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SGB IX § 1 Selbstbestimmung und

Teilhabe am Leben in der Gesellschaft

. Behinderte oder von Behinderung bedrohte
Menschen erhalten Leistungen nach diesem Buch
und den fur die Rehabilitationstrager geltenden
Leistungsgesetzen, um ihre Selbstbestimmung und
gleichberechtigte Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft zu fordern, Benachteiligungen zu
vermeiden oder ihnen entgegenzuwirken. Dabei
wird den besonderen Bedurfnissen behinderter
und von Behinderung bedrohter Frauen und Kinder
Rechnung
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SGB IX § 2 Behinderung

(1) Menschen sind behindert, wenn ihre korperliche
Funktion, geistige Fahigkeit oder seelische
Gesundheit mit hoher Wahrscheinlichkeit langer
als sechs Monate von dem fur das Lebensalter
typischen Zustand abweichen und daher ihre
Teilhabe am Leben in der Gesellschaft
beeintrachtigt ist. Sie sind von Behinderung
bedroht, wenn die Beeintrachtigung zu erwarten
ist.

. (2) Menschen sind im Sinne des Teils 2
schwerbehindert (... )

. (3) Schwerbehinderten Menschen gleichgestelit (...)
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§ 19 Behinderte Menschen

(1) Behindert im Sinne dieses Buches sind
Menschen, deren Aussichten, am Arbeitsleben
teilzuhaben oder weiter teilzuhaben, wegen Art
oder Schwere ihrer Behinderung im Sinne von
§ 2 Abs. 1 des Neunten Buches nicht nur
vorubergehend wesentlich gemindert sind und
die deshalb Hilfen zur Teilhabe am Arbeitsleben
benotigen, einschlieBlich lernbehinderter
Menschen.

(2) Behinderten Menschen stehen Menschen
gleich, denen eine Behinderung mit den in
Absatz 1 genannten Folgen droht.
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SGB Il § 102 Grundsatz

. (1) Die besonderen Leistungen sind anstelle der allgemeinen
Leistungen insbesondere zur Forderung der beruflichen Aus-
und Weiterbildung einschlieBlich Berufsvorbereitung sowie
blindentechnischer und vergleichbarer spezieller
Grundausbildungen zu erbringen, wenn

. 1. Art oder Schwere der Behinderung oder die Sicherung der
Teilhabe am Arbeitsleben die Teilnahme an

a) einer MaBnahme in einer besonderen Einrichtung fur
behinderte Menschen oder

b) einer sonstigen auf die besonderen Bedurfnisse
behinderter Menschen ausgerichtete MaBnahme

unerlasslich machen oder

. 2. die allgemeinen Leistungen die wegen Art oder Schwere der
Behinderung erforderlichen Leistungen nicht oder nicht im
erforderlichen Umfang vorsehen.
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Gesundheitsproblem f ICD 10 O u a I ! ta t

o F70-F79 Intelligenzminderung
« FB0 - F89 Entwicklungsstorungen

r

v v v

Korperfunktionen- und - Aktivititen Teilhabe
strukturen e [ emen und Wissensamwendung s |nterpersonelle Interaktionen und
s Funkiionen der Orientierung s Allgemeines Aufgaben und Anfor Beziehungen
e Funktionen der Intelligerz derungen o Bedeutende Lebenshereiche
e Furktionenvon Temperament e Kommunikation Erziehung/Bildung
und Persdnlichkeit o iobilitat Arheit- und Beschiftigung
o Funktionen der Aufmerksamkelt » Hausliches Leben dg45 Eine Arbeit erhalten, be-

halten und beenden
d850 Berahlte Tatigkeit

o Gemeinschafts-, soziales und
staatshirgerliches Leben

Funktionen des Gedachinisses

Paychomotorische Funktionen

Emotionale Funktionen

Funktionen der Wahmeshmung

Funktionen des Denkens

Héhere kognitive Funktionen

Fognitiv sprachliche Funktionen

Das Rechnen betreffende Funkti-

onen

s [entale Funktion fir komplexe
Bewegungshandiungen

e Selbstwahrnehmung und Zeit-
wahrnehmung

e Strukiur des Gehims

f i f
. :

Umweltbezogene Faktoren Personenbezogene Faktoren
s Frihférdemng, Frontherapie Kontextfaktoren | s ceschlecht
& Sonderpadagogische Fardermaglichker e Erziehung, Bildung
/ ten +Férderfaktoren | *  Wohnsituation
¢ Berufliche Rehabilitations einrichtung —Barrieren e Familiare Bindung
\ e Arbeitsmarkt o | ebensziele, Lebensstil
o Soziales Umfeld, Familie e psychische, Konstitution
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Die ICF unterstutzt die Teilhabeplanung i. S. des
SGB IX

* |n der beruflichen Ersteingliederung (und auch
Wiedereingliederung) sind eine Reihe von
Entscheidungen zu treffen, deren Grundlagen bis
heute nicht ausreichend definiert worden sind und
die immer wieder Gegenstand der Diskussion sind.
Hier bietet die ICF orientierte Teilhabeplanung nach
Auffassung des Verfassers einen ungeheuren

—ortschritt fOr Betroffene, Leistungstrager und

_eistungserbringer. Dies sei an einigen

~ragestellungen dargestellt:
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Der Vorrang von allgemeinen vor
besonderen Leistungen zur Teilhabe
am Arbeitsleben

,Besondere” Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben
werden nur erbracht, wenn eine Teilhabe am Arbeitsleben
durch die allgemeinen Leistungen nicht erreicht werden kann
(§ 98 Abs. 2 SGB liI).

Dieser Grundsatz hat beispielsweise eine groBe Bedeutung
bei der Auswahl von berufsvorbereitenden MaBnahmen. Die
Entscheidung wird in der Regel von der jeweiligen
Rehaberatung getroffen. Die ICF ermoglicht durch die
Teilhabeorientierung eine nachvollziehbare
Entscheidungsfindung, indem Barrieren und Forderfaktoren
als Kontextfaktoren fur das Ziel der Teilhabe am Arbeitsleben
beschrieben werden konnen.
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Die Entscheidung ,,ausbildungsfahig
bzw. nicht ausbildungsfahig”

Wichtigste und folgenreichste Entscheidung bei der
Teilhabeplanung und der Auswahl von MaBnahmen fur junge
Menschen mit Behinderungen. Denn Menschen ohne
berufliche Qualifikation haben bekanntlich in unserer
Gesellschaft nur geringe Eingliederungschancen. Hier kann
die ICF durch die Einbeziehung der Kontextfaktoren eine
Entscheidungshilfe bieten. Kontextfaktoren mit
Barrierecharakter sind beispielsweise Ausbildungsplatze, die
die Bedurfnisse von (lern-)behinderten Jugendlichen nicht
berucksichtigen. Forderfaktoren konnen die Anwendung der
Regelungen fur Behinderte in der Berufsausbildung oder
besondere Lernbedingungen in beruflichen
Rehabilitationseinrichtungen sein.
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Die Feststellung
»,ZU schwach fur eine Ausbildung*

ist im Sinne dieses Konzeptes nicht mehr
ausreichend und widerspricht dem finalen
Teilhabegedanken des SGB IX, weil hemmende
und fordernde Kontextfaktoren nicht
berucksichtigt werden.
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Die Entscheidung ,,wohnortnah”

oder ,,stationare“ MaBnahme

Diese Entscheidung ist ebenfalls nur unter
Berucksichtigung der Kontextfaktoren zu treffen.
Bereits Schopf [a.a.0.] hat darauf hingewiesen,
dass das hausliche Umfeld sowohl eine Barriere
(schwierige hausliche und familiare Verhaltnisse)
als auch einen Forderfaktor (Unterstutzung durch
Eltern, Geschwister) darstellen kann. Andere
Forder- oder Barrierefaktoren konnen durch den
ortlichen Arbeits- oder Ausbildungsstellenmarkt

gegeben selin.
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Die Entscheidung uber den
betrieblichen oder
auBerbetrieblichen Lernort

Die Auswahl des geeigneten Lernortes fur Jugendliche
mit Behinderungen muss sich fachlich am Ziel
orientieren, die groBtmoglichen Chancen fur eine
Teilhabe am Arbeitsleben zu ermoglichen. Das
unterschiedliche Ausmaf an rehaspezifischen Hilfen
kann anhand von Barriere- und Forderfaktoren
beschrieben werden.
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Die Entscheidung uber den
Lernort Werkstatt fur Menschen
mit Behinderungen

Die Werkstatt kann bekanntlich nur solche Menschen
mit Behinderungen aufnehmen, die nicht, noch nicht
oder noch nicht wieder auf dem allgemeinen
Arbeitsmarkt beschaftigt werden konnen

(§ 136 SGB IX). Im Sinne des ICF Konzeptes stellen die
Bedingungen des Arbeitsmarktes (z. B. Einstellung von
Arbeitgebern uber die Beschaftigung Behinderter ) eine
Barriere fur die Teilhabe dar. Als Forderfaktoren, die zu
prufen waren, konnten etwa Lohnkostenzuschiisse,
Arbeit in einem Integrationsprojekt oder Qualifizierung

in einer WfbM herangezogen werden. e 14
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Zusammenfassung und Ausblick

Mit der Klassifikation der ICF steht ein Instrumentarium far die
Teilhabeplanung zur Verfigung, das den finalen Charakter des
Teilhabebegriffes des SGB IX umsetzen kann Die ICF muss mit
Leben geflllt werden. Dies kann weder von der WHO und dem
Gesetzgeber geleistet werden, sondern Fachleute der
schulischen, beruflichen und gesellschaftlichen Rehabilitation
mussen unterstltzt von der Rehabilitationswissenschaft und
akzeptiert von den Leistungstragern unter Beteiligung der
Betroffenen ein Konzept zur Planung der Teilhabe am
Arbeitsleben far Menschen erarbeiten. Dies erfillt nicht nur den
Auftrag des SGB X, sondern schafft Sicherheit und Transparenz
bei der Auswahl, Bewilligung, Durchfihrung und Bewertung von
Leistungen.
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fur lhre Aufmerksamkeit!
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