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Teilhabebeeintrachtigung

Dimensionen:
« Beziehungsqualitat/ Kommunikation

« Einbindung / Stellung in Familie,
Kindergarten / Schule, Peergroup,
Vereine, Freizeit

« Selbstflrsorge / Alltagsbewaltigung

* Lernen/ Leistung
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Zweligliedrigkeit der Anspruchsberechtigung
(entsprechend zweigliedrigem Behindertenbegriff)

kumulative Erfullung zweier Voraussetzungen:

1. Die Abweichung der seelischen Gesundheit
(mit hoher Wahrscheinlichkeit langer als sechs Monate abweichend
vom fur das Lebensalter typischen Zustand).

+

2. Die Beeintrachtigung der Teilhabe am Leben in der Gesellschaft
(oder die nach fachlicher Erkenntnis mit hoher Wahrscheinlichkeit
zu erwartende Beeintrachtigung der Teilhabe).

= Seelische Behinderung
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3 Diagnoseschritte:
Diagnose Teil 1:

Die Abweichung der seelischen Gesundheit
> Arzt / Arztin oder Psychologe / Psychologin

Diagnose Teil 2:

Teilhabebeeintrachtigung
= Soziale Fachkrafte

Diagnose Teil 3:

Uberprifung des Zusammenhangs zwischen dem Vorliegen einer
Abweichung von der seelischen Gesundheit und der Teilhabebeeintrachtigung
= Soziale Fachkrafte
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Die arztliche Stellungnahme

Multiaxiales Klassifikationsschema (MAS)

Achse [: Klinisch-psychiatrisches Syndrom

Achse Il: Umschriebene Entwicklungsstorung

Achse lII: Intelligenzniveau

Achse |V: Kdrperliche Symptomatik o. Krankheiten aus anderen Kapiteln d. ICD- 10
Achse V. Assoziierte aktuelle abnorme psychosoziale Umstande

Achse VI: Globalbeurteilung des psychosozialen Funktionsniveaus

Remschmidt, Schmidt und Poustka 2001: multiaxiales Klassifikationsschema flir psychische Stérungen des Kindes-
und Jugendalters nach ICD-10
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Achse 1 AB
Klinisch-psychiatrisches
Syndrom

X leidet unter einer sozialen Phobie mit starkem
Vermeidungsverhalten.... Es ist von einer fruhen Bindungsstorung
auszugehen, die durch die Trennung der Eltern begunstigt wurde ... Es
besteht eine Neigung zu sozialem Rickzug und Deprivation, so dass
maoglicherweise von einer beginnenden depressiven Symptomatik
auszugehen ist .... Intermittierend sind Tendenzen von Autoaggression
und gestorter Impulskontrolle zu verzeichnen ... Phasenweise richtet x
seine Aggression auch gegen Eltern und Geschwister.
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Achse 2:
umschriebene

—ntwicklungsstorungen

X leidet unter einer umschriebenen Entwicklungsstorung mit

Defiziten des Sprachvermogens, der Wahrnehmung, der Konzentration und
Motorik

AuBerdem wurden eine leichte Legasthenie und Dyskalkulie diagnostiziert.
Die Zeugnisnoten in Deutsch bzw. Mathematik fallen gegenuber den
Ubrigen Fachern ab.

Er ist unruhig und zappelig und fallt durch grobmotorische
Ungeschicklichkeit auf.
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Achse 3

Intelligenzminderung

F70 Leichte Intelligenzminderung IQ 50-69

F71 Mittelgradige Intelligenzminderung 1Q 35-49
F72 Schwere Intelligenzminderung 1Q 20-34
F73 Schwerste Intelligenzminderung 1Q unter 20

Das Intelligenzniveau ist auch von besonderer Bedeutung fur die Diagnose einer
Entwicklungsstorung (Achse 2), da diese einen 1Q>=70 voraussetzt.
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Achse 4: korperliche
Symptomatik
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Achse 5: aktuelle abnorme 5B

psychosoziale Umstande

In der Mutter-Kind Beziehung fallen Disharmonie, und ein Mangel an
Warme auf....die Mutter berichtet von Erziehungsschwierigkeiten...
unzureichende elterliche Steuerung und Aufsicht sind zu
beobachten....andererseits sind unangemessene Anforderungen
durch die Mutter beobachtbar...

... Die Eltern leben getrennt...der Auszug des Vaters war fur x ein
extremes Trennungs- und Verlusterlebnis...die Mutter lelbt mit x
isoliert.... der Migrationshintergrund hat entsprechende Wirkung ....
die unbewaltigten traumatischen Erfahrungen der Mutter belasten
die hausliche Situation ...

...es ist von chronischen zwischenmenschlichen Belastungen in der
Schule auszugehen ... x wird von den Mitschulern gemobbt und ist
auch hier isoliert...

10
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Achse 6: Globalbeurteilung oleSAB

psychosozialen Anpassung

Stufe O
(herausragende soziale Funktionen mit guten zwischenmenschlichen

Beziehungen in und auBBerhalb der Familie, mit adaquaten Interessen und
Freizeitaktivitaten)

Bis

Stufe 8 (tiefe und durchgangige soziale Beeintrachtigung, Fehlen von
Kommunikation, Gefahr der Eigen- oder Fremdgefahrdung).
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) “15SAB
Uberprufung der i
Teilhabebeeintrachtigung

Bei der Prlfung der Teilhabebeeintrachtigung flieBen letztlich alle im
Einzelfall vorhandenen Informationen zusammen, die die
Entscheidungsgrundlage des Jugendamtes unter Berucksichtigung der
arztlichen/ psychotherapeutischen oder psychologischen Stellungnahme
bilden

In der Abwagungsentscheidung sollen die Sichtweisen und Ansatze der
psychiatrischen bzw. psychotherapeutischen/ psychologischen
Diagnostik mit der sozialpadagogischen Diagnostik zusammenwirken
Wahrend die medizinisch gepragte Diagnostik durch ihre verschiedenen
Diagnose- und Testverfahren ein relativ prazises Ergebnis bezlglich einer
seelischen Storung liefert, fugt die sozialpadagogische Diagnostik den
Blickwinkel der Losungs- und Ressourcenorientierung und der
kompletten Lebenswelt des jungen Menschen hinzu und schnurt daraus
ein entscheidungsfahiges Paket im Hinblick auf das jugendhilferechtliche
Hilfeplanverfahren.

nach:
IBN-Projekt ,Erarbeitung standardisierender Empfehlungen zu §35a SGB VIII* Handreichung zum § 35a SGB Xll|
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Ressourcenorientiertes Vorgehen §35a SGBVIII
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gemail Forderauftrag (AuBenkreis)/ geman Wille ( Innenkreis)

Ausgangspunkte:

1. Indikatoren fur eine Abweichung in der seelischen Gesundheit
2. Indikatoren fur eine Teilhabebeeintrachtigung am Leben in der Gesellschaft
neue/oder veranderte Stellungnahme von Experten (Abs. 1,1)
Offentlicher Trager holt diese zur Abweichung

Indikatoren
der seelischen Gesundheit ein

Beendigung

Ausgangssituation aller Klarung der
Beteiligten inklusive Teinmhabebeeintrachtigung

Problem- und durch den 6ffentlichen Trager
Ressourcenaspekten

Auswertung bezogen —_— —~~—
aut Ermoglic i
auf Ermoglichung und Auswertung Wille des/der

Verb
EreEssEing Zielereichung Betroffenen
/ \ Seelischen Behinderung durch
Hinzukommen einer

I3 |
BURERTERARE o - Teilhabebeeintrachtigung zur
. > Richtungs- und Abweichung in der Gesundheit
Durchfahrung O“\l,’ Handlungsziele

\ /

Vereinbarung

Feststellung einer (drohenden)

Ressourcencheck
in Bezug auf Ziele

Vereinbarung/Kontrakt

N\

Planung der Schritte
Zur Verbesserung und
Ermoglichung der Teilhabe

Planung der

Schritte/MalRnahmen Beschreibung des Zustands

der zu erreichenden Teilhabe
(analog Ziele)

Ressourcencheck zur Verbesserung und

Ermoglichung von Teilhabe in der Familie,
Umfeld, Institutionen und Freizeit
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geman Fdérderauftrag (AuBenkreis) / geman gesetzlichem Auftrag ( Innenkreis) Bel!SeBy R €

Ressourcenorientiertes Vorgehen geman § 35a SGBVIII

Ausgangspunkte:

1. Indikatoren fur eine Abweichung in der seelischen Gesundheit
2. Indikatoren fur eine Teilhabebeeintrachtigung am Leben in der Gesellschaft

neL{e/oder veranderte Stellungnahme von Experten (Abs. 1,1)
Indikatoren Offentlicher Trager holt diese zur Abweichung
der seelischen Gesundheit ein

Beendigung

Ausgangssituation: Klarung der

Auswertung T TRt e Tt e Tehabsbesintréchtigung
u 1 Zu P - e
Bezogen auf Abwendung einer (drohenden) KWG? Glurel elem ESiEmiish=n TiEeE?

Ermoglichung

und — \
Wie kann die

Verbesserung
Umsetzung kontrolliert Sind die EZB bereit,
werden? bei der Uberpriufung
bzw. Beseitigung der
/ (drohenden) KWG Feststellung einer (drohenden)
=~ [ % mitzuwirken? Seelischen Behinderung durch
Welche konkreten °. 5 4 Hinzukommen einer
. Vereinbarungen sind 0~ Teilhabebeeintrachtigung zur
Durchfihrung notwendig? Was ist bei der ) Abweichung in der Gesundheit
Durchfihrung zu beachten? O\’
\ Welche Auftrage sind geeignet
Wie kénnen die zur Uberpriufung der vermuteten KWG
Auftrage umgesetzt oder zur Abwendung der drohenden KWG
werden? bezogen auf die relevanten Indikatoren?
Vereinbarung/Kontrakt
Welche Ressourcen sind zur
Umsetzung der Auftrage
vorhanden bzw. notwendig?
Planung der Schritte
Zur Verbesserung und Beschreibung des Zustands
Ermoglichung der zu erreichenden Teilhabe
der Teilhabe (analog Ziele)

Ressourcencheck zur Verbesserung und
Ermoglichung von Teilhabe in der Familie,
Umfeld, Institutionen und Freizeit
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