skal af sted om morgenen. Du sover endvidere til middag, da du har behov for
at lade op.

Vi kan i den forbindelse henvise dig til at vaere opmaerksom pé, at det kan have god effekt pa sevnproble-
mer, sédfremt en reekke sevnhygiejniske principper folges 1 hjemmet. God sevnhygiejne er eksempelvis at
undgi tv, bager, computer, telefon mv. for sengetid, at slukke lyset i sovevarelset med det samme, at vaere
fysisk aktiv 1 lebet af dagen og at undgd middagslur.

Sag nr. 5, j.nr. 2015-2140-17536:

Ankestyrelsen har 1 mede truffet afgerelse 1 klagesagen om A Kommunes afgerelse truffet den 8. januar
2015. Kommunen gav 1 afgerelsen afslag pa din ansegning om en kugledyne.

Resultatet er:

* Du har ret til en kugledyne som et hjelpemiddel.
Vi @ndrer séledes kommunens afgerelse.

Der var enighed pa madet.

Begrundelse for afgerelsen

Ankestyrelsen vurderer, at du har en varigt nedsat psykisk funktionsevne, og derfor er omfattet af den
personkreds, som kan have ret til bevilling af hjelpemidler.

Vi vurderer endvidere, at en kugledyne for dig er et hjelpemiddel, som i1 vasentlig grad kan afhjelpe
de varige folger af din nedsatte funktionsevne og i1 veasentlig grad kan lette din daglige tilvaerelse i
hjemmet. Du opfylder derfor betingelserne for bevilling af en kugledyne som et hjelpemiddel.

Personkreds

Det fremgar af sagen, at du lider af paranoid skizofreni og som folge af din lidelse har vrangforestillinger,
forfolgelsesforestillinger, social angst, herehallucinationer, selvskadende adferd, negative symptomer og
udtalte sevnforstyrrelser. Du har derfor en varigt nedsat psykisk funktionsevne og er dermed omfattet af
den personkreds, som kan have ret til bevilling af hjelpemidler.
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Vi gor 1 den forbindelse kommunen opmerksom pé, at dine sevnvanskeligheder alene er et symptom pa
denne lidelse, og sevnvanskelighederne er saledes ikke en lidelse 1 sig selv.

Hjcelpemiddelvurdering

Vi legger vaegt pd, at du er 1 medicinsk behandling i form af antipsykotiske praparater, hvilket ikke
har haft tilstrekkelig effekt pad dine sevnproblemer, men derimod har gjort dig mere tret om dagen. 3
forskellige antipsykotiske praparater har varet afprovet.

Vi legger endvidere veaegt pa, at det er leegeligt vurderet, at behandling med andre sovemidler som fx
benzodiazepiner ikke er mulig, da en sddan behandling skulle vare i méneder eller leengere og 1 givet fald
ville medfere risiko for athe@ngighed.

Vi gor 1 den forbindelse opmerksom pda, at vi har indhentet en generel udtalelse fra Ankestyrelsens
leegekonsulent vedrarende behandling af voksne patienter med melatonin 1 forbindelse med sevnvanske-
ligheder. Melatonin er et legemiddel 1 tabletform, som kan have en gavnlig effekt pd sevnproblemer. Be-
handlingen er — modsat behandling med benzodiazepiner — uden veasentlige bivirkninger.

Af legeudtalelsen fremgar det, at voksne over 50 dr har storst effekt af melatoninbehandling. Der kan dog
veere individuelle forskelle péd virkningen af behandlingen. Virkningen kan vare storre eller mindre, men
effekten er oftest begranset.

Henset til svaerhedsgraden af din lidelse og omfanget af dine sevnvanskeligheder har vi ikke har fundet
grundlag for at hjemvise sagen til konkret stillingtagen til, om du kan have gavn af melatoninbehandling.

Behandlingsmulighederne er dermed udtemte, og en kugledynes formal er at fungere som et hjelpemid-
del for dig.

Vi gor kommunen opmerksom pa, at det ikke kan fore til en anden vurdering, at du felger et uafsluttet
behandlingstilbud, Opus. Det afgerende er, at der er afprovet medicinsk behandling uden tilstrekkelig
effekt, og at det er leegeligt vurderet, at der ikke er yderligere muligheder for medicinering uden helbreds-
maessig risiko.

Veesentlighedsvurdering

Vi legger veegt pd, at du har haft sevnvanskeligheder gennem de seneste 6-10 &r, hvor du kun sover 3-4
timer om natten og vagner op 2 gange hver nat. Der kan ga op til 6 timer, for du falder 1 sevn.

Som folge af dine omfattende sovnvanskeligheder oplever du angstsymptomer og deraf folgende isolati-
onsproblemer, og du mangler psykisk og fysisk overskud til dine daglige praktiske og sociale aktiviteter.

Vi legger ogséd vegt pd, at du har afprevet en kugledyne med et godt resultat, idet din nattesevn
stabiliseres, bade ved indsovning og gennemsovning, hvilket ogsa har stabiliseret nogle af dine angst-
symptomer. Du har oplevet at fi tilstreekkeligt psykisk og fysisk overskud til at klare dine nedvendige
praktiske garemadl, deltage 1 familiesammenkomster og komme ud af huset.
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Vi legger ogséd vaegt pa, at du i sundhedsveasenet er blevet vejledt om god sevnhygiejne. Vi forudsetter
ved vores afgerelse, at de sgvnhygiejniske principper folges.

Vi finder derfor grundlag for at tilsidesette kommunens afgerelse, idet vi ikke er enige i kommunens
vurdering af, at du ikke har en varig lidelse, og at kugledynen er en del af din behandling. Vi vurderer der-
imod, at en kugledyne for dig er et hjelpemiddel, som afhjelper din nedsatte funktionsevne vasentligt,
idet forbedringen af din nattesevn gor, at du bliver i stand til at fungere socialt og praktisk i din dagligdag.

Beskrivelse af reglerne

Det folger af servicelovens § 112, at der ydes stotte til hjelpemidler til personer med varigt nedsat
fysisk eller psykisk funktionsevne, ndr hjelpemidlet i veesentlig grad kan athjelpe de varige folger af den
nedsatte funktionsevne, i veesentlig grad kan lette den daglige tilverelse i hjemmet eller er nedvendigt for,
at den pdgaeldende kan udeve et erhverv.

Formalet med et hjelpemiddel er at athjelpe de varige folger af en nedsat funktionsevne. Der kan
derfor ikke bevilges hjelpemidler med henblik pé at forbedre, vedligeholde eller hindre forringelse af det
aktuelle funktionsniveau.

KEN nr 11295 af 18/12/2015 14



