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Konzept der Funktionalen Gesundheit

«Es wird ein ganz anderer Markt entstehen»

Die Verankerung des Konzepts der Funktionalen Gesundheit
bringe nicht nur den Menschen mit Behinderung grossen
Nutzen - auch Leistungserbringer und -finanzierer konnten

profitieren, sagt Ivo Lotscher-Zwinggi, Geschéftsfiihrer von

Insos Schweiz.

Barbara Steiner

Herr Lotscher, worum geht es im Konzept der Funktionalen
Gesundheit?

Ivo Lotscher: Das Konzept der Funktionalen Gesundheit ver-
sucht, ein Menschenbild aufzunehmen und zu vermitteln, das in
keiner Weise stigmatisierend ist. Es geht nicht darum, die Behin-
derung eines Menschen zu beschreiben und festzuhalten, was er
alles nicht kann. Ziel ist, eine Person mit ihrem ganzen Umfeld zu
erfassen und zu analysieren, was ihr in diesem Kontext alles mog-
lich ist und was sie benétigt, um an einem nach allgemeinem
Empfinden normalen Leben aktiv partizipieren zu konnen. Die
Sicht ist ressourcenorientiert. Man schaut zuerst, was vorhanden
ist, und prift auf dieser Basis, welche Unterstlitzung es braucht,
um Teilnahme zu ermoglichen. Dies hangt von verschiedenen
Faktoren ab. Ein alleinstehender Mensch mit Behinderung, der in
der Stadt lebt, hat beispielsweise ganz andere Bediirfnisse als ei-
ner, der bei seiner Familie auf dem Land wohnt.

Was bedeutet dies fiir die Institutionen?

Lotscher: Fur jene, die mit der Zeit gegangen sind, wird sich nichts
andern, weil sie fiir ihre Arbeit schon heute diesen Ansatz wah-
len. Jene, die in ihrer Entwicklung allenfalls noch nicht ganz so
weit sind, miissen ihre Haltung reflektieren, beispielsweise in Be-
reichen wie Mitwirkung oder Mitbestimmung. Das gilt im Ubrigen
auch flr die zahlreichen Politiker, die nach wie vor dazu neigen,
Menschen mit Behinderung priméar mit Mitleid zu begegnen und
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davon auszugehen, dass man ihnen sagen muss, was gut und
richtig ist fiir sie. Hier ist ein Umdenken notig. Die Betroffenen
wissen selber am besten, was sie bendtigen. Sie stehen im Zen-
trum, und sie sind in alle Prozesse einzubeziehen. Sie sollen mog-
lichst selber bestimmen kénnen, wie ihr Alltag aussehen soll.

Angestrebt wird die Teilhabe an einem mdéglichst normalen
Leben. Wie weit kann eine Institution tiberhaupt Normalitat
bieten?

Lotscher: Es wird immer Menschen geben, die auf Formen von
Unterstliitzung angewiesen sind, die nur eine Institution bieten
kann. Das andert aber nichts daran, dass sich die Optik verandert
hat: Die Institution macht ein Angebot, und der Mensch mit Be-
hinderung entscheidet, ob er die Leistung annehmen will. Friher
war es umgekehrt. Die Institutionen hatten die Haltung, dass sie
am besten wissen, wie Menschen mit Behinderung zu leben ha-
ben, und erwarteten von diesen, dass sie sich fligen und dankbar
sind.

Die Kantone Basel-Stadt und Basel-Land orientieren sich bei

der Ausgestaltung ihrer Behindertenkonzepte bereits am
individuellen Bedarf. Entspricht dies einem allgemeinen Trend?
Lotscher: Nein, die beiden Kantone sind sehr fortschrittlich. In
anderen Kantonen gehen die Verantwortlichen zum Teil noch von
einem ziemlich antiquierten Menschenbild aus.

Was unternimmt Insos Schweiz, um das Konzept

der Funktionalen Gesundheit noch stéarker zu verankern?
Lotscher: Wir haben in einer ersten Phase wissenschaftliche
Grundlagen zusammengetragen und aufgearbeitet. Resultat ist
eine gut lesbare Broschiire, die sowohl Insidern wie auch Interes-
sierten mit wenig Vorwissen alle relevanten Informationen zum
Konzept der Funktionalen Gesundheit liefert. An Tagungen in der
Westschweiz und in Ziirich haben wir unseren Mitgliedern Wis-



sen vermittelt. Auch die Sozialdirektorenkonferenz haben wir mit
Unterlagen bedient. Im Zusammenhang mit der Erarbeitung der
kantonalen Behindertenkonzepte ist es zentral, dass alle Invol-

vierten die gleiche Sprache reden, den gleichen Fokus anwenden

und vom gleichen Menschenbild ausgehen. Das Konzept der
Funktionalen Gesundheit liefert eine gute Basis fiir die Erarbei-
tung der neuen gesetzlichen Richtlinien. Es ist im Ubrigen nicht
nur fir den Behindertenbereich interessant, sondern beispiels-
weise auch im Altersbereich. Auch seitens der Krankenversiche-
rer ist Interesse signalisiert worden.

Der neue Ansatz wird die Finanzierung grundlegend verandern.

Lotscher: Das ist so. Es wird ein ganz anderer Markt entstehen.
Dasist eine Herausforderung fiir die Leistungserbringer. Die Insti-
tutionen, in denen die Lebensqualitdt von Menschen mit Behin-
derung schon heute im Zentrum steht, werden ihr besser gewach-
sen sein als Einrichtungen, die moglicherweise noch etwas Nach-
holbedarf haben. Zu erwéhnen ist, dass zum Teil auch bei den Be-
troffenen selber ein Umdenken nétig ist. Manche von ihnen sind

Koordination weiterhin in weiter Ferne

«Das Konzept der Funktionalen Gesundheit entwirft eine tragfahige
Grundlage, die es erlaubt, Rollen und Aufgaben in der schweizeri-
schen Behindertenhilfe verstandlich und nachvollziehbar neu zu de-
finieren», sagt Stefan Sutter, Leiter des Fachbereichs Erwachsene
Menschen mit Behinderung von Curaviva Schweiz.

Das Konzept liefere ethische sowie fachliche Legitimation und
Struktur fur professionelles Handeln. Ziel sei die selbstbestimmte
Teilhabe handicapierter Menschen, gemessen an normalen Lebens-
umstanden. Dabei betreffe das Normalisierungsgebot immer nur
die professionellen Angebote und nie die Leistungsnutzer selber. Es
geht also nie darum, Personen zu normalisieren, sondern darum,
diesen Menschen Maglichkeiten zu bieten, sich immer kompeten-
ter in moglichst normalisierten Lebenssituationen zu erleben und zu
erfahren, fuhrt Sutter aus. Damit kommuniziere Insos Schweiz ein
differenziertes Menschenbild, das verknlpft sei mit verbindlichen
Handlungsgrundsatzen sowie klar definierten Rollen und Aufgaben.
«Diese Haltung deckt sich mit den ethischen Grundsatzen, die Cu-
raviva Schweiz vertritt», stellt Sutter fest. Im Zuge der aktuellen F6-
deralismusreform (NFA) erscheine eine landes- und branchenweite
Neuorientierung im Sinne des Konzeptes der Funktionalen Gesund-
heit notwendig, um eine gerecht verteilte Versorgung im Gesund-
heits- und Sozialwesen gewahrleisten zu kénnen.

Die praktische Herausforderung liegt gemass Sutter nicht zuletzt in
der laufenden Kantonalisierung im Behindertenbereich. Gefragt
seien branchenweite standardisierte Diagnose- und Ratingverfah-
ren, die praxisbezogen unter Einbezug der Interessen von Nutzern,
Anbietern und Tragern der Leistungen zu entwickeln sind. Einseitig
definierten Systematiken und Konzepten mangle es erfahrungsge-
mass an der erforderlichen Praxisorientierung, womit auch die n6-
tige Akzeptanz schwierig zu erreichen sei. Diesbeziiglich bleibt die
aktuelle Diskussion unscharf und gepragt von partikularen bezie-
hungsweise kantonalen und regionalen und Brancheninteressen.
«Zahlreiche Konzepte und Instrumente stehen in Konkurrenz zuei-
nander, und die notwendige landesweite Koordination in der Be-
darfsplanung, wie im neuen Bundesgesetz IFEG vorgeschrieben,
bleibt weiterhin in weiter Ferne», so das Fazit Sutters.

Mit dem Konzept der Funktionalen Gesundheit schlage Insos
Schweiz eine ethische und formale Grundlage vor, welche die Inte-
ressen der drei Hauptanspruchsgruppen (Nutzer, Anbieter, Trager)
gerecht vertritt: «Es bleibt zu hoffen, dass sich auf dieser Basis ein
branchenweites Verstandnis der zu |6senden Aufgaben mit der da-
mit verknlpften Rollenverteilung entwickeln lasst.» (bas)
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eagchen mlt Behmderung sollen gemass Konzept der Fu nale
am spor‘thchen Geschehen. Das Blld zeigt Tellnehmende 1 letztjahri

sich nicht gewohnt, etwas zu hinterfragen und selber zu entschei- Lassen sich mit dem Konzept der Funktionalen Gesundheit
den. Sie streben moglicherweise auch gar keine Veranderung an, auch Bedarf und Leistungen erfassen?
weil sie zufrieden sind mit ihrer Situation. Das muss nicht Lotscher: Nein, das Konzept der Funktionalen Gesundheit ist kein
schlecht sein, aber es entspricht nicht dem, was wir als zeitge- Bedarfs- und Leistungserfassungssystem, aber es bildet eine gute
mass empfinden. Grundlage fiir die verschiedenen Systeme. Diese kénnen darauf
Anzeige
Zurcher Hochschule 7
z h fiir Angewandte Wissenschaften G e S u c h t (]

Medizir;i\s’che

w Gesundheit

Instrumente
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Vertiefen Sie lhr Wissen und Konnen

Weiterbildungen im Kontext der \
- Gerontologischen Pflege ‘
- Onkologischen Pflege ‘§
- Patienten- und Familienedukation

Infoveranstaltung: Dienstag, 17.11.09 in Winterthur
Start MAS: 29.10.2009 — Wir beraten Sie gerne.

GEfu nden! Bei HUBER & LANG

modulen, CAS, DAS und MAS entnehmen Sie der Website in Bern, Ziirich oder unter www.huberlang.com
www.gesundheit.zhaw.ch. Flyer erhalten Sie unter 3
weiterbildung.gesundheit@zhaw.ch.

L Rt DER SCHWEIZER SPEZIALIST
Fachhochschule HUBER & LANG EFUR FACHINFORMATION

Weitere Daten und Infos zu unseren Weiterbildungs-
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aufbauen. Es lasst sich beispielsweise auch mit den ICF-Klassifi-
zierungen kombinieren.

Konnte der neue Ansatz den finanzierenden Stellen nicht einfach
als Vorwand zum Sparen dienen?

Lotscher: Das Konzept der Funktionalen Gesundheit ist nicht
zum Kostensparen gedacht. Es ist ein Modell, mit dem sich Ent-
wicklungen darstellen lassen und mit dem der Unterstiitzungs-
bedarf fiir eine moglichst kompetente und selbstbestimmte Le-
bensfithrung nachvollziehbar dargelegt wird. Das ermdoglicht
schlussendlich die differenzierte Betrachtung aller personenbe-
zogenen Leistungen, die beispielsweise in einem Heim geleistet
werden. Anpassungen der Ressourcen nach unten sind méglich
und notwendig, wo Aufwendungen nicht begriindet werden kon-
nen. Es kann aber auch aufgezeigt und begriindet werden, wo eine
betroffene Person mehr Leistungen braucht als bisher.

Broschiire zum Thema

Insos Schweiz hat zu den Grundlagen des Konzepts der Funktionalen
Gesundbheit, zur Bedeutung und zu den Einsatzméglichkeiten am
Beispiel der Behindertenhilfe eine Broschtire herausgegeben.

Autor der Fachbeitrage ist Daniel Oberholzer, Professor am Institut
fur Professionsforschung und kooperative Wissensbildung an der
Fachhochschule Nordwestschweiz. Oberholzer gehérte auch zu den
Referenten der Tagung «Damit Teilhabe gelingt», die im August in
Zurich stattfand. Im Zentrum stand das Konzept der Funktionalen
Gesundheit und dessen Umsetzung in der Praxis.

Die Broschiire «Das Konzept der Funktionalen Gesundheit» kann
bezogen werden Uber www.shop.curaviva.ch, b.lack@curaviva.ch.
Sie kostet 27 Franken inklusive Versandkosten.

Paradigmenwechsel im Kanton Basel-Stadt

Der Kanton Basel-Stadt will das bisherige institutionenzen-
trierte System der Behindertenhilfe iberfiihren in ein Modell,
in welchem die Menschen mit Behinderung im Zentrum
stehen. Die Institutionen blieben aber wichtig, wird versichert.

«Das Konzept der Funktionalen Gesundheit und das Konzept des
individuellen Bedarfs passen prima zusammen.» Dieses Fazit zog
Michael Martig, Leiter der Abteilung Behindertenhilfe im Amt flr
Sozialbeitrage des Departements flr Wirtschaft, Soziales und Um-
welt des Kantons Basel-Stadt an der Insos-Tagung in Zurich (siehe
Haupttext). Zuvor hatte er den Teilnehmerinnen und Teilnehmern
die Grundlagen des neuen baselstadtischen Behindertenkonzepts
vorgestellt. Die Zustandigkeit flir stationdre Behinderteneinrichtun-
gen geht im Zusammenhang mit der Umsetzung der NFA bekannt-
lich an die Kantone Uber. Gemass Bundesgesetz tber die Institutio-
nen zur Férderung der Eingliederung von invaliden Personen (IFEG)
missen die Kantone in Konzepten regeln, auf welche Weise sie
Menschen mit Behinderung adéquate Angebote zur Verfligung stel-
len wollen. Grundsatzlich gilt, dass Menschen mit Behinderung
nicht schlechter behandelt werden dirfen als bisher. «Der Kanton
Basel-Stadt erkannte — gleich wie der Kanton Basel-Land - in der Er-
arbeitung der neuen Grundlagen die Chance fiir einen Paradigmen-
wechsel und nutzt diese», sagte Martig.

Menschen stehen im Zentrum

Im Konzeptentwurf ist festgehalten, dass kiinftig der individuelle
Bedarf des einzelnen Menschen an Leistungen Ausgangspunkt des
Handelns sein soll. «<Das bisherige institutionenzentrierte System
der Behindertenhilfe wird tiberfihrt in ein System, in welchem die
Menschen mit Behinderung im Zentrum stehen — und zwar sowohl
in Bezug auf Bedarf wie auch in Bezug auf Ressourcen», verdeut-
lichte Martig. Das bedeute, dass der Bedarf, wie im Konzept der
Funktionalen Gesundheit beschrieben, abhéngig sei davon, was
eine Person mit einer bestimmten Beeintrachtigung brauche, um
moglichst gesund, kompetent und unbehindert an normalisierten
Lebensbereichen teilnehmen und teilhaben zu kénnen.

Den individuellen Bedarf an Unterstlitzung werden unabhéngige,
also weder bei den Entscheidungsstellen noch bei den Leistungser-
bringern angesiedelte Abklarungsstellen ermitteln. Diese stellen in
der Umsetzung des Konzepts laut Martig einen zentralen Punkt dar.
Der Auftrag fur die Erarbeitung von Abklarungsinstrumenten und
-verfahren wird extern vergeben, als Auftakt wurde ein Workshop
mit Institutionsvertretern durchgefiihrt. Mitarbeitende von Behinder-
teneinrichtungen sollen nebst Betroffenen auch der Begleitgruppe
angehoren, welche die Arbeiten begleitet. Als Grundlage fur den
Rechtsanspruch auf Leistungen wird ein Leistungskatalog dienen.
Dieser musse abschliessend, aber bei Bedarf anpassbar sein.
Flankierende Zusatzmassnahmen beschreiben laut Konzeptentwurf
samtliche Zusatzleistungen, welche den individuell bemessenen Be-
darf ergdnzen mussen, damit Menschen mit Behinderung Zugang zu
den ihnen zustehenden bedarfsgerechten Leistungen erhalten.

Auch Chance fiir Institutionen

Menschen mit Behinderung sollen die ihnen zustehenden Leistun-
gen in geschitztem Rahmen oder ausserhalb beziehen kénnen. Ein
Teil der Institutionen begegnete dem Konzeptentwurf laut Martig
denn auch kritisch bis ablehnend. Zum einen sei argumentiert wor-
den, der Paradigmenwechsel fordere die Entsolidarisierung zwi-
schen «teuren» und «glnstigen» Menschen mit Behinderung. Zum
anderen gefahrde der Druck in Richtung ambulante Losungen die In-
stitutionen. Diese blieben auch in Zukunft wichtig, betonte Martig.
Dank der neuen Art der Bedarfserhebung erhielten sie kiinftig die fi-
nanziellen Mittel, die dem Aufwand entsprachen. Zudem wirden
nicht nur individuell, sondern auch institutionell Entwicklungsmaog-
lichkeiten geschaffen.

Das Konzept wird nun Uberarbeitet und soll von den Regierungen
der Kantone Basel-Land und Basel-Stadt Ende Jahr verabschiedet
werden. Parallel dazu wurde mit der Definition von Instrumenten
und Verfahren, Schnittstellen und flankierenden Massnahmen be-
gonnen. In kleinen Schritten erfolgt dann die Umsetzung des Kon-
zepts bis 2014. Ab 2015 soll das System dann laufen. (bas)
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