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Eine grosse Chance,
aber auch viele Risiken

B Elisabeth Rizzi

Selbsthestimmt zu leben, forderten
Behinderte in der Schweiz schon
lange. Anfang Jahr wurde nun das
Pilotprojekt «Assistenzbudget»
gestartet. 400 Menschen mit Be-
hinderung soll durch monatliche
Direktzahlungen ein selbststandi-
ges Leben in den eigenen vier
Wiénden ermaglicht werden.

Nach langem Ringen der Behinderten-
vertreterinnen und -vertreter in der
Schweiz ist es nun so weit: Menschen
mit Behinderung, die bislang aus finan-
ziellen Griinden durch Institutionen
betreut wurden, haben seit Anfang Jahr
die Moglichkeit, fiir sich selbst zu sor-
gen und aus den Institutionen auszu-
treten. Beim Pilotversuch «Assistenz-
budget» werden den Betroffenen
erstmals Direktzahlungen ausgerichtet.
Das heisst: Das zur Pflege und Unter-
stiitzung im Alltag notige Geld wird
nicht an die betreuende Institutionen
entrichtet, sondern direkt an die Be-
troffenen. Behinderte werden so zu

Arbeitgebern ihrer Assistierenden.

Viel Administration

Der Pilotversuch «Assistenzbudget»
richtet sich an Personen mit einer
Hilflosenentschadigung der IV.

Er basiert auf den Beschliissen der

4. IVG-Revision und wird gemeinsam
vom Bundesamt fiir Sozialversicherung
(BSV) und der Stiftung Assistenz
Schweiz durchgefiihrt. Er dauert

drei Jahre und kostet 43 Millionen

Franken.

Die Teilnahme

am Pilotversuch
ermdglicht den
Austritt aus der
Institution und
somit ein selbst
bestimmtes Leben.

Foto: eri

Die Teilnahme am Pilotversuch ermog-
licht den Austritt aus der Institution
und somit ein selbst bestimmtes
Leben. Aber sie zieht auch Pflichten
nach sich. So sind die Teilnehmenden
dazu verpflichtet, in einer Selbstdekla-
ration detailliert ihren Assistenzbedarf
zu bestimmen. Diese Auflistung muss
der entsprechenden IV-Stelle zur
Priifung vorgelegt werden.

Mit den Assistierenden miissen die
Assistenzempfanger zudem Arbeits-
vertrdge abschliessen und die regel-
massige Auszahlung der Lohne

inklusive Sozialabgaben gewahrleisten.

Assistenzbudget

Zur Verantwortung als Arbeitgeber

zdhlen auch Regelungen beztiglich
Lohnfortzahlungen im Krankheitsfall
oder Kiindigungsmodalitaten. Das
direkt an die Betroffenen ausbezahlte
Geld muss schliesslich sorgfaltig
eingeteilt werden. Bei einer Anderung
des Assistenzbedarfs oder Veranderun-
gen der Lebenssituation miissen die
Assistenzempfanger die entsprechen-
den Schritte fiir eine Leistungsanpas-
sung einleiten. Dies alles verlangt den
Projektteilnehmenden ein hohes Mass
an Selbstverantwortung, Disziplin und

unternehmerischem Denken ab. Als
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weitere Schwiche bemingeln Kritiker
die Bemessungsgrundlage des Assi-
stenzgeldes. Dieses basiert hauptséch-
lich auf dem Hilfebedarf in den alltdg-
lichen Lebensverrichtungen. Das
heisst: Das Assistenzgeld tritt bei den
Projektteilnehmenden an die Stelle der
Hilflosenentschadigung, des Intensiv-
pflegezuschlages fiir Minderjahrige
sowie der Dienstleistungen Dritter. Das
Assistenzgeld setzt sich zusammen aus
Assistenzpauschale und Assistenzbud-
get. Die Assistenzpauschale betragt je
nach Grad der Hilflosigkeit 300, 600
oder goo Franken monatlich. Dazu
kommt das Assistenzbudget: Dieses
wird auf Basis der Selbstdeklaration
individuell abgeklirt und betragt im
Maximum 420 Franken pro Tag.

Der Aufenthalt in einer Behinderten-
institution (Sonderschule, Tages- oder
Werkstitte) vermindert die Hochst-
grenze des Assistenzbudgets. Die
Berechnungsbasis auf dem Grad der
Hilflosigkeit fithrt dazu, dass viele
Menschen mit einer geistigen Behinde-
rung nicht vom Pilotprojekt profitieren
konnen. Thre geringere Hilfebedurftig-
keit in den alltdglichen Lebensver-
richtungen fiihrt zu einer tieferen
beziehungsweise fiir die ebenfalls
aufwindige Betreuung ungentigenden
Bemessung des Assistenzgeldes.

Als letztes Hemmnis fiir eine Projekt-
teilnahme kommt hinzu, dass bei
einem Scheitern des selbstindigen
Lebens die Riickkehr ins Heim nicht in
jedem Fall garantiert werden kann.
Gemdss der fiir das Projekt verantwort-
lichen Stiftung Assistenz Schweiz
konnen nur auf freiwilliger Basis
Riickkehrvereinbarungen mit den
entsprechenden Institutionen getrof-

fen werden.

All diese Hiirden haben dazu gefiihrt,
dass das vorgesehene Kontingent von
400 Teilnehmenden beim Pilotprojekt
noch nicht erreicht wurde. Seit dem
1. Januar 2006 erhalten erst 143 Men-
schen mit Behinderung monatliche

Direktzahlungen im Rahmen des Pilot-
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versuchs. Der Anteil der Heimbewoh-

nerschaft betragt knapp 10 Prozent.

Urspriinge in den USA

Trotz der Anlaufschwierigkeiten ist das
Pilotprojekt eine wichtige Anniherung
an die Modelle des Selbstbestimmten
Lebens, wie sie in den angelsdchsischen
Landern bereits seit bald einem halben
Jahrhundert und im restlichen Europa
seit rund zehn Jahren angewandt
werden. Direktzahlungen sind in
Belgien, Ddnemark, Deutschland,
England, Frankreich, Finnland, Holland,
Italien, Irland, Norwegen, Osterreich
und Schweden seit den Neunzigerjah-
ren eine etablierte Finanzierungsalter-
native zum Heim.

Thre Urspriinge hat die Bewegung des
Selbstbestimmten Lebens in den
Vereinigten Staaten. Bereits in den
Fiinfzigerjahren wurden hier erste
Projekte fiir Menschen mit Atemléh-
mung lanciert. Unterstiitzende Dienste
sollten diesen Menschen ein Leben
ausserhalb von Heimen ermaéglichen.
Die Projekte wurden jedoch wieder
eingestellt, als der Spendenfluss nach
der Einfithrung der Polio-Impfung
rapide zuriickging und so den Initian-
ten die wichtigste Finanzierungsgrund-
lage verloren ging.

Definitiv durchsetzen konnte sich die
Independent-Living-Bewegung erst mit
der Biirgerrechtsbewegung in den
Sechzigerjahren. Als Schliisseljahr ftr
die Entstehung der Bewegung gilt 1962.
Das Disabled Student’s Program der
University of Illinois ermdglichte es in
jenem Jahr vier schwer behinderten
Studierenden, aus einer Privatklinik in
fiir Behinderte angepasste Wohnungen
in der Nahe des Campus zu ziehen.
Anfang der Siebzigerjahre entstanden
dann erste Zentren, die von Behinder-
ten selbst betrieben wurden und Men-
schen mit Behinderung auf ihrem Weg
in die Selbstidndigkeit beraten.

Seit der Ero6ffnung des Centre for
Independent Living in Berkley (Kalifor-
nien) im Jahr 1972 ist die Zahl auf

Assistenzbudget

inzwischen tiber 300 in ganz Nordame-
rika angewachsen.

Dass Assistenzprogramme auch in
Europa auf zunehmendes Interesse
stossen, liegt nicht nur an der wachsen-
den Akzeptanz von Menschen mit
Behinderungen: Direktzahlungen sind
attraktiv fiir den Staat. So zeigen die
Erfahrungen aus anderen Landern,
dass ambulante Hilfen weitaus kosten-
glinstiger sind als vollstationdre Ange-
bote. Studien in den Niederlanden
belegen, dass ein Assistenzbudget im
Durchschnitt 20 Prozent giinstiger ist
als ein Heimaufenthalt. Dies ist darauf
zuriickzufiihren, dass einerseits der
Verwaltungsaufwand geringer ist und
andererseits Hilfeleistungen gezielter

eingesetzt werden konnen.

Auch Gefahren fiir Plegende

Nicht zu tibersehen ist allerdings, dass
die Kosteneinsparungen auch Gefah-
ren fiir die Angestellten im Pflege- und
Betreuungswesen bergen. So ist bei-
spielsweise in Grossbritannien die
Hohe der Direktzahlungen so begrenzt,
dass Menschen mit Behinderungen
vorzugsweise Assistierende mit mog-
lichst geringem Lohn oder Lohnneben-
kosten anstellen.

Nicht erhérten ldsst sich hingegen der
Verdacht, dass Direktzahlungen statio-
ndre, institutionelle Betreuungsange-
bote tiberfliissig machen. Tatsachlich
ist der Kreis der Nutzer von Direktzah-
lungen auch dort klein, wo das Assis-
tenzsystem bereits verankert ist. So
nutzen beispielsweise in den Nieder-
landen derzeit nur rund 6000 Men-
schen ein personengebundenes
Budget. Dazu zdhlen nicht nur Men-
schen mit Kérperbehinderung,
sondern zu einem Grossteil Betagte.
Weitere 2000 Personen erhalten ein
Budget fiir geistige Behinderung. Dabei
handelt es sich zumeist um Familien
mit einem geistig behinderten Kind,
das noch zu Hause lebt. In den Nieder-
landen wurde die Assistenzentschadi-

gung bereits 1995 eingefiihrt. £
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