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,,Voraussagen sind schwierig, besonders wenn sie die Zukunft betreffen®, schrieb Mark Twain
vor mehr als einhundert Jahren. Der Spotter wandte sich damit gegen Zukunftsentwiirfe wie
Edward Bellamys ,,Riickblick aus dem Jahr 2000%, die damals Bestseller waren. Er hatte Recht.
Die Skepsis ist begriindet. Sie enthebt allerdings nicht von der Aufgabe, sich ernsthaft Gedanken
tber die Zukunft zu machen, nur eben nicht in der Manier der utopistischen Futurologie,
sondern im kritischen Blick auf Gegenwart und Vergangenheit.

Die Vergangenheit kann am heutigen Tage nicht ausgeblendet werden: Am 1.Septemver 1939 hat
nicht nur der Zweite Weltkrieg begonnen, auf diesen Tag war auch der Euthanasieerlass datiert,
dem tber 100.000 Menschen mit Behinderungen zum Opfer gefallen sind. Auch sie waren Opfer
der morderischen NS-Utopie, die alles vermeintlich ,,Erbkranke® und ,,Abnorme* ein fir alle Mal
»ausmerzen  wollte Ziemlich genau 20 Jahre zuvor hatten der Jurist K. Binding und der
Psychiater A. Hoche in einer skandal6sen Schrift, auf die sich spiter alle Befurworter der

Euthanasie beriefen, ,,Die Freigabe der Vernichtung lebensunwerten Lebens® befiirwortet. Das
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mutet an wie ein Menetekel und war nichts anderes als ein wissenschaftlich verbramter Bruch bis
dahin gultiger ethischer Schranken. Was wir draus lernen konnen, ist, dass wir nicht nur fiir unser
Tun, sondern ebenso fir unser Denken, auch fir unser auf Zukunft gerichtetes Denken eine

Verantwortung tragen, die die Grenzen sektoraler Vernunft tiberwinden muss.

L
Auch ich vermute, um ein Zitat der Einladung zu diesem Symposium aufzugreifen, wie Horst W.
Opaschowski, dass ,,nicht Ufos, Lufttaxis oder rollende Birgersteige das Gesicht der Stadt der
Zukunft prigen werden®, aber die Gewissheit, mit der er dagegenhailt, dass ,,Singles und
Senioren, Baugemeinschaften und Mehr-Generationenhduser, Tausch- und Helferborsen in
jedem Stadtteil sowie Nachbarschaftstreffs in jedem Kiez* die Stadt der Zukunft prigen werden,

teile ich nur an einem Punkt: Das Bild der Stidte wird von noch mehr Grauschépfen bestimmt




sein als gegenwirtig. Dies last sich aufgrund der demografischen Gegebenheiten voraussagen.
Alles andere ist wunschenswert, aber ungewiss, weil von politischen Entscheidungen abhingig,
die umstritten sind. Und wo sie es nicht sind, sollten sie es sein.

Mir stellen sich im Hinblick auf die Zukunft des Sozialen, in die die Soziale Arbeit und mit ihr
die Hilfe fir Menschen mit Behinderungen eingebunden ist, Fragen, die keine Gewissheit
aufkommen lassen:

Wie ist die Zukunftsfihigkeit einer Gesellschaft einzuschitzen, die statt sozialer Gerechtigkeit
vermehrt Armut vieler und immer gréfleren Reichtum in den Hinden weniger schafft? Jeder 5.
Arbeitnehmer — das sind 6,5 Mio. Menschen in Deutschland — arbeitete 2007, also schon vor
der gegenwirtigen Krise im Niedriglohnsektor: d.h. im Westen fir weniger als 9,62 € je Stunde
und im Osten fiir weniger als 7,18 € . Gilte der westliche Satz auch im Osten, befinden sich dort
40 % der AN im Niedriglohnsektor. So eine jingst veroffentlichte Studie des Instituts fiir Arbeit
und Qualifikation (IAQ) der Universitit Duisburg/Essen. Ich frage mich im Blick auf die
Zukunft: Wie viele Parallelgesellschaften vertrigt ein Land?  Wie viel Konflikt- und
Gewaltpotential geht aus der zunehmenden sozialen Spaltung der Gesellschaft hervor? Werden
tatsdachlich 2029 flanierende Senioren das Bild der Innenstidte bestimmen, oder werden sie sich
auch hierzulande wie heute schon in Stidamerika in immer gréBere Zonen der Stidte als ,,no go
areas® nicht mehr hinein trauen?

Erleben wir gegenwirtig das Ende einer Ara und setzt sich tatsichlich das Bewusstsein durch,
dass die okonomischen Grundlagen der Gesellschaft zu wichtig sind als dass man sie den
Okonomen allein tiberlassen diirfte? Oder ist die gegenwirtig wahrzunehmende Verunsicherung
doch nicht so tiefgreifend, dass sie die Verursacher der Finanz- und Wirtschaftskrise als

Ratgeber der Umsteuerung ausschlief3t?

So oder so ist davon auszugehen, dass das riesige Staatsdefizit die verfiigharen Ressourcen fur
soziale Aufgaben einschrinkt. Der IWF geht von einem Anstieg der Staatsverschuldung bis 2014
bei den G20-Staaten von 62 auf 87 % des BIP aus, fiir Deutschland liegt der Schatzwert fir 2014
bei 91 Prozent. Die Maastrichter Kriterien fiir den Stabilititspakt sahen die Obergrenze der
Staatsverschuldung bei 60 %. Zwischen Oktober 2008 und Juli 2009 sind in der EU
Staatsgarantien in Hohe von 2,9 Billionen € gewihrt worden. Der Tenor der verdffentlichten
Meinung stiitzt Neuverschuldungen zugunsten gro3er Banken, weil sie als unvermeidlich erachtet
werden, gleichzeitig werden gegeniiber dem Sozialbereich bei erforderlichen Neuverschuldungen
strengste Mal3stibe eingefordert.

An welchen Stellen wird gekiirzt werden, wenn die Konsolidierung der 6ffentlichen Haushalte

wieder an erster Stelle der politischen Agenda steht? Wenn es um die moglichen Opfer



zukiinftiger Sparwellen geht, ist in den gegenwirtig immer wieder von Armen und Arbeitslosen
die Rede, von Menschen mit Behinderungen dagegen nicht.
Ich frage mich, woran das liegt: Werden sie bei weiteren Leistungskiirzungen ausgenommen?
Werden sie pauschal den Armen zugeschlagen, oder sind sie eine marginalisierte GréBe, Gber die
sich nicht zu reden lohnt?
Auch in dieser Hinsicht ist ein Blick auf die nordischen Wohlfahrtsstaaten anzuraten. Schweden
zum Beispiel, dass zu Beginn der 90er Jahre eine schwere Wirtschafts- und Finanzkrise zu
bestehen hatte und in diesem Zusammenhang eine Fille bis dahin groBzigig gewihrter
Sozialleistungen gekiirzt oder gestrichen hat, hat die Hilfen fir Menschen mit Behinderung dabei
ausgenommen. Ich denke dafir maf3geblich war vor allem dies:

1. Ein ausgebauter, steuerfinanzierter, universalistischer Wohlfahrtsstaat mit einem

dominanten und in seiner Bedeutung anerkannten o6ffentlichen Sektor, der in seinen

Kernbestinden politisch nicht umstritten ist.

2. FEine funktional schlissige, ecindeutige Aufteilung der Zustindigkeiten zwischen
gesamtstaatlicher, regionaler und kommunaler Ebene mit einer aus der Perspektive der
Nutzer begriindeten kommunalen Primirverantwortung. Die Ubergabe der
Verantwortung an die kommunale Ebene stand allerdings dort wie auch in Dinemark
nicht am Anfang, sondern am FEnde eines langen, tberregional gesteuerten
Entwicklungsprozesses und wurde zu keiner Zeit nur als verwaltungstechnische
Strukturreform, wie etwa in Baden-Wiirttemberg betrachtet.

3. Ein breites Engagement der Bevolkerung in der Behindertenbewegung, in der ganz
tberwiegend Menschen mit Behinderung und nicht deren Fursprecher bestimmenden
Einfluss austiben. Den verschiedenen Verbinden und Organisationen gehéren z.B. in
Schweden etwa 500.000 der insgesamt 8,8 Millionen Einwohner an. Das entspricht einer
Quote von 5,6%.

4. FEine relativ schlanke, Gbersichtliche Gesetzgebung und eindeutige politische Vorgaben,
tber die es im Parteienspektrum keinen wesentlichen Dissens gab. Parallel zur
Deinstitutionalisierung erfolgte der Aufbau eines individualisierten Hilfesystems, als
dessen bedeutendster Baustein fiir Menschen mit Behinderung das Assistenzgesetz von
1998 gilt.

5. Das Normalisierungsprinzip — so der weitlaufige Terminus fir vielfaltigste praktische
Impulse der zuriickliegenden Jahrzehnte — wurde in Skandinavien auf nationalstaatlicher
Ebene als sozialpolitisches Programm entwickelt und konsequent auf kommunaler Ebene

umgesetzt. In Deutschland erfolgte die Rezeption dagegen zumeist auf die interne



Entwicklung von Einrichtungen bezogen. Konsistent handlungsleitend war jedenfalls
nicht, wie sich denn Steuerungsinteressen seitens der Sozialleistungstriger tiberhaupt erst

sehr allmihlich im Kontext der sozialstaatlichen Finanzierungskrise entwickelt haben.

So war das in Schweden und so ist es in Deutschland nicht. Keines der genannten Merkmale trifft

auf die hiesigen Gegebenheiten zu.

Werden die ohnehin steuerlich strukturell benachteiligten und gebeutelten Kommunen unter den
hierzulande wesentlich ungtinstigeren Bedingungen in der Lage sein, ,,Nachbarschaftstreffs in
jedem Kiez“ — wie es in dem Zitat aus dem FEinladungstext hei3t — einzurichten und so zu
finanzieren, das auch Menschen mit Behinderung Zugang haben ( was eben wesentlich mehr
meint als die Absenkung von Birgersteigen) oder werden die Kimmerer vor allem mit dem
Rickkauf der leichtfertig privatisierten Infrastruktur beschiftigt sein, um den sozialpolitischen
Gestaltungsspielraum zuriickzugewinnen, den sie auf diesem Wege verloren haben haben?
Konnen die Kommunen in Zukunft auf das Selbsthilfepotential der wachsenden Zahl von
Birgerinnen und Biirger zihlen, die sich in prekiren Arbeits- und Lebensverhaltnissen befinden?
Die bisherigen Erfahrungen sprechen nicht dafiir, dass sie es sein werden, die die

,» Tausch- und Helferborsen in jedem Stadtteil einrichten® oder ,,Baugemeinschaften fir Mehrt-
Generationenhiuser® bilden und voranbringen. Spricht nicht eher viel dafiir, dass die Schicht, die
gegenwirtig viele derartige Initiativen trigt — die jungen, gut situierten Alten — in 20 Jahren auf
eine Restgrofle geschrumpft sein wird?

Ich will den skeptischen Einspruch an dieser Stelle nicht fortsetzen. Es geht mir nicht darum,
optimistischen Zukunftsentwiirfen nur skeptische Bilder gegeniiberzustellen. Allerdings mdochte
ich daftr plidieren, Zukunft nicht aus der gut situierten Mitte, sondern von Ridndern der
Gesellschaft her zu bedenken. Auch hier sollte das Postulat von Klaus Dérner gelten: Man muss
bei den Schwichsten anfangen.

Einen moglichen Beitrag zur Zukunftssicherung leisten m. E. weder lineare Fortschreibungen
der Gegenwart noch teleologische Bestimmungen zukinftiger Entwicklungen — die vorerst letzte
ist 1989, in einem Jahr, das so auch niemand vorausgesechen hat, mit dem
Sozialismus/Kommunismus untergegangen. Einen moglichen Beitrag leisten wir nur, wenn wir
die Entwicklungen der Vergangenheit und der Gegenwart kritisch zu sichten und von da aus zu
bestimmen versuchen, was wir fiir wirklich notwendig halten und wofiir uns unbedingt fachlich

und politisch einsetzen werden.

II.



Man kann tber die Zukunft der Sozialen Arbeit nicht sprechen, ohne den Sozialstaat und
dessen Perspektiven in den Blick zu nehmen, denn in Deutschland ist Soziale Arbeit eine
sozialstaatliche Veranstaltung.

Die seit den 90er Jahren von weitgehendem Einverstindnis begleitete These, dieser Sozialstaat sei
nicht mehr zu finanzieren, deshalb seien die notwendigen Einschnitte zu seiner Rettung
unvermeidlich, hat ihre Glaubwiurdigkeit inzwischen mit unabsehbaren Folgen eingebuif3t: Wem
wollte man sie noch weismachen, wenn, wie im Finanzmarktstabilisierungsgesetz vorexerziert,
innerhalb weniger Tage 500 Milliarden € zur Rettung des ausgepliinderten Finanzsystems
aufgebracht werden kénnen? Welche mentalen Verdnderungen ergeben sich aus dieser
Erfahrung? Wird sie einfach hingenommen oder korrumpiert sie die Bereitschaft, weitere
Belastungen zu schultern? Es werden — dies zu prognostizieren erfordert wenig Phantasie — in
den nichsten beiden Jahrzehnten nicht nur materielle, sondern auch mentale Flurschiden in
einem noch nicht zu iberschauenden Ausmal3 zu beseitigen sei.

Der Begriff ,Soziale Arbeit® umschreibt bekanntlich  eine Vielzahl sehr verschiedener
Titigkeiten. Gemeinsam ist diesen Tdtigkeiten, dass es um die professionelle Bearbeitung von
Problemen anderer Menschen durch Beratung, Assistenz und Betreuung geht. Diese Arbeit
erfolgt traditionell im Rahmen eines eigensinnigen, ins 19. Jahrhundert zurtckweisenden
Institutionstyps, der in den zurtickliegenden beiden Jahrzehnten schlecht geredet wurde, ehe sein
zivilgesellschaftliches Potential entdeckt war. Ich meine die frei-gemeinniitzigen Organisationen
des Wohlfahrtswesens, die aus biirgerlichen Vereinen hervorgegangen sind.

Oder finden Sie es nicht merkwiirdig, dass dieselben politischen Akteure, die sich lautstark fur
Birgerengagement und die Stirkung der Zivilgesellschaft einsetzen, zugleich alles daftr getan
haben, die Vorrangstellung, die die ,Freigemeinniitzigen im traditionellen Wohlfahrtsmix
gegentiber  privatwirtschaftlichen  Unternehmungen hatten, abzubauen und durch
,2Marktmechanismen® zu ersetzen? Ist das ideologieverdichtige Marktgliubigkeit, mangelnde
historische Bildung oder auch beides?

In jiingster Zeit wachsen allerdings die Zweifel, ob Wirtschaftsunternehmen so, wie seit den 9oer
Jahren vollmundig propagiert, tatsichlich Vorbild fir das Management hochst verschiedener
Organisationen — Stadtverwaltungen, Schulen, Krankenhiuser, soziale Einrichtungen und
Dienste, Altenheime und Universititen — sein kénnen.

Mehr und mehr setzt sich die FEinsicht durch, dass den Besondetrheiten sozialer
Dienstleistungsorganisationen, ihren spezifischen Aufgaben und ihrer Eigensinnigkeit Rechnung
getragen werden muss, wenn sie ihren Zweck nicht verfehlen sollen.

Soziale Dienstleistungsunternehmen bilden einen eigenen Organisationstypus: Soziale Arbeit

produziert im Rahmen sozialer Dienstleistungsorganisationen keine materiellen Giter. Die



Leistungen, die sie erbringen, sind ebenso wie die Prozesse, die sie fordern, nur zu einem
geringen Teil standardisierbar. Sie erbringen einen immateriellen Nutzen: sie stiften Sinn,
erzeugen Wohlbefinden, fordern soziale Kontakte, ermoglichen Teilhabe am Leben in der
Gesellschaft, vermitteln Kenntnisse und erhalten Fihigkeiten, sie schiitzen und helfen, Trauer,
Leid und schmerzhafte Erfahrungen zu bewaltigen. Dies schaffen sie nicht aus sich heraus,
sondern nur im Zusammenwirken mit den Menschen, die diese Dienste in Anspruch nehmen.
Um einen individuell bedeutsamen immateriellen Nutzen zu erbringen, sollten sie sich nicht an
HHallgruppen®  orientieren  oder neue  Anwendungsmoglichkeiten — der  juristischen
Subsumierungstechnik ersinnen; sie miissen sich auf die Einmaligkeit der Lebenssituation und die
individuellen Besonderheiten eines jeden Klienten einstellen. Darin unterscheidet sich diese
Dienstleistung von anderen Dienstleistungen, in deren Mittelpunkt ein Produkt steht, sei es die
Applikation eines kunstlichen Hiiftgelenks oder der Abschluss eines Versicherungsvertrags. Auch
da wird man nicht nur auf das ,,was“, sondern ebenso auf das ,wie“ achten und der
Beziehungsqualitit — Arzte sprechen von compliance —  eine gewisse Bedeutung fiir das
Ergebnis der Bemthungen zuschreiben. Niemals aber mit dem Gewicht, das der
Begegnungsqualitit da zukommt, wo es personbezogen um immateriellen Nutzen geht.

Was nun aber als Problem gilt und einen Anspruch auf Hilfe in einer der vorgenannten Formen
auslost, das zu bestimmen, liegt im Regelfall weder in der Hand des Hilfesuchenden, noch in der
Hand dessen, der Hilfeleistungen in professioneller Form erbringt noch in der Macht der
Dienstleistungsorganisation, sondern ist durch staatliche Vorgaben in zunehmender
Engmaschigkeit der Bestimmungen definiert.

Das war nicht immer so — die Anfinge der Sozialen Arbeit waren andere — aber mit der
Durchsetzung des Sozialstaats und dessen Ausweitung ist die Soziale Arbeit weitgehend zu einer
Veranstaltung des Staates geworden. Die staatlichen Modernisierungsanstrengungen haben diesen
Transformationsprozess seit den 90er Jahren mal3geblich beschleunigt; begleitet vom Gerede
uber notwendige und heilsame Deregulierung, Markt6éffnung und Privatisierung,
Birokratieabbau und ineffiziente korporatistische Strukturen.

Im Ergebnis hat dieser Modernisierungsprozess die bis dahin zweifellos gegebene
Anbieterdominanz im sogenannten Sozialleistungsdreieck im Hinblick auf die Bestimmung von
Hilfebedarf, Hilfeansatz und Hilfeumfang radikal zugunsten einer weitreichenden Dominanz der
Sozialleistungstriger abgelést. Der allenthalben in Aussicht gestellte Gewinn, den der vom
Klienten zum Kunden mutierte Leistungsempfinger davon hat, bleibt einstweilen mehr
behauptet als erwiesen.

Diese hier nur angerissenen Verinderungen betreffen vor allem Anderungen der Steuerung, der

Beauftragung und der Zielperspektive. Um neue Begriffe nicht verlegen, empfehlen sich die



Sozialleistungstriger als  betriebswirtschaftlich operierende Agenturen eines ,aktivierenden
Sozialstaats®. Sie beanspruchen eine wesentlich erweiterte Steuerungskompetenz bei zumeist nur
unwesentlich erweitertem Kontakt zur Lebenswelt der Betroffenen. In der Vergabe von
Auftrigen sehen sie sich nicht der traditionellen Aufgabenteilung zwischen staatlicher
Gesamtverantwortung und freigemeinnitziger Leistungserbringung auf der Basis des
Subsidiarititsprinzips, sondern betriebswirtschaftlicher Rationalitit verpflichtet, fir die
Kostenwettbewerb, Kontraktmanagement und Qualititskontrollen konstitutiv sind, in denen
»Kundenzufriedenheit zum ausschlaggebenden Faktor der Ergebnisqualitit stilisiert wird, gerade
so als sei es nicht allzu billig, Menschen, denen das Wiinschen oft iiber Jahrzehnte nicht geholfen
hat, mit lange vorenthaltenen Selbstverstindlichkeiten und manipulativem Zureden zu eben der
Kundenzufriedenheit zu verhelfen, tber die die Auguren der Sozialbranche licheln.

In der Folge dieser Verinderungen missen Einrichtungen und Dienste im Sozialsektor wie
einzelwirtschaftliche Betriebe gefiihrt werden, auch wenn sie sich als Einrichtungen der
Wohlfahrtspflege so nicht verstehen. Die Macht der Sozialleistungstriger gegeniiber den
Anbietern  sozialer Leistungen wichst solchermallen drastisch und der FEinfluss der
Wohlfahrtsverbiande auf sozialstaatliche Entscheidungen und Vorhaben sinkt entsprechend, weil
deren gemeinsame Politik infolge der einzelwirtschaftlichen Konkurrenz ihrer Mitglieder
auflerordentlich erschwert ist. Ob sich die Qualitit der sozialen Arbeit unter diesen Bedingungen

verbessern kann, steht dahin.

Diese transformativen Verinderungen, die die Zukunft der Sozialen Arbeit bestimmen, sind das
Ergebnis politischer Entscheidungen oder Unterlassungen. Aber, so ist zu fragen, sind sie auch
das Ergebnis eines gesellschaftlichen Diskurses, der der zentralen Bedeutung des Sozialen fiir die
Lebensqualitit aller Menschen Rechnung trigt? Entsprechen sie dem, was die Mehrheit
hierzulande will? Oder hat die Mehrheit von alledem kaum Kenntnis und wenig Ahnung? Dann
wire es an der Zeit, diesen schleichenden und, man moéchte fast sagen, klandestinen
Erosionsprozess in seinen markanten Auswirkungen auf die, die auf sozialstaatliche Leistungen
angewiesen sind, 6ffentlich zu machen.

In nahezu allen Wohlfahrtsstaaten, die mit Deutschland in 6konomischer und soziokultureller
Hinsicht vergleichbar sind, ist die soziale Firsorge seit den zuriickliegenden 80er Jahren
gravierenden Verinderungen ausgesetzt gewesen. In der vorauseilenden Reformrhetorik nahm
sich  das nicht selten wie eine von der neoliberalen Grundstromung getragene anglo-
amerikanische Erweckungsbewegung aus. Es ist nicht alles schlecht, was in diesem Zuge auf den
alten Kontinent heriiber schwappte, aber alles muss im Detail und in seinen verzweigten

langfristigen Wirkungen analysiert und gepriift werden: Und genau das steht noch aus, auch und



gerade in der Behindertenhilfe, mit der eine empirisch und theoretisch eher dirftige
Forschungslandschaft umschrieben ist: Wir wissen z.B. nicht, ob und wo die Absenkung von
Qualifikationsanforderungen tatsiachlich zu EinbufBlen in der Qualitit der Sozialen Arbeit fithrt
oder ob dies nur von den betroffenen Berufsverbinden behauptet wird. Wir wissen noch viel
weniger, wie sich die allenthalben festzustellende Einengung der Ermessenspielrdume auf die
Arbeitsmotivation auswirkt und wir wissen auch nicht, in welchem Ausmal} die
Arbeitsverdichtung die Qualitit der Arbeit gefdhrdet. Wir wissen allerdings, dass die Spaltung der
Gesellschaft auch vor den Einrichtungen und Diensten fir Menschen mit Behinderungen nicht
Halt macht. So wenig die Spaltung der Mitarbeiterschaft durch unterschiedliche Arbeitsvertrige
und Tarife als Folge der ,Kostendeckelung® hingenommen werden kann, so wenig kann
hingenommen werden, dass die Zusage von Hilfen einem generellen Aktivierungsanspruch
unterworfen wird, der langfristig zu einer Zweiteilung der Klientel fihren kann, weil das Dual
,Fordern und Fordern® lingst nicht mehr nur fir den Beschiftigungssektor gilt. So habe ich in
den vergangenen Jahren eine Vielzahl so genannter ,,Zielvereinbarungen® Kenntnis erhalten, die
von kommunalen ,,Fallmanagern® mit geistig behinderten Menschen im Rahmen individueller
Hilfeplanung abgeschlossen wurden. Sie offenbaren ein nicht hinnehmbares Ausmal3 fachlicher
Inkompetenz bei massiv erweiterter Definitionsmacht. Ob dies Einzelfille sind oder strukturelle

Mingel outputorientierter Steuerung, bedarf dringend eingehender Klirung.

Es geht nicht darum, die alte Struktur des Wohlfahrtsmix” wieder herzustellen, es geht vielmehr
darum, den Einfluss der Klienten und den Einfluss der freigemeinntitzigen Einrichtungen wie
auch den der dort professionell Tatigen auf die sozialstaatliche Entwicklung zu erhalten und zu
stirken. Die Balance zwischen den Akteuren im Sozialleistungsdreieck — Leistungstriger,
Leistungserbringer und Leistungsempfinger muss neu austariert werden. Weil die soziale Arbeit
lingst nicht mehr und auch in Zukunft nicht auf besondere Problemgruppen zuzuschneiden ist,
sondern tendenziell alle ,,Normalbiirger zu unterschiedlichen Zeiten auf Unterstiitzung durch
Beratung, Begleitung und Betreuung angewiesen sein werden, - dafiir spricht nicht zuletzt die
demografische Entwicklung — steht nicht die weitere Reduktion sozialstaatlicher Leistungen auf
der Tagesordnung, sondern deren Ausbau im Sinne einer inklusiven Gesellschaft, die
gleichberechtigte Teilhabe fiir alle, eben auch fiir Menschen mit Behinderung ermdéglicht. ,,Der
gesellschaftliche Raum des Sozialen muss neu vermessen werden®. (H.-U. Otto) Das ist das
politische Zukunftsprojekt, dem sich Verbinde, Einrichtungen und Dienste der Wohlfahrtspflege
verpflichten mussen, wenn sie ihrer Herkunft gerecht werden wollen und sich nicht auf die

moglichst kostengtinstige Erbringung sozialer Dienstleistungen beschrinken.
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Wie stellen sich in dieser Perspektive die Zukunftsaussichten und die Zukunftsaufgaben im
Bereich der Hilfen fiir Menschen mit Behinderungen dar?
Seit den neunziger Jahren des letzten Jahrhunderts wird in der Behindertenhilfe von einem
Paradigmenwechsel gesprochen. Nicht nur in Deutschland, sondern in allen Lindern mit einer
vergleichbaren Entwicklung. Das schien zunichst allzu hoch gegriffen, allmahlich zeigt sich aber,
dass die Verinderungen, die seither eingeleitet worden sind, tatsichlich grundsitzlicher Natur
und alles andere als eine bloBe Umetikettierung sind. Bisher nur eingeleitet sind, wohlgemerkt.
Die durchgreifende Umgestaltung des Hilfesystems wird — diese Prognose traue ich mir aus
einer nahezu 40 Jahre wihrenden Beobachtung und Begleitung von Innovationsprozessen in der
Behindertenhilfe und der  dabei erfahrenen institutionellen Behartlichkeit zu —  diese
Umgestaltung wird mindestens abermals 20 Jahre in Anspruch nehmen.
Die Schlagworte, mit denen dieser Paradigmenwechsel beschrieben wird, sind gelaufig: ,,Von der
Versorgung zur Unterstiitzung®, ,,Von der Institutionen- zur Personenorientierung®, ,,Von der
Angebots- zur Nachfrageorientierung®, usw. Sie beziehen sich auf einen trotz aller Widerspriche,
Mingel und Ungereimtheiten eindrucksvollen ProzeB.
Im Mittelpunkt der Verinderungen, die als Paradigmenwechsel eingeleitet sind, steht die
umfassende, auf alle Lebensbereiche bezogene, glichberechtigte und selbstbestimmte Teilhabe von
Menschen mit Behinderungen, in der Anspruch und Durchsetzung von Biirgerrechten zentral
sind.
Die noch dominanten institutionellen Losungsmuster fur individuelle Unterstiitzungsbedarfe
haben sich in einem langen historischen Prozess der AusschlieBung aller in der industriellen
Produktionsweise Unbrauchbaren herausgebildet. Sie sind in der Art und Weise, wie tber
Menschen mit Behinderungen gedacht wird, in der Struktur der Hilfen, den sozialrechtlichen
Grundlagen, den Finanzierungsmodalititen, der Verfassung der Einrichtungen und Dienste tief
verankert. Daraus folgt, dass sich das System der Hilfen, das sich so entwickelt hat und eben
nicht nur einen gesellschaftlichen Bedarf, sondern auch eigene Interessen bedient, nicht einfach
‘'umswitchen” ldsst. Es ist indes nicht nur ,institutionelle Beharrlichkeit™, die einer ztigigen
Adaption von Innovationen entgegensteht. Hemmender scheint — der Umstand, dass
konzeptionelle Neuerungen oder Reformen im sozialen Sektor seit den frithen 80er Jahren
nahezu ausnahmslos mit der Absicht verkniipft worden sind, Kosten einzusparen. Dabei stehen
Uberzeugende empirische Belege fiir die immer wieder gebetsmiihlenartig vorgetragene
Behauptung aus, verschiedenste soziale Leistungen wirden in Zukunft nicht nur billiger, sondern

auch besser.
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Inzwischen hat sich das Verstindnis von Behinderung international weiterentwickelt.
Definitionen, die sich auf das Krankheitsfolgenmodell stiitzen, wurden als zu eng gefasst
erkannt, um damit auch die vielfiltigen Probleme der Diskriminierung und den sozialen
Unterstitzungsbedarf behinderter Menschen zu beschreiben. Die WHO hat an der allmahlichen
Umorientierung einen bedeutenden Anteil mit der Neufassung ihres auf Behinderung bezogenen
Klassifikationsschemas (ICF) aus dem Jahre 2001, in dem die sozialen Folgen und die
bedeutsamen Kontextfaktoren einer organischen, bzw. psychischen Schidigung  oder
funktionalen Beeintrachtigung in den Mittelpunkt der Aufmerksamkeit gertickt werden.

Die WHO trigt damit der Erkenntnis Rechnung, dass das Behinderungsproblem vor allem in
hochentwickelten Lindern in erster Linie ein soziales Ausgrenzungsproblem ist: Die erschwerte
oder verwehrte Teilhabe am Leben der Gesellschaft bildet den Kern der Behinderung und muss
folglich zentraler Ansatzpunkt der Hilfen sein. Es geht zum einen um die Wiederherstellung und
wesentliche Besserung der aktivitits- und partizipationsbezogenen Funktionsfihigkeit einer
Person und zum anderen — nicht minder bedeutsam — um den Abbau von Hemmnissen in der
physikalischen und sozialen Umwelt, die Teilhabe erschweren sowie um Nachteilsausgleich durch
Schutz- und Forderfaktoren, die Partizipation ermoglichen oder férdern. Die traditionell eher
randstindige  soziale = Rehabilitation  rickt damit ins  Zentrum  eines  neuen
Rehabilitationsverstindnisses.

Davon ausgehend, dndert sich der Rehabilitationsauftrag in spezifischer Weise. Er gilt dann
nicht nur der Wiederherstellung oder Besserung der Funktionsfihigkeit einer Person durch
Therapie und Forderung, sondern ebenso, vielfach auch vorrangig dem Abbau von Hemmnissen
in der Gesellschaft und physikalischen Umwelt, die die Partizipation erschweren oder unmaoglich

machen, sowie dem Ausbau von Schutz- und Forderfaktoren.

Nunmehr ist die UN-Konvention Gber die Rechte von Menschen mit Behinderung fir die
weitere Gestaltung der Hilfen mal3geblich. Sie wird von vielen Experten als visiondr, innovativ
und fortschrittlich beschrieben.

Sie ist nun in deutsches Recht zu Gbertragen.

Die UN-Konvention zeichnet sich durch einige Besonderheiten aus, die ihren spezifischen
Charakter bestimmen.

Zunichst ist in diesem Zusammenhang festzuhalten, dass ,,Behinderung® als Schlisselbegriff
keine prazise Definition im Sinne eines bestimmten Rechtsbegriffs erfihrt, sondern tber eine
Problemanzeige verdeutlicht wird, die eine deutliche gesellschaftskritische Komponente
aufweist. Behinderung wird als Bestandteil von ,,diversity* im Sinne gegebener Verschiedenheit

verstanden, mit der die Gesellschaft fur alle Mitglieder angemessen umzugehen lernen muss.
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Auch wenn die grundlegenden Ideen der Antidiskriminierung und der biirgerrechtlichen Teilhabe
in der deutschen Gesetzgebung ( SGB IX, SGB XII, AGG), bleiben nach Auskunft Sachkundiger
wesentliche Bereiche, in denen die deutsche Gesetzgebung nach Ratifizierung der Konvention
verindert werden muss. Dies gilt fur die Herstellung der Barrierefreibeit (Art.9), die sich bisher nur
auf oOffentliche Einrichtungen bezieht, aber auch fir die Zuginglichkeit von Information und
Kommunikation. (Bisher stecken Versuche, auch komplexe Zusammenhinge in einfacher
Sprache fir Menschen mit Lernschwierigkeiten zuginglich zu machen erst in den allerersten
Anfingen).

Art.12 legt fest, dass alle bebinderten Menschen rechtlich handlungsfibig (geschiftsfihig)sind. An die
Stelle der gesetzlichen Vertretung muss zukinftig die Unterstitzung treten. Welche
Auswirkungen sich daraus auf das geltende Betreuungsrecht (insbesondere, wenn die Betreuung
tir alle Angelegenheiten angeordnet ist) ergeben, ist unter Juristen umstritten.

Art. 18 reklamiert die freie Wabl des Wohnsitzes und die Freiziigigkeit fur Menschen mit Behinderung,
Art.19 garantiert die unabhingige Lebensfihrung und Teilhabe an der Gemeinschaft. Dazu
gehort insbesondere dass. ..

,» @) behinderte Menschen gleichberechtigt die Méglichkeit haben, ihren Wohnsitz zu wihlen und
zu entscheiden, wo und mit wem sie leben und nicht verpflichtet sind, in besonderen
Wohnformen zu leben,

b) behinderte Menschen Zugang zu einer Reihe von hiuslichen, institutionellen und
gemeindenahen Unterstiitzungsdiensten haben, einschlieBlich der personlichen Assistenz, die zur
Unterstiitzung des Lebens in und der Teilhabe an der Gemeinschaft sowie zur Verhinderung von
Isolation und Absonderung von der Gemeinschaft notwendig ist,

¢) kommunale Dienstleistungen und Einrichtungen fir die Allgemeinheit behinderten Menschen
auf gleichberechtigter Grundlage zur Verfigung stehen und ihren Bedurfnissen Rechnung
tragen.” Dies ist der fur die weitere Entwicklung der Einrichtungen der Behindertenhilfe
zweifellos der bedeutsamste Passus. Ob das, was hier ermdéglicht wird, auf Dauer durch den
Mehrkostenvorbehalt ausgehebelt werden kann, halte ich fur fraglich.

Art. 24 reklamiert das Recht von Menschen mit Behinderung auf Bildung: ,,Um dieses Recht
ohne Diskriminierung und auf der Grundlage der Chancengleichheit zu  verwirklichen,
gewihrleisten die Vertragsstaaten ein integratives Bildungssystem auf allen Ebenen und
lebenslanges Lernen mit dem Ziel (...) Menschen mit Behinderung zur Teilhabe an einer freien
Gesellschaft zu befihigen.“. Da wo in der deutschen Ubersetzung von einem ,integrativen
Bildungssystem® die Rede ist, heiit es im rechtsverbindlichen englischen Text ,inclusive

education®, und das ist etwas anderes: Wihrend in einem integrativen Bildungssystem immer
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noch zwischen behinderten und nicht behinderten Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen
unterschieden wird und Schiler wegen ihrer Behinderung abgewiesen werden, beruht das
inklusive Bildungssystem auf der zutreffenden Grundannahme, dass alle Menschen verschieden
sind und das Bildungssystem auf gruppenspezifische Sortierungen verzichtet. Um die amtliche
deutsche Ubersetzung ist lange und nicht grundlos gerungen worden, denn ,,integrativ bedeutet:
Haben wir schon, da muss im Prinzip nichts geiandert werden, ,,inklusiv meint dagegen eine
fundamentale Anderung unseres Schulsystems. Damit wiirden wir dann auch Anschluss an die
nordischen Wohlfahrtsstaaten finden, in denen Inklusion lingst selbstverstindlich ist und die
trotzdem, so muss Zweiflern entgegengehalten werden, im internationalen Vergleich (PISA-
Studie) glinzend da stehen.

Art.30 betont das Recht von ,,Menschen mit Behinderung, gleichberechtigt mit anderen am
kulturellen Leben teilzunehmen (...) und ihr kreatives kiinstlerisches und intellektuelles Potential
zu entfalten und zu nutzen, nicht nur fur sich selbst, sondern auch zur Bereicherung der
Gesellschaft.*

Diese knappe Auswahl kann einen Eindruck davon vermitteln, in welche Richtung die Hilfen fir
Menschen mit Behinderung auch in Deutschland, das nunmehr zu den Vertragsstaaten gehort,
rechtlich und faktisch zu entwickeln sein werden.

Wenn man auf die letzten beiden Jahrzehnte blickt, ist der birgerrechtliche Zugewinn fir
Menschen mit Behinderungen beachtlich, obwohl er noch lingst nicht fiir alle in vollem Umfang
realisiert ist. Dabei muss allerdings einschrinkend deutlich gemacht werden, dass die
Durchsetzung biirgerrechtlicher Anspriiche auf Selbstbestimmung und faire Teilhabechancen
Voraussetzung dessen ist, was wir ein ,gutes Leben® nennen, dass diese biirgerrechtlichen
Anspriiche aber fur sich genommen noch kein ,gutes Leben® ausmachen. Sie sind eine
notwendige, nicht aber auch eine hinreichende Bedingung fiir einen ,,gelingenden Alltag™ oder
ein ,,gutes® Leben.

In der Parteinahme fiir das neue Paradigma, fiir Selbstbestimmung und Teilhabe, gerit das hiutig
aus dem Blick.

In der Essenz steht den eingangs benannten Tendenzen fortschreitender gesellschaftlicher
Spaltung und der Stabilisierung von Parallelgesellschaften als Vision das Bild einer inklusiven
Gesellschaft gegentiber, die aller Anstrengungen wert, aber auch beduirftig ist.

Aus der Perspektive von Menschen mit Behinderung heif3t das:
e cin von Sozialleistungstrigern und Einrichtungen unabhingiges Assessment ihrer
Lebenssituation, threr Wiinsche, Hoffnungen und ihres Assistenz- und Hilfebedarfs;
e cin differenziertes Wohnangebot mit individuell abgestimmten Unterstiitzungsleistungen,

in dem der Gegensatz ambulant — stationir aufgehoben ist;
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e differenzierte Arbeits- und Beschiftigungsméglichkeiten, in denen man sich als
bedeutsam fiir andere etlebt, Integrationsfirmen, reale und virtuelle W{bMs;

e niedrigschwellige Integrationshilfen im Wohnquartier, Begegnungsmdglichkeiten und
Beratung, Netzwerkzentren im Zusammenhang mit Freiwilligenagenturen und

Budgetassistenz, damit aus der guten Idee endlich verbreitete Praxis werden kann;

e sozialraumliche Planung auf  der Basis systematischer ~ Analysen  von

Diskriminierungsrisiken und sozialrdumlichen Ressourcen.

Fir Sozialunternehmen heif3t das, dass sie die Figensinnigkeit des sozialen Sektors respektieren,
ihr doppeltes Mandat als Anbieter von Leistungen und Anwalt der Schwachen trotz kritischer
Einreden nicht aufgeben, sondern neu bestimmen und alle Kraft darauf richten, Gemeinwesen
zu schaffen, die niemanden ausschlieBen. Dazu werden sie die Grenzen ihrer angestammten

Arbeitsfelder offensiv uberschreiten mussen.

Wenn das alles gelingen soll, setzt es Inklusionsorientierung als zentrales Kriterium aller Hilfen,
,disability mainstreaming” analog zum gender mainstreaming und die Anderung der
sozialrechtlichen Rahmenbedingungen voraus, damit nicht nur personengebundene Leistungen,
sondern auch Aktivititen zur Inklusion im Sozialraum finanziert werden kénnen. Dann, und nur
dann verlieren die Einrichtungen und Dienste fur Menschen mit Behinderungen ihren
sonderweltlichen Charakter.

Ob diese weitreichenden Verinderungen, die durch den Paradigmenwechsel eingeleitet und
durch die Ratifizierung der UN-Konvention rechtsverbindlich geworden sind, schon 2029
umfassend verwirklicht sein werden, wage ich nicht zu behaupten. Immerhin hat der Weg von
der Einsicht, dass die Bezeichnung ,,Aktion Sorgenkind* stigmatisierend ist zur Anderung in
»Aktion Mensch®, der doch vergleichsweise leicht scheint, hat mehr als 25 Jahre in Anspruch
genommen.

Dass sich aber die Soziale Arbeit, einschlieBlich der Einrichtungen und Dienste fiir Menschen mit
Behinderungen insgesamt pointierter und politischer einmischen muss, wenn der gesellschaftliche

Raum des Sozialen neu vermessen wird, scheint mir gewiss.

Kontakt: Prof. Dr. Norbert Schwarte, Georg-Daumer-Institut fiir Heilpidagogik und soziale

Entwicklungsférderung, Hufenweg 8, 19069 Grof3 Trebbow bei Schwetin, schwarte@g-d-i-web.de
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