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Chancenund
Angste vor einer Inklusiven Losung
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Traditioneller Fokus der Rehabilitationstrager

Storung der Kindes

Zentrale Ausbildungsinhalte: Kompetenzen zur Férderung der
Funktionstuchtigkeit des Kindes - quer durch alle padagogischen,
therapeutischen und medizinischen Berufsgruppen
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Therapeutisierung der Eingliederungshilfe

 Vorbild Gesundheitssystem: Kurze Therapiezeiten, niedrige Kostensatze

» Einerseits: Uber 30% aller (Regel-) Kinder (Schwerpunkt: Einschulungsalter)
erhalten medizinisch-therapeutische Leistungen

 Andererseits: Nur 1,7% der Kinder im Vorschulalter werden durch
Fruhforderstellen betreut (ISG-Studie)

Fast alle Effektivitatsstudien belegen weltweit, wie gering der Effekt von

Einzelférderung ist, wird diese nicht in ein integriertes Gesamtkonzept
eingebettet

Prof. Dr. Armin Sohns 4
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Hohe Ausgaben der Rehabillitationstrager

e Sozialamter
e Krankenkassen

e Jugendamter

Prof. Dr. Armin Sohns 5
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Die Wirksamkeit der Frihen Hilfen

Wissenschaftliche Erkenntnisse zur fachlichen
Ausgestaltung medizinischer und padagogischer
Hilfen
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Haufigkeitsverteilung der Diagnosen

Entwicklungsverzogerung 78,59% 2868
Sprachstorungen 52,23% 2868
Wahrnehmungsverarbeitungsstrorungen 39,02% 2868
psycho-soziale Auffalligkeiten 36,68% 2868
korperliche Behinderung 12,48% 2868
Geistige Behinderung 10,79% 2864
Frihgeburt 10,70% 2868
Sehstorungen und -behinderungen 10,43% 2868
psychische Auffalligkeiten 9,66% 2868
ADS / ADHS 8,76% 2868
Horstorungen und -behinderungen 7,04% 2868
Unklare Diagnose 3,97% 2868

Prof. Dr. Armin Sohns 8
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Carl Dunst

Prof. Dr. Armin Sohns 11




fh

FACHHOCHSCHULE
NORDHAUSEN

Langsschnittstudie mit Gber 600 Kindern

 Intensivierung deElternarbeitseit den 1980er Jahren

Im Rahmen der Fruhforderung

Research Synthesis '
\ and Meta-Analysis |
L of Studies of
| Family-Centered
Practices

= Kinder mit Frihforderung

schnitten schlechter ab als Vergleichskir

Carl J. Dunst
Carol M. Trivette
Deborah W. Hamby

. Winterberry

}A
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Journal Early Education and Development. Volum&993 -

 Meta-Analyse (Auswertung von 88 Studien): zur Auswirkung der

Elternbeteiligung auf Effektivitat von Frihforderung
= keine Effektivitat trotz Elternbeteiligung (bis 1992)

= Detailuntersuchung: 80% setzten Eltern als Co-Therapeuten ein; nur

8% haben sie als Eltern gestarkt

Prof. Dr. Armin Sohns 13
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Gerald Mahoney
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Gerald Mahoney, Cleveland/Ohio

» Responsivitat ist wesentlichster Faktor bei der Entwicklung von Down-
Syndrom-Kindern (1985)
* Dies gilt auch fir Kinder ohne Behinderung (1988 — 2011) und sogar

far Kinder mit Autismus gleichermal3en (Siller/Siegman 2002)

Prof. Dr. Armin Sohns 15
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Das Parenting-Modell nach Mahoney

« Entwicklung umso schlechter, je mehr sich Eltern auf spezifische

Forderung bestimmter (defizitarer) Probleme fokussierten

= Kriterium nicht nur die Menge der Zuwendung , sondern v.a. Qualitat

der Responsivitat
— Interaktion und Reaktionen auf das Kind sind wesentlich

= ,Stell keine Testfragen®

Prof. Dr. Armin Sohns 16
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Zentrale Wirkfaktoren

1. Quantitat der Stimulationen

Sozialisation / Konversation (Zuwendung), die Eltern ihren Kindern geben

— Studie Hart & Risley: Kinder aus sozial benachteiligtem Milieu bekamen

hoch signifikant weniger Stimulation

Prof. Dr. Armin Sohns 17
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Stimulations

Parents' Opportunities To Impact Children’s Learning Experiences
12 Times Greater Than Therapists and Special Educators Combined

/ 9,900
——sstllll 7,500
220,000

W Special Educator @ Therapist B Parent

MANDEL SCHOOL OF
AFPLIED SOCIAL SCIENCES )
CASE WESTERN RESERVE

UNIVERSITY

Prof. Dr. Armin Sohns 18
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Familie und
psychische Gesundheit -
Anspruch und Wirklichkeit

Ambivalenzen zwischen
Starkung und Entkraftigung
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Zentrale Bedeutung des ersten Lebensjahres

Quantitat der Stimulations:

hohe Korrelation zu spaterer
Intelligenzmessung

Punkt 1: Wesentlichster Beitrag zur
lebenslangen Chancengleichheit

Systeme im Wandel: Friihforderung
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Rate of Ratum 1o Investmant
in Human Capital

Abbildung 1 Rate of Return Grafik aus Kosten undz€utfriher Hilfen; NZF 2011, S. 16 zitiert nach
Cunta, Heckmann 2007
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Alter des Kindes bei der Erstvorstellung

Haufigkeit

Haufigkeit
800
700 A\
o0 ™
oo / \
400 / \
100 e \
200 / \
100 \
Obis 12 bis 24 bis 36bis 48 bis 60bis 72 bis 84 bis
11 23 35 47 59 71 83 96
Prof. Dr. Armin Sohns 21
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= Interaktives Reagieren — emotionale Reaktion — Chancen zu eigenen

Aktivitaten — Freiraume
= Einfihlsamkeit im Gegensatz zu vorstrukturierten Vorgaben und Programmen
= Kindliche Explorationsmdglichkeit

= Punkt 2: Padagogische Haltungen und Kompetenzen, die diese fachlichen

Erkenntnisse wurdigen und in eine anspruchsvolle Arbeit tberfiihren (kbnnen)

Prof. Dr. Armin Sohns 22
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Moderne Forderansatze

« Parenting Model
 Marte Meo
* Video Home Training

« Entwicklungspsychologische Beratung

Prof. Dr. Armin Sohns 23
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nstitut fiir Sozialmedizin, Rehabilitationswissenschaften
ISRV und Versargungsforschung

Hochschule Nordhausen

Weinberghof 4
99734 Mordhausan
h HOCHSCHULE NORDHAUSEN
University of Applied Sciences
Weiterbildender Masterstudiengang Transdisziplinare
Frahforderung (TFF)
St d : Disziplintbergreifende akademische Grundausbildung mit dem Fokus
u Ie Zu r frithkindliche Entwicklungsférderung

Entwicklungspsychologischen
Beratungin Thuringen

Leitung: Prof. Dr. Armin Sohns

Wissenschaftliche Mitarbeiterinnen: Studentische Hilfskrafte:
Prof. Dr. Annette Hartung, Medical School Berlin Sarah Hering
Dr. Yael Fleischmann, Universitat Paderborn Sabrina Luchtenberg

Jana Urbanek, Dipl. -Sozialarbeiterin
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Deutscher Bildungsrat

(Padagoqgische) Fruhfoérderzentren

* Interdisziplinar

* Mobile ,Hausfriherziehung*

 Besondere Aufmerksamkeit: - sog. ,Soziale Brennpunkte*
= Grundlagen auch fur die spezifische Frihférderung

= Umsetzung in die Praxis durch mobile Frihforderstellen (80% HFF)

Prof. Dr. Armin Sohns 25
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Veranderung des fachlichen Blickwinkels

Praventiver statt kurativer Ansatz
* ,An Stelle der Diagnose einer Behinderung als Orientierungspunkt ftr
das padagogische Handeln gilt es, die speziellen oder besonderen

Bedurfnisse eines Kindes festzustellen.

« Diese Bedirfnisse sind nicht am Kind selbst zu erkennen wie die
Merkmale einer Behinderung, sondern an seiner alltaglichen
Lebenswelt, an deren Bedingungen, welche die Entwicklungs-, Lern-

und Bildungsprozesse erschweren.*
(Beck 1996, 36)

Prof. Dr. Armin Sohns 26
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.Familienorientierung

als Arbeltsprinzip grundet auf der
erfahrungsfundierten  Uberzeugung, dass die
Wirksamkeit der Fruhforderung in hoherivalie
davon abhangt, inwieweit es gelingt, sie In der
primaren Lebenswelt des Kindes — der Familie — zu
verankern und deren entwicklungsforderlichen
Ressourcen zu aktivieren und zu starken.”
(Well3/Neuhauser/Sohns 2004, S. 114)

27
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Vertellung mobile und ambulante Frihforderung

60% 54%
50% -
409, -
309, - 28%
20% -
109%
0%
Mobile Frihforderung im Ambulante Fruhforderung
Kindergarten und mobile
Hausfrihforderung

Prof. Dr. Armin Sohns 28
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Haufigkeit der Elternkontakte

459,

409%,

42,29,

35%

30,6%

30% -

25% -

20% -

159% -

10% -

5%

0% -

fast immer

Prof. Dr. Armin Sohns

21,5%

6,1%

monatlich halbjahrlich seltener

29
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Medical School Berlin
MS B e
FACHHOCHSCHULE Gesundheit und Medizin

Mobil und ambulant betreute Kinder

Betreute % ambulant |% mobill % mobil KiTa
Kinder

MW 46,9 22,7 28,3

SD 36,0 28,8 28.4

-

Tab.5: Regelmafig (wochentlich) betreute Kinde
Anteile ambulant, mobil, mobil KiTa, MW und StAbwitdrbeiterinnen-Daten,
Nmax=566

FranzL 2010, Resultate Teil IV, S.14
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Ambulante und mobile Frihforderung

Einrichtungen, 1993 2010
die...

vornehmlich am <20 % 27.5 %
bulant tatig sind
vornehmlich viel 14 % 10 %

mobil tatig sind

FranzL 2010, Resultate Teil IV, S. 13
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EGH als Verbundsystem

» Oberbegriff fur ein bedarfsgerechtes familienorientiertes Gesamtsystem

in Zustandigkeit der verschiedenen Rehabilitationstrager

« Sie wird in ihrer Vielfalt als ein System in Deutschland von der Politik,
den Rehabilitationstragern und mdglichen Kooperationspartnern

eingesetzt

Prof. Dr. Armin Sohns 32
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Verbundsysteme

= Deutschland: Konzept- und Institutionenvielfalt und Konkurrenzprinzip

= Grolbritannien: Family Centers

Prof. Dr. Armin Sohns 33
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SGB IX

» erstmalige Vorgabe, die traditionell vollig unterschiedlichen fachlichen
und Refinanzierungs-Ansatze der padagogischen und medizinisch-

therapeutischen Hilfen in eine Zustandigkeit zusammen zu fassen

* Notwendigkeit fUr die verschiedenen Rehabilitationstrager, sich auf ein
gemeinsames fachliches, administratives und Refinanzierungs-Konzept

zu verstandigen

Prof. Dr. Armin Sohns 34
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Die Ein-Kreuz-Regelung

L2Abs. 1 Satz 2, SGB IX stellt klar, dass die in Satz 1 der medizinischen
Rehabilitation zugeordneten Leistungen in einem engen
Funktionszusammenhang mit den heilpadagogischen Mafinahmen nach §
56 stehen und gegenlber den Leistungsberechtigten systemorientiert als

Komplexleistungen zu erbringen sind*.
(Begriindung zum 830 SGB 1X)

Prof. Dr. Armin Sohns 35
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Definition der Komplexleistung

Komplexleistung ist ein interdisziplinares abgestimmtes System arztlicher,
medizinisch-therapeutischer, psychologischer, heilpadagogischer und
sozialpadagogischer Leistungen, die sowohl ambulant als auch mobil

stattfindet und eine Beratung beinhaltet.
(Bundestagsdrucksache 14/50/74, 204f.)

Prof. Dr. Armin Sohns 36



C ISRV
f FACHHOCHSCHULE AN
7% NORDHAUSEN

Begrundung des Gesetzgebers zu 830

LAlle Leistungen werden auf der Grundlage eines individuellen
Forderkonzepts gemeinsam mit den Eltern erbracht, interdisziplinar
entwickelt und laufend entsprechend der Erfordernisse fortgeschrieben.
Die Fruhforderung als System von Hilfen fur behinderte und von
Behinderung bedrohter Kinder und ihrer Familien beginnt mit der

Feststellung des Entwicklungsrisikos und endet in der Regel mit dem
Schuleintritt.”

Prof. Dr. Armin Sohns 37
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Rehablilitationstrager

FrahV. Vereinbarung von Pauschalen
—=Verhandlungen kaum erfolgreich

—Belbehaltung der Einzelleistungen
—=Umdeutung der Komplexleistung

Prof. Dr. Armin Sohns 38
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2-Kreuze-Regelung

Ausgestaltung halt an ihrer traditionellen leistungstragerorientierten

Aufspaltung fest:

 Komplexleistung: ,...wenn sowohl heilpadagogische als auch

medizinisch-therapeutische Leistungen notwendig sind*

Prof. Dr. Armin Sohns 39
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Sozialagentur

 |In der Fruhforderung wird versucht, den bel
dem Kind bestehenden individuellen
Einschrankungen durch zielgerichtete
spielerischéJbungenentgegen zu wirken. So
konnen beispielsweise grob- oder
feinmotorische Bewegungsablaufe gezielt
trainiertwerden oder durch kindgerechte
Sprachutbungen bestehenden Verzogerungen
der Sprachentwicklung begegnet werden.
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Sozialagentur

* Die Leistungen der ambulanten
Frahforderung werden in der Regel
ein- bis zweimal wochentlich in den
ambulanten Fruhforderstellem
Wohnortnahe erbracht.

41
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Hoffnung auf die Jugendhilfe

Pravention: Ganzheitliche
Ausrichtung

Starkung der ,Familienorientierung”

Starkes selbstbewusstes System fuhrt
zur Aufwertung des Gesamtsystems

Systeme im Wandel: Friihforderung
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Fruhe Hilfen

o Zentrale Ausgestaltung durch das NZFH

e Fruhforderungoer Definition eine von vier
tragenden Saulen der ,Fruhen Hilfen®

—W.Ie geschieht die inhaltliche
Ausgestaltung?

43
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Weiterentwicklungsbedarf der Hilfen zur Erziehung im Fall

der ,Grof3en Losung im SGB VIII*




% Bundesministerium
e fur Familie, Senioren, Frauen
und Jugend

Koalitionsvertrag 2013 - 2017

,Im Interesse von Kindern mit Behinderungen und ihren Eltern
sollen die Schnittstellen in den Leistungssystemen so
tUberwunden werden, dass Leistungen moglichst aus einer Hand
erfolgen kénnen.*
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Kooperation Jugendhilfe / Eingliederungshilfe

e 7.B. HzEund Friuhforderung:

,In den weitaus meisten Fallen gibt es bel
gemeinsam betreuten Familien keine
Abstimmung, tberwiegend ist den jewells
anderen Amtern nicht einmal bekannt, dass
parallel andere Hilfen angeboten werden®

Prof. Dr. Armin Sohns 46



Geringe Vernetzung von Teilhabe- und Jugendhilfe
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Erhalten Sie als Jugendamt Informationen vom Sozial —amt
dartber, ob ein Kind, flr das Hilfen zur Erziehung gewahrt
werden, parallel Eingliederungshilfen des Sozialamt  es
bezieht? (n=234)

B jaimmer

mzum Tell

H nein, nie

Quelle: Befragung der ortlichen Jugendamter in Deutschland. Ohne fDatémmburg und Bremen. JA mit gultigen Angaben, ohne
JA, die selbst fur die EH von korperlich oder geistig behinderten Kind&irmlig sind.
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Bsp. Saarbrlcken

e 5-10% aller Falle fuhren zu Streitigkeiten
e Ca. 20 Klageverfahren

o Sammelklage, seit bis zu sechs Jahren
anhangig

* Eigener Pool von Juristen fur die
gegenseitigen Klageverfahren

Prof. Dr. Armin Sohns 48
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5) Unterschiede in der 1) Diagnostische
Fallbearbeitung Sozial- u. Unterscheidung zw.
6) Verhaltnis geistigen und seelischen
—Behinderamgent
EGH und

_ Mehrfachdiagnosen
Regelsystem Kita <

2) Uberschneidung
zwischen

) erzieherischem und
7) Ubergang exte_rne behinderungs-
Kita/ (gestrichelt) bedingtem Bedarf,
Frahfoérderung - Schnittstellen insbesondere bei
Schule

im Bereich
Jugend- und

sozial-emotionalen

______ v i Auffalligkeiten
o o Eingliederungs- |
Si)ezggﬁggﬂﬁl;eiﬁqfu Jise : . | > .3) Mehrfachbedarfe im
System Schule Bereich EGH und HzE
\ Vi ' i in Familien/
- unabgestimmte
9) Zustandigkeits- Doppelhilfen

wechsel bei Erreichen 10) Schnittstelle 4) Mehrfachbedarfe im

der Regelaltersgrenzen offentlicher Bereich medizinisch-
Gesundheitsdienst therapeutischer und
Ursache: Gesetzlich-institutionelle Ursachéilpadagogischer Hilfen
Regeln, Verfahren und Prozesse sowie Art des Bedarfs

Metalitaten
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Daniel Thomsen - Jugend, Familie und Bildung - Kreis Nordfriesland

Sozialraumorientierte
Frahforderung unter

einem gemeinsamen
Dach

Prof. Dr. Armin Sohns
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Federfuhrung Jugendhilfe

... hachdem die separierten Einzelbewilligungen als
Ineffektiv erkannt wurden: Gemeinsame
Hilfeplanung mit der EGH

Gesamtbedarfe Kind/Familie werden immer
gemeinsam erfasst

Punkt 3: Systematische kollegiale Abstimmung
iInnerhalb Uberschaubarer Sozialraume

Prof. Dr. Armin Sohns 51
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Know-how

* In Nordfriesland hat sich die Jugendhilfe
pel den Umstrukturierungen v.a.
nehinderungsspezifische Kompetenz
.eingekauft‘, z.T. durch die Ubernahme
von Fachpersonen von freien Tragern.

Prof. Dr. Armin Sohns 52
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 Fokus immer: Starke Eltern

* Die Sozialen Einrichtungen sollen nicht (tGber
Leistungsstunden) an den Problemen Geld verdienen ...

sondern an den L6sungen der Probleme.

 Wenn durch effektivere Vorsorge weniger Falle zu
betreuen sind, konnen die Leistungsanbieter ihre Gelder In
weitere praventive Angebote (fallunspezifische Arbeit)
umstrukturieren, keine Kirzung der Zuwendung

Prof. Dr. Armin Sohns 53



f h i BTHG: Keine Anwendung der
Heilmittelrichtlinien

8§85 Abs.1S. 2, 3Die Erbringung von medizinisch-therapeutischen
Leistungen im Rahmen der Komplexleistung Frihférderung richtet sich
grundsatzlich nicht nach den Vorgaben der Heilmittelrichtlinien des
Gemeinsamen Bundesausschusses. Medizinisch-therapeutische Leistungen
werden im Rahmen der Komplexleistung Fruhférderung nach Mal3gabe und
auf der Grundlage des Foérder- und Behandlungsplans erbracht.”

o Gesetzesbegrindung (S. 379 f.): ,.Dem Umstand, dass es hier unmmnsehiz
therapeutische Leistungen im Konzept der interdisziplinaren Frihforderung
geht, wird die Verwendung des Begriffs ,,Heilmittel“ nicht geretitder
Regel besteht flur die therapeutischen Leistungen wegen der umfassenden
Einbeziehung der Familie, der Bearbeitung komplexer Sachverhalte, der
indirekten Leistungsanteile durch umfangreichere Dokumentation und
Teamarbeit, der aufsuchenden Arbeit in der Familie mit besonderen
Behandlungsbedingungen sowie ggf. der Beschaftigung mit der
Hilfsmittelversorgung ein erhohter Zeitbedarf.”

Prof. Dr. Armin Sohns 54
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8§79 SGB IX n.F. (856 SGB IX a.F.)

Absatz 2: Heilpadagogische Leistungen umfassen alle MalRnahme
die zur Entwicklung des Kindes und zur Entfaltusiger
Personlichkeit beitragen, einschliellich der jeweaitforderlichen
nichtarztlichen therapeutischen, psychologischen,
sonderpadagogischen, psychosozialen LeistungedemB8eratung
der Erziehungsberechtigten, soweit die Leistunaemwon 8 46
Absatz 1 erfasst sind.”
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Einrichtungstbergreifende Kooperation

JAlIs  Interdisziplinare  Leistung  beinhaltet  die
Komplexleistung Fruhforderung auch den Austausch der
betelligten Fachrichtungen In Form von
Teambesprechungen, die Dokumentation von Daten und
Befunden, die Abstimmung und den Austausoht
anderen, das Kind betreuenden Institutionemd
gegebenenfalls Fortbildung und Supervision®

Systeme im Wandel: FriihfGrderung



M= Angste der EGH

Fehlendes ,heilpadagogisches Verstandnis®

Stigmatisierung von Familien unter dem Fokus
Kinderschutz

Spannungsfeld Fallsteuerung /
Hilfeplanverfahren im Jugendamt vs.
nterdisziplinare FuB-Erstellung durch die
petelligten Fachpersonen in der Einrichtung

Verlust von Interdisziplinaritat
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7% NORDHAUSEN P ers p a ktlve

» Sozialraumorientierte Gesamtsysteme, in denen die
Rehabilitationstrager eine hochqualifizierte Hilfe koordinieren, in denen

die verschiedenen Subsysteme ,nahtlos ineinander greifen®

» Fachkrafte verschiedener Disziplinen, die sich interdisziplindr zu einem
hochwertigen Gesamtsystem Frihférderung erganzen und in stetiger

Kooperation weiter qualifizieren

= Punkt 4: Ein (fachlicher) starker Reha-Trager, der koordinierend auf

eine anspruchsvolle Arbeit schaut und moderne Konzepte aufgreift
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