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Rechtswissenschaften I 

Auswirkungen der Behindertenrechtskonvention auf die 
Rehabilitation in Deutschland 

Welti, F. 
Universität Kassel 

Hintergrund und Zweck der Untersuchung 
Am 26. März 2009 ist die Behindertenrechtskonvention (BRK) der Vereinten Nationen in 
Deutschland in Kraft getreten (BGBl. II 2008, 1419). Die Bundesregierung hat in ihrer Denk-
schrift zur Konvention den Standpunkt vertreten, es bestehe kein Änderungsbedarf im 
Normbestand (BT-Drucks. 16/10808, 45 ff.). Es soll untersucht werden, ob dies zutrifft und 
ob und wie bei Anwendung und Auslegung des geltenden Rechts die BRK zu berücksichti-
gen ist. Durch Art 26 BRK (Habilitation und Rehabilitation) wird deren Bedeutung für die Re-
habilitation in Deutschland unterstrichen. 

Methodik 
Normsetzung, Rechtsprechung und Literatur wurden an Hand der Datenbank juris und wei-
terer Datenquellen systematisch durchsucht und dann nach Wortlaut, Entstehungsgeschich-
te, Sinn und Zweck untersucht und bewertet. Dabei war insbesondere zu untersuchen, wel-
che Auswirkungen die als einfaches Bundesrecht geltende völkerrechtliche BRK auf bereits 
bestehende Regelungen des Bundes- und Landesrechts hat, namentlich auf das SGB IX.  

Ergebnisse 
Die BRK ist als einfaches Bundesrecht neben dem SGB IX und anderen Rechtsquellen zu 
beachten. Dies gilt insbesondere für Normen, die unmittelbare Geltung haben ("Self-
executing"). Hierzu gehört das Recht auf unabhängige Lebensführung und Einbeziehung in 
die Gemeinschaft (Art. 19 BRK).  

Die BRK gilt auch für die Länder in den Bereichen ihrer Gesetzgebungskompetenz (z. B. 
Schulrecht, Heimrecht). Die Länder haben der BRK im Bundesrat ohne Vorbehalt zuge-
stimmt und sind daher durch das Gebot der Bundestreue an die BRK gebunden. Entgegen-
stehende Rechtsprechung (VGH Hessen vom 12.11.2009, Az. 7 B 2763/09; OVG Nieder-
sachsen vom 16.9.2010, Az. 2 ME 278/10) ist unzutreffend. 

Die BRK kann zur Auslegung des Sozialrechts herangezogen werden. Sie ist ein Argument 
dafür, auch Personen mit vorübergehendem Aufenthaltsstatus in Bezug auf Rehabilitation 
Personen mit Daueraufenthalt gleichzustellen (BSG vom 29.4.2009, Az. B 9 SB 2/09 R zum 
GdB). Dies muss auch für die Auslegung von § 4 AsylbLG beachtet werden. Die BRK 
spricht - ebenso wie das Grundgesetz - dafür, Leistungen zur Teilhabe als unabweisbaren 
Teil des Existenzminimums zu betrachten (vgl. Janda, Wilksch, 571). 

Nach Art. 19 BRK gewährleisten die Vertragsstaaten das Recht behinderter Menschen ihren 
Aufenthaltsort zu wählen und zu entscheiden, wo und mit wem sie leben wollen und dass 
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diese nicht verpflichtet sind, in besonderen Wohnformen zu leben. Nach § 13 SGB XII ist 
das Wunsch- und Wahlrecht behinderter Menschen bei Leistungen der Sozialhilfe einge-
schränkt, wenn eine ambulante statt einer stationären Leistung zu unverhältnismäßigen 
Mehrkosten führt. Eine solche Einschränkung besteht nicht, wenn die stationäre Leistung 
unzumutbar ist. Im Lichte der BRK ist jede nicht gewünschte besondere Wohnform unzu-
mutbar (vgl. Degener, 2009). 

Art. 26 BRK fordert, dass die Rehabilitation auf einer multidisziplinären Bewertung der indi-
viduellen Bedürfnisse und Stärken beruht. Dies bedeutet, dass das Verständnis der Rege-
lungen aus §§ 10 Abs. 1, 14 Abs. 5 SGB IX über die Bedarfsfeststellung weiter im Hinblick 
auf Multiprofessionalität und ICF-Orientierung zu entwickeln ist (Fuchs, 2010). 

Schlussfolgerungen und Ausblick 
Die Diskussion über die Auswirkungen der BRK steht erst am Anfang. Sie wird durch die 
2011 erstmals wirksame Berichtspflicht der Bundesregierung belebt werden. 

Literatur 
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"Der Mensch steht im Mittelpunkt, nicht die Leistung!"  
- Inklusion gemäß Artikel 24 der UN-Behindertenrechtskonvention: 

Visionen, Anspruch und Wirklichkeit 

Krenz, S., Walter, U. 
Medizinische Hochschule Hannover 

Hintergrund 
Am 26. März 2009 trat die UN-Behindertenrechtskonvention in Kraft, die Deutschland zu ei-
ner auf Inklusion ausgerichteten Teilhabepolitik verpflichtet. Artikel 24 fordert alle allgemei-
nen Schulen auf, Kinder mit und ohne Behinderung gemeinsam zu unterrichten. 2008 wur-
den bundesweit 482.415 SchülerInnen mit sonderpädagogischem Förderbedarf beschult 
(Förderquote: 6 %). Die Integrationsquote betrug lediglich 18 % (KMK, 2008). Diskutiert 
wird, wie schulische Inklusion ohne Diskriminierung und auf Grundlage von Chancengleich-
heit flächendeckend realisiert werden kann. Es gilt "Heterogenität als Chance" (Walthes, 
2009) zu erkennen, zu nutzen und die Schule für alle Kinder im Sinne der "Pädagogik der 
Vielfalt" (Prengel, 2009) zu öffnen.  
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Ausschreibungspflicht für Leistungen zur Teilhabe? 

Welti, F.  
Universität Kassel 

Hintergrund und Zweck der Untersuchung 
Am 11.6.2009 hat der Europäische Gerichtshof (EuGH) in der Rechtssache Oymanns      
(C-300/07) entschieden, dass die AOK Rheinland-Hamburg die Leistungen orthopädischer 
Schuhmacher in ihrer Integrierten Versorgung für Diabetiker ausschreiben muss (Kingreen, 
2009). Das Gericht hat den Vertrag über die Integrierte Versorgung als Rahmenvertrag im 
Sinne der RL 2004/38/EG eingestuft, für den bei Überschreiten der Schwellenwerte eine eu-
ropaweite Ausschreibung erfolgen muss. Die Bundesagentur für Arbeit schreibt einen Teil 
ihrer Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben bereits seit Jahren aus und stützt dies inzwi-
schen auf § 46 Abs. 4 SGB III. Ob Ausschreibungen geboten sind und wie sie sich auf die 
Leistungsqualität und Versorgungsstruktur auswirken, wird in der beruflichen, sozialen und 
medizinischen Rehabilitation seit Jahren kontrovers diskutiert. 

Methodik 
Normsetzung, Rechtsprechung und Literatur wurden an Hand der Datenbank juris und wei-
terer Datenquellen systematisch durchsucht und dann nach Wortlaut, Entstehungsgeschich-
te, Sinn und Zweck untersucht und bewertet. Dabei war auch zu untersuchen, welche Aus-
wirkungen die durch Europäisches Recht konstituierte Ausschreibungspflicht auf das Leis-
tungserbringungsrecht des SGB IX und der Leistungsgesetze hat. 

Ergebnisse 
Leistungen zur Teilhabe können von den Rehabilitationsträgern selbst, durch ein Persönli-
ches Budget oder durch Inanspruchnahme freier und privater Dienste und Einrichtungen er-
bracht werden (§ 17 SGB IX). 

Mit den Diensten und Einrichtungen sind Verträge abzuschließen, die auf gemeinsamen 
Grundsätzen der Rehabilitationsträger für Qualität und Vergütungen aufbauen (§ 21 
SGB IX). Auf den Abschluss der Verträge besteht ein Anspruch für alle geeigneten Dienste 
und Einrichtungen. Diese Verträge garantieren nicht die Inanspruchnahme (Welti, 2009). 

Ob Einrichtungen und Dienste für Leistungen zur Teilhabe in Anspruch genommen werden, 
ist im Einzelfall unter besonderer Berücksichtigung des Wunsch- und Wahlrechts 
(§ 9 SGB IX) zu entscheiden (§ 19 Abs. 4 SGB IX). 

Eine objektive Bedarfsprüfung vor Vertragsschluss ist nicht angezeigt (BSGE 89, 294). Die 
Rehabilitationsträger entscheiden selbst über Leistungen, so dass keine angebotsinduzierte 
Nachfrage zu besorgen ist. Die Bedarfsprüfung bei Vertragsschluss bezieht sich allein auf 
die Geeignetheit der Einrichtungen und die Wirtschaftlichkeit. Die Geeignetheit stationärer 
Einrichtungen  kann durch Zertifizierung belegt werden (§ 20 Abs. 2, 2a SGB IX). 

Nach dem Leistungserbringungsrecht des SGB IX besteht daher keine Vergabesituation, 
weil keine generelle Vorauswahl unter geeigneten Leistungserbringern getroffen wird. 
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Abweichendes Recht (§ 7 Satz 1 SGB IX) besteht im Hinblick auf die Struktur der Leis-
tungserbringung für die Integrierte Versorgung der Krankenkassen (§ 140a SGB V), wenn 
sie Leistungen zur Teilhabe umfasst. Hier hat nach der Oymanns-Entscheidung (EuGH v. 
11.6.2009, C-300/07) ein Vergabeverfahren stattzufinden. 

Im Übrigen ergibt sich für die Verträge der Krankenkassen mit Diensten und Einrichtungen 
der Rehabilitation weder aus § 69 SGB V noch aus § 111 SGB V eine Abweichung vom 
SGB IX. 

Für die berufliche Rehabilitation der Bundesagentur für Arbeit gilt das Leistungserbringungs-
recht des SGB IX. § 46 Abs. 4 SGB III verweist nur für die Fälle auf das Vergaberecht, in 
denen es auch tatbestandlich anzuwenden ist (Bieritz-Harder, 2005). 

Für die Träger der Rentenversicherung, Unfallversicherung, Sozialhilfe sowie Kinder- und 
Jugendhilfe ergibt sich ebenfalls keine abweichende Rechtslage. 

Insbesondere für lange benötigte Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben und am Leben in 
der Gemeinschaft stehen der Einschränkung des Wunsch- und Wahlrechts durch Vergaben 
und selektive Vertragsschlüsse auch verfassungsrechtliche und völkerrechtliche Bedenken 
entgegen. Art. 19 und 27 BRK schützen die freie Wahl von Wohnung und Arbeit behinderter 
Menschen. 

Einige Rehabilitationsträger sehen sich zu selektiven Verträgen und einer objektiven Be-
darfsprüfung berechtigt. Wenn ihre Rechtsauffassung zuträfe, spräche einiges dafür, die 
Verträge als ausschreibungspflichtige Rahmenverträge anzusehen. 

Schlussfolgerungen und Ausblick 
Die Diskussion über Ausschreibungspflichten der Rehabilitationsträger wird weiter kontro-
vers geführt werden. Es ist offen, ob der EuGH im Streitfall auf die Rechtslage oder auf die 
Rechtspraxis abstellen würde. Im letzteren Fall ist es möglich, dass er eine Ausschrei-
bungspflicht bejaht. 
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