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Entwicklungsbedarf auf. In insgesamt neun Einrichtungen (33,3%) lagen zum Erhebungs-
zeitpunkt noch keine schriftlich ausgearbeiteten Behandlungskonzepte zu den Schwerpunkt-
indikationen vor. Es zeigen sich Weiterentwicklungspotenziale hinsichtlich der Prazisierung
von Therapiezielen und der inhaltlichen Ausgestaltung der indikationsspezifischen Thera-
pieplane. Die Transformation der Evaluationsergebnisse in ein gewichtete Punktesystem (0
bis 100 Punkte) ergab einen durchschnittlichen Punktwert von 70 mit einer Streuung von 48
bis 95 Punkten.

Diskussion

Anders als im Peer-Review-Verfahren des Reha-Qualitatssicherungsprogramms der gesetz-
lichen Rentenversicherung (Egner et al., 2002) erfolgte die Bewertung der Prozessqualitat
nicht durch die Begutachtung von Entlassungsberichten und Therapieplanen, sondern durch
die externe Evaluation von Struktur- und Prozessdaten. Die VerknlUpfung dieser Datenquel-
len ermoglicht eine Mehrebenenanalyse, in der sowohl die strukturellen und konzeptionellen
Rahmenbedingungen der Prozessqualitat als auch ihre konkrete Umsetzung in die Praxis
evaluiert werden kénnen. Die Uberfiihrung der Evaluationsergebnisse in ein Punktesystem
ergab eine breite Streuung zwischen den Einrichtungen, was auf die Differenzierungsfahig-
keit des Bewertungskonzepts und die Moglichkeit des Klinikvergleichs hinweist. Insgesamt
hat sich das Verfahren als geeignet erwiesen, den Kliniken den Entwicklungsstand ihrer
Qualitaten zuruckzuspiegeln und konkrete Optimierungspotenziale aufzuzeigen. Damit
zeichnet sich mit diesem Ansatz fur das Qualitdtsmanagement in Mutter- und Mutter-
Kindeinrichtung eine Alternative zum Peer-Review-Verfahren ab.
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Der Behinderungsbegriff nach § 2 SGB IX

Welti, F.
Institut fur Sozialrecht und Sozialpolitik in Europa der Christian-Albrechts-Universitat zu Kiel

Ausgangssituation

Mit dem am 1. Juli 2001 in Kraft getretenen SGB |IX — Rehabilitation und Teilhabe behinder-
ter Menschen —ist in § 2 ein neuer Behinderungsbegriff verankert worden. § 2 Abs. 1 Satz 1
SGB IX lautet:
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»,Menschen sind behindert, wenn ihre koérperliche Funktion, geistige Fahigkeit oder seelische
Gesundheit mit hoher Wahrscheinlichkeit langer als sechs Monate von dem fiur das
Lebensalter typischen Zustand abweichen und daher ihre Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft beeintrachtigt ist.”

Diese Definition ist in § 3 des am 1. Mai 2002 in Kraft getretenen Bundesgleichstellungsge-
setzes fur Menschen mit Behinderungen (BGG) wiederholt. Sie orientiert sich an dem Dis-
kussionsprozess zur 2002 beschlossenen International Classification of Disabilities, Functi-
oning and Health (ICF) der Weltgesundheitsorganisation (WHO).

Probleme

Zu diskutieren sind die Funktionalitat des Behinderungsbegriffes und die moglichen Ausle-
gungen einzelner Bestandteile der Norm.

Funktion

Der gesetzliche Behinderungsbegriff hat die Funktion, Personen zu definieren, denen Leis-
tungen und besondere Rechtspositionen nach dem SGB IX und den Leistungsgesetzen zu-
stehen sollen (§ 1 SGB 1X). Dabei kann unterschieden werden zwischen Behinderung als
negativer Zielbeschreibung (§ 4 Abs. 1 Nr. 1 SGB IX) und Behinderung als Status (schwer-
behinderte Menschen, § 2 Abs. 2 SGB IX). Beide konnen in einem Spannungsverhaltnis
stehen.

Behinderung als Eigenschaft oder als Situation

Zu fragen ist, ob Behinderung eine Eigenschaft von Menschen oder eine gesellschaftliche
Situation ist. Die ICF weist durch die Einbeziehung von Kontextfaktoren auf das situative
Moment hin. Fraglich ist aber, ob und wie dies mit der rechtlichen Funktion im Einklang ge-
bracht werden kann, einzelnen Personen Rechtspositionen zuzuordnen.

Unterteilung in korperliche, seelische und geistige Gesundheit

Fraglich ist, welchen Sinn diese Uberkommene Unterscheidung hat, die mit den Kategorien
der ICF nicht Ubereinstimmt.

Dauerhaftigkeit

Problematisch kann auch das Kriterium Dauerhaftigkeit (langer als sechs Monate) werden.
Es ist zwar fur Statusrechte notwendig, entspricht aber nicht dem Anliegen, Rehabilitation
frlhzeitig anzusetzen.

Normabweichung

FiUr den typischen Zustand und die relevante Abweichung ist ein Mal3stab zu finden. Dieses
Problem besteht bei jedem Begriff von Krankheit und Behinderung. Fir Medizin, Recht und
andere Beteiligte muss klar sein, dass dem eine normative Frage zu Grunde liegt.

Alterstypische Norm

Besonders problematisch ist, ob und wie die Norm nach dem Lebensalter bestimmt werden
kann und sollte. Da Menschen sich verschieden entwickeln und verschieden altern, liegen
hier im besonderen Malke Normen zu Grunde; so das Rentenalter und die zugestandene
Teilhabe fur altere Menschen.
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Teilhabe

Schliel3lich ist nach dem Malstab der Teilhabe zu fragen. Hier sind das Verstandnis von
participation in der ICF und der Grundrechte als Teilhaberechte in Beziehung zu setzen.
Welche gesellschaftliche Teilhabe Menschen wollen, ist auch eine Frage subjektiver Prafe-
renzen (§ 9 SGB IX). Dies steht im Spannungsverhaltnis zur rationellen und gleichmafigen
Zuordnung von Leistungen.
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Vorbemerkung

Der Bundestag hat die Bundesregierung gebeten, ,im Bundesministerium fur Arbeit und So-
zialordnung eine Arbeitsgruppe unter Beteiligung von Verbanden behinderter Menschen zu
bilden, die sich mit dem Behinderungsbegriff unter Berucksichtigung der Begriffsbildungen
der WHO befasst, und im Rahmen ihres Berichtsauftrages nach § 66 SGB IX bis zum 31.
Dezember 2004 die Ergebnisse vorzustellen.“ (Beschlussempfehlung, Bundestagsdrucksa-
che 14/8331).

Nach der Internationalen Klassifikation der Funktionsfahigkeit, Behinderung und Gesundheit
(ICF) der WHO ist ,Behinderung” jede Beeintrachtigung der funktionalen Gesundheit einer
Person. Eine Person ist funktional gesund, wenn - vor ihrem gesamten Lebenshintergrund
(materielle, soziale und verhaltensbezogene Umweltfaktoren sowie personbezogene Fakto-
ren, Konzept der Kontextfaktoren) -
1. ihre korperlichen Funktionen (einschliel3lich des mentalen Bereichs) und Korperstruktu-
ren allgemein anerkannten (statistischen) Normen entsprechen
(Konzepte der Korperfunktionen und -strukturen),
2. sie all das tut oder tun kann, was von einem Menschen ohne Gesundheitsproblem (im
Sinn der ICD) erwartet wird
(Konzept der Aktivitaten),
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