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|. Bundesteilhabegesetz

Kunftige Struktur des SGB IX-NEU:

Im SGB 1X, Tell 1 ist das fur alle Rehabilitationstrager geltende
Rehabilitations- und Teilhaberecht zusammengefasst.

Im SGB 1X, Teil 2 wird die aus dem SGB XllI herausgeldste und
reformierte Eingliederungshilfe als ,Besondere Leistungen zur
selbstbestimmten Lebensflihrung fur Menschen mit Behinderungen*
geregelt. Das SGB IX wird insoweit zu einem Leistungsgesetz.

Im SGB 1X, Tell 3 steht kiinftig das weiterentwickelte
Schwerbehindertenrecht, das derzeit im Teil 2 des SGB IX geregelt ist.



Inkrafttreten des BTHG grundsatzlich zum 1.1.2018, wenn nicht

abweichend geregelt

1.1.2017 - erste Anhebung bei Einkommens- und

Vermogensanrechnung in der Eingliederungshilfe (Erhdhung des
Vermogensfreibetrages in der Sozialhilfe von EUR 2.600 auf EUR
5.000 ab 1.4.2017)

1.1.2018 - neue Leistungen fur ein Budget fur Arbeit und die
Forderung alternativer Beschaftigungsanbieter

1.1.2020 - zweiter Schritt zur Anhebung bei der Einkommens- und
Vermobgensanrechnung in der Eingliederungshilfe

und die Neuregelung der gesamten Eingliederungshilfe als
eigenstandiges Leistungsgesetz innerhalb des SGB IX Teil 2 -
Autismustherapie und Schulbegleitung




Kunftiger Zugang zur Eingliederungshilfe nach dem BTHG

Der Leistungszugang in die Eingliederungshilfe (§ 99 SGB IX-NEU)
wird grundsatzlich tberarbeitet. Orientierung am ICF: Internationale
Klassifikation der Funktionsfahigkeit, Behinderung und Gesundheit

§ 99 SGB IX-NEU soll zum 01.01.2023 in Kraft treten und vorher
wissenschaftlich untersucht und modellhaft erprobt werden.

Bis dahin bleiben die jetzigen Regelungen in Kraft: Leistungen der
Eingliederungshilfe erhalten Personen nach § 53 Abs.1 und 2 SGB XI|
und den 88 1 bis 3 der Eingliederungshilfe-Verordnung in der am 31.
Dezember 2019 geltenden Fassung - wesentliche Behinderung
(gemalf § 54 SGB XII) als Leistungsvoraussetzung s.u. Kap. 3




ICE: Behinderung aus der Wechselwirkung zwischen dem Menschen
mit seiner Beeintrachtigung und den einstellungs- und umweltbedingten
Barrieren in verschiedenen Lebensbereichen:

* Lernen und Wissensanwendung

« Allgemeine Aufgaben und Anforderungen
 Kommunikation

* Mobilitat

» Selbstversorgung

 Hausliches Leben

» Interpersonelle Interaktionen und Beziehungen
 Bedeutende Lebensbereiche

 Gemeinschafts-, soziales und staatsbirgerliches Leben



8§ 99 SGB IX-NEU, Leistungsberechtigter Personenkreis (ab 1.1.2023)

(1) Eingliederungshilfe ist Personen nach § 2 Absatz 1 Satz 1 und 2 zu leisten,
deren Beeintrachtigungen die Folge einer Schadigung der Koérperfunktion und -
struktur einschlief3lich der geistigen und seelischen Funktionen sind und die
dadurch in Wechselwirkung mit den Barrieren in erheblichem Mal3e in ihrer
Fahigkeit zur Teilhabe an der Gesellschaft eingeschrankt sind. Eine
Einschrankung der Fahigkeit zur Teilhabe an der Gesellschaft in erheblichem
Male liegt vor, wenn die Ausfiihrung von Aktivitaten in einer gréf3eren Anzahl
der Lebensbereiche nach Absatz 4 nicht ohne personelle oder technische
Unterstutzung maglich oder in einer geringeren Anzahl der Lebensbereiche
auch mit personeller oder technischer Unterstitzung nicht mdéglich ist. Mit
steigender Anzahl der Lebensbereiche nach Absatz 4 ist ein geringeres
Ausmal} der jeweiligen Einschrankung fir die Leistungsberechtigung
ausreichend.




Nach vorlaufiger Einschatzung ist nicht davon auszugehen, dass es
durch einen geanderten Zugang zur Eingliederungshilfe klinftig einen
Wegfall von Leistungen flr Menschen mit Autismus geben wird.
Allerdings bleibt das Ergebnis einer wissenschatftlichen Untersuchung
und modellhaften Erprobung bis zum 01.01.2023 abzuwarten.



ll. Rechtliche Einordnung der Diagnose Autismus

Autismus-Spektrum-Stérungen sind im ICD 10 (Internationale
Klassifikation der Krankheiten) angegeben: F 84.0 (Frthkindlicher
Autismus) , F 84.1 (Atypischer Autismus), F 84.5 (Asperger Autismus)
—> der ICD 10 ist derzeit noch gultig und auch rechtlich relevant, vgl. 8§
295 Abs. 1 Satz 2 SGB V: Verschlisselung von Diagnosen bei der
vertragsarztlichen Versorgung nach der aktuellen ICD-Fassung.

Die Neufassung ICD-11 soll 2019 oder 2020 von der WHO
verabschiedet werden. Uber den Zeitpunkt einer moglichen Einflihrung
der ICD-11 in Deutschland sind noch keine Aussagen maoglich.
Grundlage wird sein der seit Mai 2013 veranderte DSM V (2>
Autismusspektrum)



Diagnose Autismus als Behinderung

§ 2 SGB IX: - Behinderung bedeutet Teilhabebeeintrachtigung infolge
einer Abweichung (langer als sechs Monate) der kdrperlichen Funktion/
geistigen Fahigkeit oder seelischen Gesundheit vom ,typischen®
Zustand

Eine Autismus-Spektrum-Diagnose, insbesondere die Storung der
sozialen Interaktion, beinhaltet zugleich eine vielfaltige
Beeintrachtigung der Teilhabe an der Gesellschaft

Autistische Stérungen sind regelmaliig eine Behinderung 1.S.d. § 2
SGB IX.



Die autistische Storung ist zwar im ICD 10 klassifiziert, aber als solche
nicht heilbar !

Einer Heilbehandlung im medizinischen Sinne zugéanglich sind einzelne
Symptome bzw. sekundare Stérungen, die im Zusammenhang mit
Autismus auftreten konnen, z.B. Tics, Zwange, Depressionen.



Versorgungsmedizinverordnung in Bezuq auf Menschen mit
Autismus

- Voraussetzung: Diagnose nach ICD-10

- Feststellung des GdS (Grad der Schadigungsfolgen) bzw. GdB
(Grad der Behinderung) bei Menschen mit Autismus:

ohne soziale Anpassungsschwierigkeiten: GdS 10 - 20
mit leichten sozialen Anpassungsschwierigkeiten: GdS 30 - 40

mit mittleren sozialen Anpassungsschwierigkeiten (z.B.
Integrationshelfer notwendig): GdS 50 — 70

mit schweren sozialen Anpassungsschwierigkeiten: GdS 80 - 100

Problem - Die Anwendung in der Verwaltungspraxis ist sehr
uneinheitlich, da die Verordnung keine prazisen Anhaltspunkte enthalt.



Schwerbehinderung:

Ein Schwer behindertenausweis wird ab einem GdB von 50 ausgestellt,
8§ 69 Abs.5 SGB IX (ab 1.1.2018 § 152 SGB IX)

Er dient der Inanspruchnahme von Leistungen und Hilfen nach 88 68 ff
SGB IX (ab 1.1.2018 § 151 ff SGB IX)

-- > Schwerbehindertenrecht, z.B. besonderer Kiindigungsschutz

Aber : Auch ohne Schwerbehinderung bestehen Anspriche auf
Eingliederungshilfe nach den 88 53 ff SGB XIlI (z.B. Autismustherapie
und Schulbegleitung), d.h. hierflr ist eine Behinderung ist ausreichend.
Dies bedeutet, dass fur Schuler mit Autismus ein Schwerbehinderten-
ausweis zwar hilfreich, aber nicht zwingend erforderlich ist.




Die ruckwirkende Anerkennung der (Schwer-) Behinderung bei
Autismus wird von den Versorgungsamtern unterschiedlich beurteilt.

-> VersorgungsmedizinVO: Eine Behinderung liegt erst ab Beginn der
Teilhabebeeintrachtigung vor. Keine Pauschale Festsetzung des GdB
ab einem bestimmten Lebensalter

Die Rechtsprechung dazu ist bisher uneinheitlich.

Wenn frihere Arztberichte Symptome eindeutig belegen kdnnen, die
erst spater zu einer Autismusdiagnose gefuhrt haben, dann sollte die
rickwirkende Anerkennung beantragt werden.



Auf der Basis eines Grundlagenbescheides des Versorgungsamtes
kann die RUckerstattung zu viel gezahlter Steuern beim Finanzamt

beantragt werden.

Aber: Urteil des BFH vom 21.2.2013 (Az. V R 27/11)

Steuerbescheide konnen in Fallen ressortfremder Grundlagen-
bescheide nur noch rlickwirkend fir maximal 4 Jahre geandert werden,
weil die Festsetzungsfrist flr die Einkommensteuer gemafl § 169
Absatz 2 Nr. 2 AO vier Jahre betragt.



Gegen das obengenannte BFH-Urteil wurde unter dem Az. 1 BvR
1787/13 Verfassungsbeschwerde eingelegt, Uber die bislang noch nicht
entschieden wurde.

Betroffenen kann daher die Empfehlung gegeben werden, laufende
Einspruchs- bzw. Klageverfahren auszusetzen, bis tber die anhangige
Verfassungsbeschwerde entschieden ist.



Haufige Merkzeichen bei Menschen mit Autismus: H, B . G (in
manchen Fallen auch aG)

«H»: Hilflosigkeit, vgl. § 33 b Abs. 6 EStG

Wer fur eine Reihe von haufig und regelmalflig wiederkehrenden
Verrichtungen zur Sicherung seiner persodnlichen Existenz eines jeden
Tages fremder Hilfe dauernd bedarf bzw. eine standige Bereitschaft zur
Hilfeleistung erforderlich ist.

Insbesondere An- und Auskleiden, Nahrungsaufnahme, Korperpflege,
Verrichten der Notdurft. Auf3erdem sind notwendige korperliche
Bewegung, geistige Anregung und Moglichkeiten zur Kommunikation
zu bertcksichtigen.



Hilflosigkeit liegt im oben genannten Sinne auch dann vor, wenn ein
psychisch oder geistig behinderter Mensch zwar bei zahlreichen
Verrichtungen des taglichen Lebens der Hilfe nicht unmittelbar bedarf,
er diese Verrichtungen aber infolge einer Antriebsschwache ohne
standige Uberwachung nicht vorndhme.

Der Umfang muss erheblich sein. Dies ist der Fall, wenn die Hilfe
dauernd fur zahlreiche Verrichtungen, die haufig und regelmaliig
wiederkehren, bendtigt wird. Verrichtungen, die mit der Pflege der
Person nicht unmittelbar zusammenhangen (z. B. im Bereich der
hauswirtschaftlichen Versorgung) mussen aul3er Betracht bleiben.




BSG, Leitentscheidung vom 12.02.2003 (B 9 SB 1/02 R, juris, Rn. 14
ff.)

« Grundsatzlich Erheblichkeit des Zeitaufwands, wenn dieser
mindestens zwei Stunden taglich erreicht, vgl. Pflegestufe Il (bis
31.12.2016)

* Nicht hilflos ist derjenige, der nur in relativ geringem Umfang, d.h.
taglich etwa bis eine Stunde, auf fremde Hilfe angewiesen ist.

» Begriff der Hilflosigkeit und Pflegebeddrftigkeit aber nicht
deckungsgleich - Hilflosigkeit auch bei einem taglichen Hilfsbedarf
zwischen 1 und 2 Stunden, wenn der wirtschaftliche Wert der
erforderlichen Pflege besonders hoch ist, z.B. wenn
behinderungsbedingt standige Aufsicht erforderlich ist.

- Anderung dieser Leitentscheidung bei der Beurteilung des
Merkzeichens H aufgrund des 2. Pflegestarkungsgesetzes seit
01.01.2017 (Einteilung in funf Pflegegrade) zu erwarten



bei Kindern ist stets nur der Teil der Hilflosigkeit zu berlcksichtigen,
der wegen der Behinderung den Umfang der Hilflosigkeit eines
gesunden gleichaltrigen Kindes tUberschreitet; auch schon im ersten
Lebensjahr kann infolge der Behinderung Hilflosigkeit vorliegen

» Bei geistiger Behinderung und GdB von 100 - i.d.R. Merkzeichen H

» Bei geistiger Behinderung und GdB von unter 100 - i.d.R.
Merkzeichen H bis zum 18. Lebensjahr, wenn das Kind wegen
seines Verhaltens standiger Uberwachung bedarf



Bei tief greifenden Entwicklungsstérungen (zu denen auch die
Autismus-Spektrum-Stérungen zahlen), die fir sich allein einen GdB
von mindestens 50 bedingen................ Ist regelhaft Hilflosigkeit bis
zum 18. Lebensjahr anzunehmen.

Problem: regelmaRige Uberprifungen durch die Versorgungsamter
nach dem 18. Lebensjahr mit dem Ziel einer Aberkennung des
Merkzeichens H

Aber: Merkzeichen H weiterhin zuzuerkennen bei Vorliegen der
sonstigen Voraussetzungen - Widerspruchseinlegung sollte tGberlegt
werden, wenn mindestens Pflegegrad 2 besteht (aber noch keine
Rechtsprechung bekannt)



SG Karlsruhe, Urteil vom 10.06.2015, Az. S 17 SB 33 07/14

Zu den Voraussetzungen des Merkzeichens "H" (Hilflosigkeit) bei
Rufbereitschaft Gber Handy

Zwar kann auch das Erfordernis standiger Bereitschaft zur Hilfeleistung
(hier Rufbereitschatft tber Handy) die Hilflosigkeit begriinden. Eine
,standige Bereitschaft” ist allerdings z.B. nur dann anzunehmen, wenn
Hilfe haufig und pl6tzlich wegen akuter Lebensgefahr notwendig ist.

- Anderung dieser Rechtsprechung aufgrund des PSG Il ?



Nachteilsausqgleiche:

Unentgeltliche Beforderung des Berechtigten im 6ffentlichen
Personennahverkehr, vgl. 8 145 Abs. 1 Satz 9 SGB IX.

Befreiung von der Kraftfahrzeugsteuer, solange ein Kraftfahrzeug auf
den behinderten Menschen zugelassen ist

Geltendmachung eines Pauschbetrages und auf3ergewohnliche
Belastungen nach § 33b Einkommenssteuergesetz




Merkzeichen «G» : Erhebliche Beeintrachtigung der
Bewegungsfahigkeit im Stral3enverkehr;  ortsubliche
FulRwegstrecken kénnen nicht ohne erhebliche Schwierigkeiten oder
nicht ohne Gefahren flr sich oder andere bewaltigt werden.

Bei geistiger Behinderung ist dies erfillt, wenn der Behinderte auf
Wegen, die er nicht taglich zurtcklegt, sich nur schwer zurechtfinden
kann.

GdB von 100 = immer
GdB 80 bhis 90 - meistens
GdB unter 80 = nur in Einzelfallen

Nachteilsausgleich: Benutzung offentlicher Verkehrsmittel im
Nahbereich ohne Fahrausweis, Voraussetzung ist der Erwerb einer
speziellen Wertmarke, § 145 Abs.1 Satz 3 SGB IX




Merkzeichen «B»: Notwendigkeit standiger Begleitung

§ 146 Abs. 2 SGB IX: Zur Mithahme einer Begleitperson sind
schwerbehinderte Menschen berechtigt, die bei der Benutzung von
Offentlichen Verkehrsmitteln infolge ihrer Behinderung regelmalig auf
Hilfe angewiesen sind. Die Feststellung bedeutet nicht, dass die
schwerbehinderte Person, wenn sie nicht in Begleitung ist, eine Gefahr
far sich oder fur andere darstellt.

- wenn G oder H, dann regelméafig auch B (aber nicht zwingend)

Nachteilsausgleich: Die Begleitperson kann die offentlichen
Verkehrsmittel des Nah- und Fernverkehrs kostenfrei nutzen, 8 145
Abs. 2 Nr.1 SGB IX




lll. Eingliederungshilfe

fir Menschen mit Behinderungen nach 88 53 ff SGB XI|

Die Eingliederungshilfe soll
* eine drohende Behinderung verhiten,

» eine vorhandene Behinderung sowie deren Folgen beseitigen oder
mildern

 und den behinderten Menschen in die Gesellschaft eingliedern

FUr Menschen mit Autismus ist die Milderung der Folgen der
Behinderung wichtig.




Sie wird in Ausrichtung an bestimmten Zwecken gewahrt, wenn und
soweit Aussicht besteht, dass die Aufgabe der Eingliederungshilfe
erfullt werden kann

.Jmmer dann, wenn auch nur kleinste Erfolge durch die
Eingliederungshilfe denkbar sind, ist diese zu gewahren. Schon eine
Milderung wird als ausreichend angesehen.*

vgl. SG Braunschweig, Urteil vom 14.02.2013, Az. S 32 SO 178/10

Individueller Mal3stab des Bedarfs - Begrenzung auf das objektiv
Erforderliche, nicht das nur subjektiv Winschenswerte

Subjektive Wiinsche kénnen jedoch das objektiv Erforderliche
bedingen, z.B. bei der Berufswahl und daraus folgenden Teilhabe am
Arbeitsleben




Eingliederungshilfe nach § 35a SGB VI

» die seelische Gesundheit eines Kindes oder Jugendlichen mit
weicht mit hoher Wahrscheinlichkeit langer als sechs Monate von
dem fir sein Lebensalter typischen Zustand ab

 und daher ist die Teilhabe am Leben in der Gesellschaft
beeintrachtigt oder eine solche Beeintrachtigung ist zu erwarten

e unter bestimmten Voraussetzungen: Fortsetzungshilfe fur junge
Volljahrige nach § 41 SGB VIII

Ausgestaltung und Umfanqg der Leistungen richten sich nach den
Vorschriften der Sozialhilfe (§ 35 a Abs.3 SGB VIl i.V.m. § 53 Abs.3
und 4 Satz 1, den 88 54, 56 und 57 des SGB Xill)




8 10 SGB IX Koordinierung der Leistungen

(1) Soweit Leistungen verschiedener Leistungsgruppen oder mehrerer Rehabilitationstrager
erforderlich sind, ist der nach § 14 leistende Rehabilitationstrager dafiir verantwortlich, dass die
beteiligten Rehabilitationstrager im Benehmen miteinander und in Abstimmung mit den
Leistungsberechtigten die nach dem individuellen Bedarf voraussichtlich erforderlichen Leistungen
funktionsbezogen feststellen und schriftlich so zusammenstellen, dass sie nahtlos ineinander greifen.
Die Leistungen werden entsprechend dem Verlauf der Rehabilitation angepasst und darauf
ausgerichtet, den Leistungsberechtigten unter Berucksichtigung der Besonderheiten des Einzelfalls
die den Zielen der 88 1 und 4 Abs. 1 entsprechende umfassende Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft zugig, wirksam, wirtschaftlich und auf Dauer zu ermoglichen. Dabei sichern die
Rehabilitationstrager durchgehend das Verfahren entsprechend dem jeweiligen Bedarf und
gewahrleisten, dass die wirksame und wirtschaftliche Ausfiihrung der Leistungen nach gleichen
Maf3staben und Grundséatzen erfolgt.

(2) Absatz 1 gilt entsprechend auch fir die Integrationsamter in Bezug auf Leistungen und sonstige
Hilfen flr schwerbehinderte Menschen nach Teil 2.

(3) Den besonderen Bedurfnissen seelisch behinderter oder von einer solchen Behinderung bedrohter
Menschen wird Rechnung getragen.

(4) Die datenschutzrechtlichen Regelungen dieses Gesetzbuchs bleiben unberihrt.




Bedarfsfestellung

» ist Teil der Amtsermittlung durch den Sozialleistungstrager
» Bestandteil ist meistens eine fachliche Begutachtung

* ist prognostisch und prospektiv anzulegen - ,voraussichtlich
erforderliche” Leistungen

» funktionsbezogen, Orientierung am ICF

« dynamischer Prozess entsprechend dem langfristigen Charakter von
Behinderung unter Bertcksichtigung von Kontextfaktoren



8 13 SGB IX-NEU (ab 1.1.2018)
Instrumente zur Ermittlung des Rehabilitationsbedar fs

(1) Zur einheitlichen und Uberprifbaren Ermittlung des individuellen Rehabilitationsbedarfs verwenden
die Rehabilitationstrager systematische Arbeitsprozesse und standardisierte Arbeitsmittel
(Instrumente) nach den fir sie geltenden Leistungsgesetzen. Die Instrumente sollen den von den
Rehabilitationstragern vereinbarten Grundséatzen fir Instrumente zur Bedarfsermittlung

nach § 26 Absatz 2 Nummer 7 entsprechen. Die Rehabilitationstrager konnen die Entwicklung von
Instrumenten durch ihre Verbande und Vereinigungen wahrnehmen lassen oder Dritte mit der
Entwicklung beauftragen.

(2) Die Instrumente nach Absatz 1 Satz 1 gewahrleisten eine individuelle und funktionsbezogene
Bedarfsermittlung und sichern die Dokumentation und Nachprtfbarkeit der Bedarfsermittiung, indem
sie insbesondere erfassen,

1. ob eine Behinderung vorliegt oder einzutreten droht,

2. welche Auswirkung die Behinderung auf die Teilhabe der Leistungsberechtigten hat,

3. welche Ziele mit Leistungen zur Teilhabe erreicht werden sollen und

4. welche Leistungen im Rahmen einer Prognose zur Erreichung der Ziele voraussichtlich erfolgreich
sind.

(3) Das Bundesministerium fir Arbeit und Soziales untersucht die Wirkung der Instrumente nach
Absatz 1 und ver6ffentlicht die Untersuchungsergebnisse bis zum 31. Dezember 2019.



V. Sozialrechtliche Zuordnung autistischer Stérung en

EingliederungshilfeVO (8 60 SGB XIl) unterscheidet zwischen
e (geistig

o Kkorperlich und

« seelisch

behinderten Menschen.

Kinder und Jugendliche mit Autismus konnen geistig , seelisch und
korperlich behindert sein. Sie sind haufig mehrfachbehindert .



a) korperlich wesentlich Behinderte, § 1 EingIHVO

aa) cerebralen Bewegungsstorungen und cerebralen Anfallsleiden, § 1
Ziff. 1 EingIHVO

bb) Bei der ausgepragten Storung der Wahrnehmung kdnnen die
Beeintrachtigungen mit denen einer Sinnesbehinderung (wesentlichen
Seh- oder Horbehinderung) gleichgesetzt werden, § 1 Ziff. 4 und 5
EinglHVO

cc) Stérungen der Sprache bis hin zur Sprachlosigkeit, 8§ 1 Ziff. 6
EinglHVO

b) 1Q unter 70: geistige Behinderung, 8§ 2 EinglIHVO

c) Kinder und Jugendliche mit Autismus kénnen als “Folge von
Krankheiten oder Verletzungen des Gehirns, von Anfallsleiden oder von
anderen Krankheiten oder kérperlichen Beeintrachtigungen® auch
sogenannte seelische Stérungen entwickeln, 8§ 3 Ziff. 2 EingIHVO




Rechtliche Ausgangslage:

bei seelisch behinderten oder von einer seelischen Behinderung
bedrohten Kindern, Jugendlichen und junge Volljahrigen

—> Eingliederungshilfe nach dem Kinder- und Jugendhilferecht
§ 35a SGB VIl .V.m. 8§ 10 Abs.4 Satz 2 SGB VI

bei korperlich oder geistig behinderten Kinder und Jugendlichen

—> Eingliederungshilfe nach dem Recht der Sozialhilfe , SGB XII



In der Verfahrenspraxis :

bei Vorliegen des Asperger-Syndroms
—> in der Regel Kinder- und Jugendhilferecht (SGB VIII)

bei frihkindlichem Autismus
- in der Regel Sozialhilferecht (SGB XII)



* Nur wenn die Autismus-Diagnose eine ausschliel3lich seelische
Behinderung beinhaltet, ist die Jugendhilfe zustandig.

 Immer dann, wenn neben einer seelischen auch _ eine kdrperliche
oder geistige Behinderung vorliegt, ist die Sozialhilfe zustandig.

Beil Mehrfachbehinderung , also

-seelisch und korperlich
-seelisch und geistig
-oder alle drei Behinderungsarten

- immer Vorrang der Sozialhilfe nach § 10 Abs. 4 Satz 2 SGB VI
(vgl. Urteil des BVerwG vom 09.02.2012 (Az. 5 C 3.11), wenn es um
gleichartige Leistungen geht




Grof3e LOHsung

Die im SGB VIl diskutierte ,Grof3e L6ésung®, d,h. die Zusammenlegung
aller (Eingliederungshilfe-) Leistungen fur kdrperlich, geistig und
seelisch behinderte Kinder und Jugendliche in der Kinder- und
Jugendhilfe (SGB VIII) ist vom BTHG unabhangig.

Derzeit ist noch nicht absehbar, ob und wann es zu einem Gesetz-
gebungsverfahren kommt. Bisher gab es erste Uberlegungen aus dem
Bundesfamilienministerium und eine Anh6érung der Verbande.



V. Autismustherapie nach den Leitlinien von autismus
Deutschland e.V.

Komplextherapie unter Einschluss verschiedener Professionen und
Methoden in einem spezialisierten Autismus-Therapie-Zentrum

Ziel ist gemal 88 53, 54 SGB Xll bzw. § 35 a SGB VIII

—> Eingliederung in die Gesellschaft entsprechend der jeweiligen
Lebensaltersstufe



Im Vorschulalter als Hilfe zur Teilhabe am Leben in der
Gemeinschaft, 8 54 Abs. 1 SGB XIl i.V.m. 8 55 SGB IX (i.d.F. bis
31.12.2017)

Im Schulalter als Hilfe zur angemessenen Schulbildung, 8§ 54 Abs.
1 Satz 1 Nr. 1 SGB XII

als Hilfe zur schulischen Ausbildung flr einen angemessenen
Beruf einschliel3lich des Besuchs einer Hochschule, 8 54 Abs. 1
Satz 1 Nr. 2 SGB XII

Im Erwachsenenalter haufig als Hilfe zur Teilhabe am Leben in der
Gemeinschaft , 8 54 Abs. 1 SGB XlIl i.V.m. 8 55 SGB IX (i.d.F. bis
31.12.2017)

Im Erwachsenenalter in bestimmten Fallen auch als Hilfe zur
Teilhabe am Arbeitsleben, § 54 Abs. 1 SGB XIli.V.m. § 33 SGB IX
(i.d.F. bis 31.12.2017)

- Rechtsgrundlagen, die sich auf die gesamte Lebensaltersspanne
beziehen - entsprechend auch im SGB IX-NEU ab 1.1.2018 bzw.
1.1.2020




Dauer und Frequenz einer Autismustherapie ?

82Abs.1S.1SGB IX, 8§53 Abs. 1 SGB Xll: wesentliche

Teilhabebeeintrachtigung ............. wenn und solange nach der
Besonderheit des Einzelfalls, insbesondere nach Art oder Schwere
der Behinderung .............. Aussicht besteht...... ........ dass die

Aufgabe der Eingliederungshilfe erfullt werden kann.

8§ 35 aAbs. 1 S.1 SGB VI Kinder oder Jugendliche haben Anspruch
auf Eingliederungshilfe, wenn ......... ihre Teilhnabe am Leben in der
Gesellschaft beeintrachtigt ist oder eine solche Beeintrachtigung zu
erwarten ist.

- Entscheidung tUber den Bedarf aufgrund einer Prognose (s.0.)



—> solange und soweit das Ziel der Eingliederung in die Gesellschaft in
Form von konkreten Therapie- und Forderzielen erreicht werden
kann

—> der Hilfebedarf muss in jedem Einzelfall geprift werden

—> also keine schematische Begrenzung der Therapiedauer und
-frequenz



SG Freiburg vom 22.09.2009, Az. S 12 SO 1819/06

Die gesetzlichen Krankenkassen sind aufgrund der Unheilbarkeit
autistischer Stérungen nicht fur eine Autismustherapie zustandig.
Selbst wenn sich im Rahmen der Autismustherapie Anteile von
Krankenbehandlung finden lassen wirden, sind diese lediglich
untergeordneter Natur und begrinden keine Leistungspflicht der
Krankenkassen.




Autismustherapie (Eingliederungshilfe) versus Psycho therapie
(SGB V) ?

- kein sich ausschlieRender Gegensatz, es kommt im Ubrigen auf die
rechtlichen und tatsachlichen Voraussetzungen an

Psychotherapie kann hilfreich sein fur Klienten mit Autismus, wenn die
Diagnose bekannt ist und die Bedingungen der Autismus-Spektrum-
Stdrung in die Therapieplanung fachlich fundiert einbezogen werden.
Wenn Sekundarsymptome oder komorbide Stérungen, die einen
Krankheitswert haben, behandelt werden, z.B. Tics, Zwange,
Angststorungen, Depressionen, verbessert sich damit auch die
Lebenssituation des Klienten insgesamt.




VI. Eingliederungshilfen (erganzend) zur Schulbildu ng

Abgrenzung der Aufgaben der Schule und der Einglied erungshilfe

Grundsatz:

Der Schultrager ist nur verpflichtet, innerhalb seiner Organisation die
entsprechenden Mittel vorzuhalten.

Wenn zur Aufrechterhaltung der Schulbereitschaft des Kindes ein
Nachbereiten des erlebten Schulalltages und eine Vorbereitung auf
den nachsten Schultag mit padagogischen Hilfen erforderlich ist, ist die
Eingliederungshilfe zustandig > ambulante Autismustherapie

Ebenso flr zusatzliche (padagogische) Hilfen im Schulalltag  , sofern
sie erforderlich sind, um den Schulbesuch abzusichern und den
Kernbereich der Schule nicht beriihren - Schulbegleitung



Kernbereich der Schule und Schulbegleitung

Im Kernbereich der Schule ist Eingliederungshilfe nicht zu leisten
(Rspr. des Bundessozialgerichts); Kernbereich bedeutet Stoff- und
Wissensvermittlung

Schulbegleitung (als Hilfe zur Schulbildung) dient dazu, die
eigentliche Arbeit der Lehrer abzusichern und die
Rahmenbedingungen fir den erfolgreichen Schulbesuch zu
schaffen. Der Kernbereich ist selbst dann nicht berihrt, wenn der
Integrationshelfer auch padagogische Aufgaben tbernimmit.
Entscheidend ist allein, ob die Vorgabe der Lerninh  alte in der
Hand des Lehrers bleibt ( z.B. LSG NRW, Beschluss vom
20.12.2013, Az. L SO 429/13 B ER)



Finanzierungsgrundlagen fur erganzende Schulhilfen:

e §54Abs.1S.1Nr.1SGB XIli.V.m. § 12 EingliederungshilfevVO
* bzw. 8 35aAbs. 3SGB VIIli.V.m. 854 Abs. 1 S.1 Nr. 1 SGB XIll

- ambulante Autismustherapie als aul3erschulische Hilfe
- und Schulbegleitung

sind nebeneinander zu gewahren, sofern die jeweiligen
Anspruchsvoraussetzungen vorliegen. Diese MalRhahmen stehen
keineswegs in einem Ausschlussverhaltnis.

Es gibt keine (gesetzliche) quantitative Obergrenze. Entscheidend ist
der individuelle Bedarf !



Beschluss des Landessozialgerichts Niedersachsen-Br emen vom
23.10.2013, Az. L 8 SO 241/13 B ER zu ,Autismusther apie und
Schule®

» dass der Antragsteller infolge der ambulanten Autismus-Therapie
Erfolge in seiner Entwicklung erzielt hat, die auch dem Schulbesuch
zugutekommen werden

» grundlegende Fahigkeiten der Kommunikation und sozialen
Interaktionen zu entwickeln als Voraussetzung daflr, dass der
Antragsteller sich seiner Umwelt zuwenden kdnne und somit
schulisches Lernen tberhaupt moglich werde

« Rahmenbedingungen zu schaffen, in denen der Antragsteller ein auf
Ihn abgestimmtes Lernangebot erhalte und kognitive Potenziale
erkannt und genutzt werden kdnnen.



Geeignetheit und Notwendigkeit  von Schulbegleitung zum
Ausgleich der Beeintrachtigungen zur Ermoglichung, Erleichterung,
Vorbereitung eines erfolgreichen Schulbesuchs

Nachweise, zum Beispiel
« facharztliche Stellungnahmen,

» Berichte der Schule, Schulleitung, Klassen- und Foérderlehrer, der
Schulbegleiter, Begrindung im Zuweisungsbescheid der
Schulbehdrde

» Berichte des Autismus-Therapie-Zentrums

Diese Stellungnahmen sollten nachvollziehbar dargestellt sein und den
besonderen Fall konkret in Bezug nehmen und nicht nur rein abstrakt




§ 12 EingliederungshilfeVO Nr. 1
Schulbildung

Die Hilfe zu einer angemessenen Schulbildung im Sinne des § 54 Abs.
1 Satz 1 Nr. 1 SGB Xll umfasst auch

heilpddagogische sowie sonstige Mal3nahmen zugunsten korperlich
und geistig behinderter Kinder und Jugendlicher, wenn die MalRnahmen
erforderlich und geeignet sind, dem behinderten Menschen den
Schulbesuch im Rahmen der allgemeinen Schulpflicht zu ermdglichen
oder zu erleichtern -> Mal3stab flr heilpad. Malinahmen ist nicht eine
allgemeine arztliche oder fachliche Erkenntnis, sondern die individuell
zu bestimmende Aussicht auf Erfolg




§ 12 EingliederungshilfeVO Nr. 2

2. MalRnahmen der Schulbildung zugunsten kdrperlich und geistig
behinderter Kinder und Jugendlicher, wenn die MalRnahmen
erforderlich und geeignet sind, dem behinderten Menschen eine im
Rahmen der allgemeinen Schulpflicht Gblicherweise erreichbare
Bildung zu ermdglichen,




§ 12 EingliederungshilfeVO Nr. 3

3. Hilfe zum Besuch einer Realschule, eines Gymnasiums, einer
Fachoberschule .....................

........... die Hilfe wird nur gewahrt, wenn nach den Fahigkeiten und den
Leistungen des behinderten Menschen zu erwarten ist, dass er das
Bildungsziel erreichen wird.

(Prognoseentscheidung anhand von Kriterien wie z.B. voraussichtliche
Versetzung in die nachsthéhere Klasse bzw. Erlangung des
Abschlusszeugnisses als Voraussetzung - nicht mehr zeitgemal3 im
Lichte des § 112 SGB IX-NEU)



Ausblick auf wichtige Anderungen ab 01.01.2020 durc  h das BTHG
flr die Bereiche Bildung und soziale Teilhabe

Neben den Leistungen zur medizinischen Rehabilitation (8§ 109, 110

SGB IX-NEU) und den Leistungen zur Beschéaftigung (8 111 SGB IX-
NEU) sind insbesondere zu nennen:



8 112 SGB IX-NEU, Leistungen zur Teilhabe an Bildung (ab 01.01.2020)

(1) Leistungen zur Teilhabe an Bildung umfassen

1. Hilfen zu einer Schulbildung, insbesondere im Rahmen der allgemeinen Schulpflicht und zum
Besuch weiterfiihrender Schulen einschliel3lich der Vorbereitung hierzu; die Bestimmungen tber die
Ermdglichung der Schulbildung im Rahmen der allgemeinen Schulpflicht bleiben unberihrt, und

2. Hilfen zur schulischen oder hochschulischen Ausbildung oder Weiterbildung flir einen Beruf.

Die Hilfen nach Satz 1 Nummer 1 schlief3en Leistungen zur Unterstltzung schulischer
Ganztagsangebote in der offenen Form ein, die im Einklang mit dem Bildungs- und Erziehungsauftrag
der Schule stehen und unter deren Aufsicht und Verantwortung ausgeftihrt werden, an den
stundenplanmalf3igen Unterricht ankniipfen und in der Regel in den Raumlichkeiten der Schule oder in
deren Umfeld durchgefuhrt werden. Hilfen nach Satz 1 Nummer 1 umfassen auch heilpadagogische
und sonstige MalRnahmen, wenn die Mal3hahmen erforderlich und geeignet sind, der
leistungsberechtigten Person den Schulbesuch zu ermdglichen oder zu erleichtern. Hilfen zu einer
schulischen oder hochschulischen Ausbildung nach Satz 1 Nummer 2 kbnnen erneut erbracht werden,
wenn dies aus behinderungsbedingten Grinden erforderlich ist. Hilfen nach Satz 1 umfassen auch
Gegenstande und Hilfsmittel, die wegen der gesundheitlichen Beeintrachtigung zur Teilhabe an
Bildung erforderlich sind. Voraussetzung fir eine Hilfsmittelversorgung ist, dass die
leistungsberechtigte Person das Hilfsmittel bedienen kann. Die Versorgung mit Hilfsmitteln schlief3t
eine notwendige Unterweisung im Gebrauch und eine notwendige Instandhaltung oder Anderung ein.
Die Ersatzbeschaffung des Hilfsmittels erfolgt, wenn sie infolge der korperlichen Entwicklung der
leistungsberechtigten Person notwendig ist oder wenn das Hilfsmittel aus anderen Griinden
ungeeignet oder unbrauchbar geworden ist.



§ 112 SGB IX-NEU, Leistungen zur Teilhabe an Bildung (ab 01.01.2020)

(2) Hilfen nach Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 werden erbracht fiir eine schulische oder hochschulische
berufliche Weiterbildung, die

1. in einem zeitlichen Zusammenhang an eine duale, schulische oder hochschulische Berufs-
ausbildung anschliel3t,

2. in dieselbe fachliche Richtung weiterfihrt und

3. es dem Leistungsberechtigten ermoglicht, das von ihm angestrebte Berufsziel zu erreichen.

Hilfen fUr ein Masterstudium werden abweichend von Satz 1 Nummer 2 auch erbracht, wenn das
Masterstudium auf ein zuvor abgeschlossenes Bachelorstudium aufbaut und dieses inter-disziplinar
erganzt, ohne in dieselbe Fachrichtung weiterzuftihren. Aus behinderungsbedingten oder aus anderen,
nicht von der leistungsberechtigten Person beeinflussbaren gewichtigen

Grunden kann von Satz 1 Nummer 1 abgewichen werden.

(3) Hilfen nach Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 schliel3en folgende Hilfen ein:

1. Hilfen zur Teilnahme an Fernunterricht,

2. Hilfen zur Ableistung eines Praktikums, das fiur den Schul- oder Hochschulbesuch oder fir die
Berufszulassung erforderlich ist, und

3. Hilfen zur Teilnahme an Mal3hahmen zur Vorbereitung auf die schulische oder hochschulische
Ausbildung oder Weiterbildung ftr einen Beruf.

(4) Die in der Schule oder Hochschule wegen der Behinderung erforderliche Anleitung und Begleitung
konnen an mehrere Leistungsberechtigte gemeinsam erbracht werden, soweit dies nach § 104 fir die
Leistungsberechtigten zumutbar ist und mit Leistungserbringern entsprechende Vereinbarungen
bestehen. Die Leistungen nach Satz 1 sind auf Wunsch der Leistungsberechtigten gemeinsam zu
erbringen.



§ 113 SGB IX-NEU, Leistungen zur Sozialen Teilhabe (ab 01.01.2020)

(1) Leistungen zur Sozialen Teilhabe werden erbracht, um eine gleichberechtigte Teilhabe am Leben in
der Gemeinschaft zu ermoéglichen oder zu erleichtern, soweit sie nicht nach den Kapiteln 3 bis 5
erbracht werden. Hierzu gehort, Leistungsberechtigte zu einer mdglichst selbstbestimmten und
eigenverantwortlichen Lebensfihrung im eigenen Wohnraum sowie in ihrem Sozialraum zu befahigen
oder sie hierbei zu unterstitzen. Maf3geblich sind die Ermittlungen und Feststellungen nach Kapitel 7.
(2) Leistungen zur Sozialen Teilhabe sind insbesondere

1. Leistungen fur Wohnraum,

2. Assistenzleistungen,

3. heilpadagogische Leistungen,

4. Leistungen zur Betreuung in einer Pflegefamilie,

5. Leistungen zum Erwerb und Erhalt praktischer Kenntnisse und Fahigkeiten,

6. Leistungen zur Forderung der Verstandigung,

7. Leistungen zur Mobilitat,

8. Hilfsmittel,

9. Besuchsbeihilfen.



VIl. Studium

-Finanzierung des Lebensunterhalts - Studierende mit Autismus
konnen Ausbildungsforderung nach dem Bundesausbildungs-
forderungsgesetz (BAfOG) erhalten. Es gibt einen Mehrbedarfszuschlag
zum Lebensunterhalt unter der Mal3gabe des § 21 Abs. 4 SGB II.

-Autismus- bzw. behinderungsspezifischer Mehrbedarf kannim
Rahmen der Eingliederungshilfe als Hilfe zur Hochschulausbildung
geleistet werden, § 54 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB XIlI, z.B.

 Fahrtkosten
 Kosten fur einen Studienhelfer
 ambulante Autismustherapie



Assistenzpersonen/Studienbeqgleitung

Maogliche Aufgaben:

Hilfe bei Organisation und Orientierung: z.B. Koordinierung von
Terminen, Fristen wahrnehmen, Unterstitzung beim Erstellen von
Mitschriften, Vorbereitung auf Sprechstunden, Orientierung auf dem
Campus

Unterstlutzung bei sozialer Interaktion: z.B. Kontakt zu Kommilitonen
Initilieren/halten, begleitende Teilnahme an Kleingruppen,

Unterstlitzung bei der sozialen Interaktion, Vermittlung sozialer
Regeln

psychosoziale Unterstitzung: z.B. Erarbeitung von Selbsthilfe-
Strategien, Stressvermeidung, Ruckzugsmaoglichkeiten,
Impulskontrolle, Schutz vor Reiztberflutung, Schutz vor
Ausgrenzung




Wichtiq:

Der Bedarf fur die Studienbegleitung und die Qualifikation einer
Assistenzperson sollte im Antrag auf Eingliederungshilfe moglichst
exakt umschrieben werden. Es gibt zwar bereits eine gefestigte
Bewilligungspraxis, aber noch keine Rechtsprechung zu dieser
Thematik. Entscheidend ist der individuelle Bedarf des Studierenden!

- autismus Deutschland e.V. hat unter www.autismus.de Leitlinien zum
Studium von Menschen mit Autismus vorgeleqgt.




VIll. Teilhabe am Arbeitsleben - Art. 27 UN-BRK: Ver wirklichung
eines inklusiven Arbeitsmarktes

Die Wahl der Berufsausbildung bzw. beruflichen Bild ung far
Menschen mit Autismus ist abhangig von den Neigungen und
Fahigkeiten (- Bedarfsermittlung wichtig)

« Fachschul- oder Hochschulstudium
» duale Ausbildung in einem Betrieb auf dem ersten Arbeitsmarkt

» berufsvorbereitende Bildungsmalinahmen, zum Beispiel in einem
Berufsbildungswerk

* Ausbildung in einem Berufsbildungswerk in anerkannten
Ausbildungsberufen und nach Ausbildungsregelungen fiir Menschen
mit Behinderungen, auch verzahnte Ausbildung

 Malnahmen der berufliche Bildung in einer WfbM



Menschen mit Autismus kénnen aufgrund der Breite de S
Spektrums in allen Bereichen des Arbeitsleben / der beruflichen
Teilhabe tatig sein:

« allgemeiner Arbeitsmarkt - wer unter den tblichen Bedingungen
des allgemeinen Arbeitsmarktes mindestens drei Stunden taglich
erwerbstatig sein kann (8 8 Abs. 1 SGB II)

» teilgeschutzte (in Integrationsfirmen/-abteilungen/
Aul3enarbeitsplatze der WibM/Unterstitzte Beschaftigung)

e geschitzte Arbeitsplatze in Werkstatten flr behinderte Menschen
(WfbM), auch andere Leistungsanbieter (8 60 SGB IX-NEU)



Autismustherapie als Teilhabe am Arbeitsleben

Landessozialgericht im Saarland, Berufungsurteil vom 15.09.2015, Az.
L 6 AL 8/14; Urteil des Sozialgerichts vom 17. Februar 2014, Az. S 26
AL 173/11

Kostenitibernahme fir eine ambulante Autismustherapie in einem
Autismus-Therapie-Zentrum nach 8 54 Abs.1 S. 1 SGB XIli.V.m. § 33
SGB IX als Hilfe zur Teilhabe am Arbeitsleben

§ 33 SGB IX umfasst Leistungen zur Erhaltung, Verbesserung,
Herstellung oder Wiederherstellung der Erwerbsfahigkeit




vgl. 8 33 Abs. 6 SGB IX: medizinische, psychologische und
padagogische Hilfen, vor allem

-Hilfe bei der Behinderungsverarbeitung

-Aktivierung von Selbsthilfepotentialen

-Hilfen zur seelischen Stabilisierung und zur Férderung der sozialen
Kompetenz

-Training lebenspraktischer Fahigkeiten

(ab 1.1.2018 § 49 Abs. 6 SGB IX)



1:1-Betreuunq in der WfbM

autismus Deutschland e.V. vertrat und verritt die Auffassung, dass eine
1:1-Betreuung zumindest zeitlich befristet in den Fallen, in denen eine
gute Prognose zur spateren Eingliederung in den Arbeitsbereich
besteht, verlangt werden kann

- Mindestmald an wirtschaftlich verwertbarer Arbeitsleistung gemalf3
§ 136 SGB IX (i.d.F. bis 31.12.2017) erst im Arbeitsbereich erforderlich

Diese Auffassung wird bestatigt durch folgende Entscheidung:



Beschluss des Landessozialgerichts Sachsen-Anhalt v om
27.11.2014,Az. L2 AL 41/14 B ER

1.

Eine Arbeitsassistenz kann auch flr einen Arbeitsplatz in einer
Werkstatt flr behinderte Menschen (WfbM) flr den Eingangs- und den
Berufsbildungsbereich geleistet werden.

2.

Eine FOorderung durch Teilhabeleistungen mit dem Mittel der
Arbeitsassistenz kommt im Berufsbildungsbereich in Betracht, wenn
prognostisch nicht ausgeschlossen ist, dass der behinderte Mensch im
anschlie3enden Arbeitsbereich der WfbM ein ausreichendes
Leistungsvermogen erlangen kann, um ohne Assistenzleistung mit dem
vorgesehenen Personalschlissel in Arbeitsvorgangen eingesetzt
werden zu kénnen.




Bei der Frage welche Kriterien flr die Prognose einer
Werkstattfahigkeit anzulegen sind, sind die grundgesetzliche Relevanz
In Bezug auf die Menschenwdirde, das Sozialstaatsgebot und das
Diskriminierungsverbot (Art. 3 Abs. 3 S 2 GG) sowie Art. 27 der UN-
Behindertenrechtskonvention zu beachten.




Die bisherige (vorherrschende) Auffassung, eine Arbeitsassistenz nach
8§ 33 Abs. 8 Nr. 3 kbnne nur auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt, nicht
aber in einer WfbM in Anspruch genommen werden, lasst sich nicht

weiter aufrecht erhalten.

Vgl. Sabine Wendt, Diskussionsbeitrag Nr. 7/2015 im Forum B unter
www.reha-recht.de und Abhandlung in ,Sozialrecht aktuell“, Ausgabe
4/2015, Seite 133-136




Neue Vorschriften zur Teilhabe am Arbeitsleben, ins besondere
8§ 60 SGB IX-NEU Andere Leistungsanbieter (ab 1.1.201 8)

(1) Menschen mit Behinderungen, die Anspruch auf (WfbM)-Leistungen
nach den 88 57 und 58 haben, kbnnen diese auch bei einem anderen
Leistungsanbieter in Anspruch nehmen - das kdnnen evtl. auch
Autismus-Regionalverbande und deren Einrichtungen sein

(2) Die Vorschriften flr Werkstatten flr behinderte Menschen gelten mit
folgenden Mal3gaben flr andere Leistungsanbieter (unter Anderem....)
-bedurfen nicht der férmlichen Anerkennung (aber Zertifizierung
notwendig)

-mussen nicht Uber eine Mindestplatzzahl und die den WfbM
entsprechende erforderliche raumliche und sachliche Ausstattung
verfugen

-aber auch keine Aufnahmeverpflichtung (= Rechtsanspruch im
Ganzen nur bzgl. der WfbM wie bisher)




§ 61 SGB IX-NEU Budget fur Arbeit auch fur WfbM -
Anspruchsberechtigte (ab 1.1.2018)

....... (2) Das Budget flr Arbeit umfasst einen Lohnkostenzuschuss an
den Arbeitgeber zum Ausgleich der Leistungsminderung des
Beschaftigten und die Aufwendungen fir die wegen der Behinderung
erforderliche Anleitung und Begleitung am Arbeitsplatz. Der
Lohnkostenzuschuss betragt bis zu 75 Prozent des vom Arbeitgeber
regelmafig gezahlten Arbeitsentgelts, hdchstens jedoch 40 Prozent der
monatlichen Bezugsgrdf3e nach § 18 Absatz 1 des Vierten Buches.
Dauer und Umfang der Leistungen bestimmen sich nach den
Umsténden des Einzelfalles.




- Minderleistungsausgleich flr den Arbeitgeber
- Aufwendungen zur Begleitung und Anleitung flr den Beschaftigten

- sowohl der Lohnkostenzuschuss als auch die
Unterstltzungsleistung am Arbeitsplatz sind dauerhaft vorgesehen

- Lohnkostenzuschuss maximal EUR 1.190,- (Stand ab 1.1.2018),
Abweichung nach oben nach Landesrecht mdglich

- Beschaftigte bleiben voll erwerbsgemindert und haben ein
uneingeschranktes Ruckkehrrecht in die WfbM



Handlungsbedarf nach dem Inkrafttreten des BTHG

Auch nach Inkrafttreten des BTHG bestent weiter dringender
Handlungsbedarf: Zu kritisieren ist, dass der Zugang zur Werkstatt flr
behinderte Menschen gemal 8§88 58, 219 SGB IX-NEU weiterhin an ein
Mindestmal3 wirtschatftlich verwertbarer Arbeitsleistung geknipft sein
soll. Das ist nicht akzeptabel und mit der UN-Behindertenrechts-
konvention unvereinbar.




Der vom Gesetzgeber formulierte 8 219 Abs. 3 Satz 2 und 3 SGB 1X-
NEU ab 1.1.2018 (im Vergleich zum noch geltenden § 136 Abs. 3 SGB
IX) enthalt zwar die Moglichkeit einer gemeinsamen Beschéaftigung.

Aber: Personen, die gemaf § 219 Abs. 3 in einer Werkstatt betreut
und gefordert werden, erhalten keinen arbeitnenmerahnlichen und
damit keinen eigenen sozialversicherungsrechtlichen Status. Das ist
eine diskriminierende Ungleichbehandlung, die mit Art. 27 der UN-
Behindertenrechtskonvention nicht vereinbar ist.

Der Gesetzgeber ist dringend aufgefordert, in diesem Punkt das BTHG
nachzubessern - vgl. auch Forderungen der BAGWfbM



IX. Heranziehung zu Kostenbeitragen

Kostenheranziehung in der Sozialhilfe

Grundsatzlich missen bei Leistungen der Sozialhilfe

-der Leistungsberechtigte selbst

-sein Ehegatte oder Lebenspartner

-oder bei Minderjahrigkeit des Leistungsberechtigten die Eltern

Ihr Einkommen und Vermogen nach den 88 85 ff SGB XIll einsetzen.

Die genannten Personengruppen bilden eine Einsatzgemeinschatft
nach 8 19 SGB XII.



Einkommensfreibetrag flr berufstatige Menschen

Seit 1.1.2017 gibt es fur berufstatige Menschen mit Behinderung einen
Einkommensfreibetrag. Er liegt bei 40% des Nettoeinkommens, darf
aber nicht mehr als 65 % des Regelbedarfs (2017: 409 € flr
Alleinstehende) betragen. Also in HOhe von 265,85 €.

Ab 1.1.2020 andert sich das Verfahren. Es gibt einen
Einkommensfreibetrag, der jahrlich angepasst wird. Der
Leistungsberechtigte muss einen Eigenbeitrag leisten, wenn sein Ver-
dienst daruber liegt.



Vermogen

Seit 1.1.2017 ist der Vermogensfreibetrag auf 27.600 € erhoht. Ab
1.1.2020 wird dieser Betrag auf rund 50.000 € angehoben.

—> bezieht sich lediglich auf Personen, die nur Leistungen der
Eingliederungshilfe in Anspruch nehmen und nicht gleichzeitig _ auf
Leistungen zum Lebensunterhalt oder auf Hilfen zur Pflege angewiesen
sind = z.B. Menschen mit Autismus auf dem allgemeinen Arbeitsmarkt,
die Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben erhalten

Nicht zum Vermogen zahlen z. B. Altersvorsorge (Riester-Rente),
gespartes Geld zur Beschaffung oder Erhaltung eines angemessenen
Hausgrundstticks oder einer Eigentumswohnung.



Erh6hung des Vermdgensfreibetrages in der Sozialhilfe

von 2.600 € auf 5.000 € seit 1.4.2017

also z.B. wenn die berechtigte Person Grundsicherung wegen voller
Erwerbsminderung bezieht - z.B. Menschen mit Autismus im
Wohnheim und/oder die eine WfbM besuchen



Grundsicherung bei dauerhafter voller Erwerbsminder ung (ab 18.
Lebensjahr Antrag maoglich)

Die Regelsatze seit dem 1.1.2017:

Regelbedarfsstufe: 1: 409 € (fur Alleinstehende)
Regelbedarfsstufe: 2: 368 € (fUr Ehegatten oder Lebenspartner)
Regelbedarfsstufe: 3: 327 € (fir erwachsene Menschen in einer
vollstationaren Einrichtung)

Die Regelbedarfsstufe 1 gilt auch flr erwachsene Personen, die allein
In einer Wohnung leben oder gemeinsam mit anderen erwachsenen
Personen, aber nicht in einer Partnerschaft leben.



Kein Anspruch auf Grundsicherung allerdings dann,

wenn das jahrliche Gesamteinkommen eines Elternteils 100.000
Euro Uberschreitet = gilt also nicht fur beide Eltern zusammen,
sondern muss fir jeden Elternteil einzeln betrachtet werden (BSG,
Urteil vom 25. April 2013, Az. B 8 SO 21/11 R).

Seit 1. Juli 2017 durch das RBEG auch gesetzlich klargestellt

Gesamteinkommen ist die Summe der Einkinfte im Sinne des
Einkommenssteuerrechts

Etwaiges Vermogen der Eltern von Grundsicherungsberechtigten ist
In keinem Fall zu beriicksichtigen.




Was ist, wenn ein Elternteil mehr als 100.000 € im Jahr
verdient?

In diesem Fall kdnnen bedurftige, voll erwerbsgeminderte Menschen
unter bestimmten Voraussetzungen Hilfe zum Lebensunterhalt nach
dem SGB XllI beanspruchen. Bei erwachsenen Menschen, die im
Haushalt ihrer Eltern leben, ist die Gewahrung der Leistung davon
abhangig, dass sie mindestens 25 Jahre alt sind.



Wesentliche Anderungen ab 1.1.2020 durch das BTHG

Unter anderem wird der Vermogensfreibetrag auf 50.000 € erh6ht und
das Partnervermdgen vollstandig freigestellt. Der erhohte Freibetrag gilt
auch fur Familien mit minderjahrigen Leistungsberechtigten.



Der Kostenbeitrag _wird bei folgenden privilegierten MalRnahmen

auf die Hohe der hauslichen Ersparnis infolge der Durchflihrung der
MalRnahme beschrankt (8 92 Abs. 2 SGB XII)

-heilpadagogische Mallhahmen fur Kinder, die noch nicht eingeschult
sind (z.B. Autismustherapie)

-Hilfen zu einer angemessenen Schulbildung einschliel3lich der
Vorbereitung hierzu (z.B. Autismustherapie)

-Hilfen, die dem behinderten noch nicht eingeschulten Menschen die
far ihn erreichbare Teilnahme am Leben in der Gemeinschaft
ermaoglichen sollen

-Hilfen zur schulischen Ausbildung flr einen angemessenen Beruf oder
zur Ausbildung fur eine sonstige angemessene Tatigkeit, wenn die
hierzu erforderlichen Leistungen in besonderen Einrichtungen fur
behinderte Menschen erbracht werden (d.h. nicht ambulante
Malinahmen)

-Leistungen zur medizinischen Rehabilitation

-Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben




Hinwelis : Bei einer ein- bis zweimal wochentlich stattfindenden
ambulanten Autismustherapie (z.B. als Hilfe zur angemessenen
Schulbildung) wird keine hausliche Ersparnis erzielt, so dass kein
Kostenbeitrag zu leisten ist. Deshalb versuchen einige Leistungstrager
Immer wieder, die Autismustherapie im Schulalter als Hilfe zur Teilhabe
am Leben in der Gemeinschaft zu qualifizieren. In diesem Fall ware ein
Kostenbeitrag zu leisten. Diese Auffassung erweist sich fast immer als

falsch !

Vgl. dazu LSG Niedersachsen-Bremen, Beschluss vom 22.10.2013 —
Az. L 8 SO 241/13 B ER (Autismustherapie als Hilfe zur Schulbildung,
dann keine Verpflichtung zur Offenlegung der Einkommens- und
Vermdgensverhaltnisse)



Fur folgende Mal3nahmen ist eine Heranziehung erst ab einer
Einkommenshochstgrenze von derzeit EUR 818,00 (zweifacher
Eckregelsatz ohne Mietkosten) moglich

-Leistungen in anerkannten WfbM
-Hilfen zur Teilnabe am Arbeitsleben, soweit diese in besonderen
teilstationaren Einrichtungen fur behinderte Menschen erbracht werden

Vermaogen ist fur keine der in § 92 Abs. 2 SGB Xll genannten
privilegierten Mal3nahmen einzusetzen.

Die Nachfolgevorschrift zu § 92 SGB XIll infolge des Bundesteilhabe-
gesetzes findet sich ab 1.1.2020 in § 138 SGB IX-NEU. Die Systematik
der privilegierten Mal3nahmen bleibt weitgehend unverandert.



Kostenbeitrage fur Mal3nahmen der Kinder und Jugendh iife (SGB
VIl

Nur zu bestimmten vollstationaren und teilstationdren Leistungen
werden Kostenbeitrage erhoben, 88 35a, 41 1.V.m. 88 91 ff SGB VIII.

Die Kostenheranziehung gilt auch bei der Hilfe fur junge Volljahrige.

Dies bedeutet, dass fur ambulante Maldnahmen der Kinder- und
Jugendhilfe keine Kostenbeitrage zu bezahlen sind.

Die genaue H6he der Heranziehung istin § 94 Abs. 5 SGB VIIl in
Verbindung mit einer Kostenbeitragsverordnung und einer
dazugehdrigen Tabelle geregelt, siehe http://www.gesetze-im-
Internet.de/kostenbeitragsv/



Zu beachten ist also Folgendes:

Bei Gewahrung von Sozialhilfe sind bestimmte MalRnahmen
bevorrechtigt.

Bei der Kinder- und Jugendhilfe wird zwischen ambulant und
teilstationar/stationar unterschieden.



Kostenbeitrage der Eltern bei Volljahrigkeit des Be rechtigten:
a) Iim Rahmen der Sozialhilfe:

Wenn keine Einsatzgemeinschaft mehr besteht, weil das Kind volljahrig
geworden ist:

Bei Leistungen der Eingliederungshilfe (88 53 ff SGB XIll) und bei Hilfe
zur Pflege (88 61 SGB Xll) mussen sich die Eltern an den Kosten nur
mit maximal 32,42 € monatlich beteiligen, § 94 Abs. 2 SGB XII.

Wenn aulRerdem Hilfe zum Lebensunterhalt an das volljahrige Kind
geleistet wird, missen sich die Eltern an diesen Kosten nur mit
maximal 24,94 € monatlich beteiligen, § 94 Abs. 2 SGB XII.

Der HOchstbetrag ist zusammen also 57,36 €.

Wenn die Eltern selbst bedurftig sind, kdnnen Sie sich auf Nachweis
von der Beteiligung befreien lassen.



b) im Rahmen der Jugendhilfe:

Der Unterschied zur Sozialhilfe ist: Bei teil- und vollstationaren
Leistungen der Kinder- und Jugendhilfe fir junge Volljdhrige werden
auch die Eltern zu einem Kostenbeitrag herangezogen (maximal bis
zur Einkommensgruppe 13 der Anlage zur Kostenbeitragsverordnung
zu 8§ 94 Abs. 5 SGB VIII, bei vollstationaren Malihahmen derzeit also
bis € 725,00 monatlich).




X. Verfahrensfragen

a) Verfahrensrecht und Bedarfsermittiung (ab 1.1.20  18)

Wenn mehrere verschiedene Leistungsgruppen oder mehrere
Rehabilitationstrager beteiligt sind (8 19 SGB IX), muss der nach § 14
zustandige Rehabilitationstrager einen Teilhabeplan erstellen

- vollstandige und koordinierte Leistungserbringung soll gefordert
werden

—> der Teilhabeplan muss der Entscheidung tber die Leistung

zugrunde gelegt werden, ist jedoch (leider) selbst nicht Bestandteil des
Bescheids.



Verfahrensregelungen in der Eingliederungshilfe (ab 1.1.2018)

Ausfuhrliche gesetzliche Regelungen zum Gesamtplanverfahren (88
141 ff . SGB XIl, ab 2020: 8§ 117 ff. SGB 1X)

—> sollen ein einheitliches Verfahren zur Bedarfsermittiung im
Zustandigkeitsbereich der Eingliederungshilfe sicherzustellen

—> gelten in der Eingliederungshilfe im Gegensatz zu den Regelungen
Im Teil 1 des SGB IX auch dann, wenn nur der Trager der
Eingliederungshilfe bzw. nur eine Leistungsgruppe betroffen ist, da
es hier nicht um die Koordinierung verschiedenen Leistungen/
Rehabilitationstrager geht, sondern um ein gesetzlich verankertes
Verfahren zur Bedarfsermittlung.




Die Bedarfsermittlung in der Eingliederungshilfe muss sich zukunftig
am bio-psycho-sozialen Modell der ICF orientieren.

 Das Nahere uUber das Instrument zur Bedarfsermittlung wird durch
Rechtsverordnung auf Landesebene bestimmt.

 Dabel ist sicherzustellen, dass alle Lebensbereiche der ICF
einbezogen werden.



Ab 1.1.2020 gilt in der Eingliederungshilfe des Weiteren grundséatzlich
ein Antragserfordernis (8 108 Abs. 1 SGB IX), d. h. Leistungen der
Eingliederungshilfe werden nur auf Antrag gewabhrt.

Sollte allerdings im Rahmen eines Gesamtplanverfahrens ein Bedarf
fir eine Leistung ermittelt werden, die bis dato nicht beantragt worden

ISt, so ist diesbezlglich ein Antrag nicht erforderlich (§ 108 Abs. 2 SGB
1X).



Ab 01.01.2018 wird es nach § 14 SGB IX-NEU einen ,leistenden
Rehabilitationstrager “ geben, der fur die Koordination der Leistungen
und gegenuber dem Antragsteller verantwortlich ist.

Er muss dann leisten, wenn sich die anderen Trager — obwonhl
zustandig — nicht einbringen. Mdgliche Anspruche an diese kann er

spater geltend machen.

Ab 01.01.2018 muss jeder Reha-Trager den Antragsteller Gber eine
Weiterleitung informieren.



Wenn der erstangegangene Reha-Trager flr die gesamte
beantragte Leistung zustandig ist, wird er zwei Wochen nach
Antragseingang zum leistenden Rehabilitationstrager.

Ist er insgesamt nicht zustandig, leitet er den Antrag innerhalb von
zweil Wochen an einen zweiten Reha-Trager weiter, der bei
Zustandigkeit zum leistenden Reha-Trager wird.

Wenn auch der zweite Reha-Trager insgesamt nicht zustandig ist,
kann er den Antrag in Absprache an einen dritten Reha-Trager
weiterleiten (, Turbo-Klarung®“). Damit ist dieser — und das ist neu —
leistender Reha-Trager, auch bei Nichtzustandigkeit.



Der leistende Reha-Trager hat in der Regel binnen drei Wochen nach
Antragseingang bei ihm zu entscheiden. Ausnahmen gelten
Insbesondere bei der Turbo-Klarung, bei Einholung eines Gutachtens
und bei der Beteiligung anderer Reha-Trager.




b) Vorlaufige Leistungen nach 8§ 43 SGB |

» alle Voraussetzungen flr eine Sozialleistung liegen vor

» zwischen zwel Leistungstragern ist ungeklart bzw. streitig, welcher
von ihnen zustandig ist

* Antrag des Berechtigten

—> der Leistungstrager, bei dem der Antrag zuerst eingegangen ist, hat
die Leistung vorlaufig zu erbringen, § 43 SGB I.

Beispiel: Der Bedarf flr eine Autismustherapie oder eine
Schulbegleitung stent fest. Es muss lediglich noch geklart werden, ob
das Sozialamt oder das Jugendamt zustandig ist.



c) Untatigkeitsklage

Wenn ein Antrag gestellt ist und tGber diesen ohne sachlichen Grund
nicht in angemessener Frist entschieden wird

Fristen:

 Nach Antragstellung im sozialgerichtlichen Verfahren (z. B.
Angelegenheiten der Sozialhilfe, der Kranken- und
Pflegeversicherung, MalRnahmen der Arbeitsagentur) sechs Monate,
§ 88 Abs.1 SGG;

* im verwaltungsgerichtlichen Verfahren (z. B. Angelegenheiten der
Kinder- und Jugendhilfe) drei Monate, § 75 VwWGO;

 Nach Erhebung des Widerspruchs gilt eine einheitliche Frist in
beiden Verfahrensarten von drei Monaten.




d) Selbstbeschaffunqg

Bei Angelegenheiten der Sozialhilfe und der Kinder- und Jugendhilfe

Recht zur Selbstbeschaffung in Fallen einer unaufschiebbaren oder zu

Unrecht abgelehnten Leistung, 8 15 Abs.1 Satz51i. V. m. 8 15 Abs.1
Satz 4 SGB IX.

Fur die Kinder- und Jugendhilfe enthalt § 36 a SGB VIlI eine spezielle
Regelung.



e) Einstweilige Anordnunq

Mit seiner Klage auf Gewahrung einer bestimmten Leistung kann der
Antragsteller eine einstweilige Anordnung nach 8 86 b SGG verbinden,
dies ist auch schon vor einer Klageerhebung zulassig.

Durch den Erlass einer einstweiligen Anordnung wird in dringenden
Fallen eine zumindest ,vorlaufige* Regelung geschaffen, dies in der
Regel auch relativ ztgig (Dauer ca. vier bis sechs Wochen;
Hauptsacheentscheidung dauert demgegeniber ca. ein bis zwel
Jahre).




