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Vorwort und ausgewabhlte Einzelfalle zum Thema

Das Gesundheitsamt der Landeshauptstadt Dusseldorf hat im Rahmen seiner
handlungsorientierten Gesundheitsberichterstattung einen Sachstandsbericht zur
Situation blinder und sehbehinderter Menschen in Dusseldorf erstellt. Die
Beschaftigung mit dieser Thematik wurde u.a. ausgelost durch die
Selbsthilfefachtagung am 06.12.2001, auf der die Blinden- und Sehbehinderten-
selbsthilfe sowohl durch Beitrage in der Begleitausstellung als auch durch personliche
Gesprache die Politik auf ihre Situation und auf bestehende Probleme aufmerksam
gemacht hat.

Dieser Bericht wurde unter umfassender Beteiligung der drei Dusseldorfer
Selbsthilfevereine fur Blinde/Sehbehinderte erstellt. Die Betroffenen wurden in Form
von mundlichen Interviews zu ihrer Situation und den fiur sie bestehenden Problemen
befragt. Sie haben sich sehr detailliert geduf3ert und diesen Bericht durch wichtige
Anregungen und Hinweise wesentlich bereichert. Die Fallbeispiele zeigen sehr
deutlich, dass sich durch Blindheit und Sehbehinderung fir die Betroffenen
Veranderungen in der Lebenssituation ergeben und haufig erhebliche Probleme mit
der konkreten Alltagsbewaltigung verbunden sind.

Es ist zu hoffen, dass dieser Gesundheitsbericht dazu beitragt, die Situation der
Betroffenen in Dusseldorf weiter zu verbessern. Dieser Bericht wird der
Blinden/Sehbehindertenselbsthilfe auch in gesprochener Form auf Tonkassette zur
Verfugung gestellt.

Die Dienststellen des Sozialamtes fur Blinde/Sehbehinderte (Koordination der
Behindertenhilfen: Fursorgestelle fir Schwerbehinderte und Fursorgestelle flr
Zivilblinde und Sehschwache) haben ebenfalls an der Berichterstellung mitgewirkt.
Das Gesundheitsamt dankt allen, die an diesem Bericht mitgearbeitet haben.

Der vorliegende Bericht gibt einen Einblick in die Lebenssituation von blinden und
sehbehinderten Menschen in Dusseldorf, beschreibt vorhandene Problemlagen und
formuliert Handlungsempfehlungen.

Blindheit und Sehbehinderung sind als statistische Grof3e und als Erkrankung objektiv
darstellbar. Fir die betroffenen Menschen ist aber auch eine subjektive,
lebensweltbezogene Realitat beschreibbar. Mit dem Thema dieses Berichtes kann
sich um so mehr realitdtsbezogen beschaftigt werden, wenn man sich vom konkreten
Erleben im Einzelfall der Thematik nahert. Die Dusseldorfer Selbsthilfe hat folgende
Fallbeispiele, die in den Bericht und die Auseinandersetzung mit den
Themenbereichen einfuhren sollen, formuliert:
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Fallbeispiel aus der Pro Retina Selbsthilfegruppe:

“‘Ende letzten Jahres rief mich Herr Friedhelm Schmidt an und fragte wann unser
nachstes Regionaltreffen sei. Nachdem ich ihm den Termin mitgeteilt hatte, kam die
Frage auf, wie er zu dem Treffpunkt kommen konne. Ich erklarte ihm die
Fahrmoglichkeiten. Dabei stellte sich heraus, dass er eine Begleitung bendtigte. Ich
konnte ihm nur anbieten ihn ab Gerresheim S-Bahnhof mitzunehmen. Jedoch war
das Problem immer noch nicht gelost, da seine Frau gehbehindert ist, und er bis zur
S-Bahn keine Begleitung fur hin und zurtck hatte.

Da ich als Regionalgruppenleiterin, selbst im Sinne des Gesetzes blind bin, bin ich
nicht in der Lage, andere Blinde zu begleiten. Herr Schmidt konnte also aus oben
genannten Grianden nicht an unserem Selbsthilfetreffen teilnehmen. Er ist damit
einverstanden, dass ich dieses Beispiel an das Gesundheitsamt fur diesen Bericht
weitergebe.”

(Frau Pohlmann, Regionalgruppenleiterin der Proretina-Selbsthilfe Dusseldorf).

Fallbeispiele aus der Selbsthilfegruppe fir Sehbehinderte

Herr H., Diabetiker, Mitte 60, hochgradig sehbehindert, wird am rechten Unterarm
operiert. Da er nach seiner Entlassung aus dem Krankenhaus mindestens 4 Wochen
auf Hilfe angewiesen sein wird, bietet er an, fur diese Zeit in eine stationare
Kurzzeitpflege zu gehen. Seine Krankenkasse lehnt dies ab und 1at ihn vier Wochen
lang mehrmals taglich vom ambulanten Pflegedienst versorgen, obwohl damit
wesentlich hohere Kosten verbunden sind. Begrindung: Herr H. war vor seiner
akuten Erkrankung nicht in einer Pflegestufe.

Sehbehinderte kommen in den Pflegerichtlinien nicht vor.

Frau M. ist allein stehend, Anfang 50 und hochgradig sehbehindert. Sie musste sich
in den letzten Jahren mehrmals schweren Operationen unterziehen. Obwohl sie nach
der letzten Krebs-Operation den Sozialdienst der Klinik Uber ihre Lage informiert, wird
ihr keine Hilfe vermittelt. Anfragen bei mehreren Wohlfahrtsverbanden bleiben
erfolglos. Frau M. muss sich so gut es eben geht behelfen, die Genesung verzogert
sich entsprechend und ebenso die Krankheitsbewaltigung.



1. Zum Personenkreis

1.1 Definition von Blindheit und Sehbehinderung

Blinde und Sehbehinderte werden unter dem Begriff Sehgeschadigte
zusammengefasst.

Blindheit

Der Begriff "Blindheit" bezieht sich auf den Verlust der Sehkraft.

Als blind wird nach dem Gesetz uber die Hilfen fur Blinde und Gehdrlose (GHBG)
der eingestuft, dessen Sehleistung unter 1/50 (2%) der Norm liegt. Das heif3t, dass
auch bei einem blinden Menschen theoretisch noch ein Sehrest vorhanden sein
kann. Meist beschrankt sich dieser auf Hell-/Dunkelwahrnehmung.

Gesetzliche Blindheit in Deutschland ist folgendermalen festgelegt:

Als blind gelten die Personen,
a) deren Sehscharfe auf dem besseren Auge nicht mehr als 1/50 betragt

b) oder bei denen durch Nr.a nicht erfaldte, nicht nur voribergehende Stérungen
des Sehvermdgens von einem solchen Schweregrad vorliegen, dal} sie der
Beeintrachtigung der Sehscharfe nach Nr.a gleichzuachten sind.

Voraussetzungen nach b) sind in der Regel als erfullt anzusehen, wenn die

Sehscharfe auf dem besseren Auge

- nicht mehr als 1/35 betragt, wenn das Gesichtsfeld dieses Auges bis auf 30 Grad
oder weiter eingeschrankt ist, oder

- nicht mehr als 1/20 betragt, wenn das Gesichtsfeld dieses Auges bis auf 15 Grad
oder weiter eingeschrankt ist, oder

- nicht mehr als 1/10 betragt, wenn das Gesichtsfeld dieses Auges bis auf 10 Grad
oder weiter eingeschrankt ist, oder

- mehr als 1/10 bis zur vollen Sehscharfe betragt, wenn das Gesichtsfeld dieses
Auges bis auf 5 Grad oder weiter eingeschrankt ist.

Sehbehinderung

Als hochgradig sehbehindert wird jemand eingestuft, dessen Sehleistung auf 1/20
(5%) bis 1/50 (2%) der Norm vermindert ist. Die Sehleistung bei hochgradig
Sehbehinderten kann mit einer Brille oder Kontaktlinsen in der Regel nicht mehr
wesentlich verbessert werden.
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1.2 Demographische Daten zum Personenkreis

Der deutsche Blinden- und Sehbehindertenverband e.V. gibt die Zahl der Blinden in
Deutschland mit 155.000 und die Zahl der Sehbehinderten mit 500.000 an.

Weiterhin gibt der Verband an, dass im Vergleich zu 1990 die Zahl der Blinden
zwischen 1 und 18 Jahren leicht rucklaufig ist (um ca. 0,4 Prozent) und die Zahl der
zwischen 18 und 79jahrigen fast konstant ist, wahrend bei den Uber 80jahrigen ein
Zuwachs von 3,3% zu verzeichnen ist.

50%

40%

30%

20%

10%

0% —
0 bis 6 6 bis 17 18 bis 39 40 bis 59 60 bis 79 80 und mehr

Abb.1: Prozentualer Anteil einzelner Altersgruppen bei Eintritt der Erblindung
(Quelle:dt. Blinden- und Sehbehindertenverband e.V., http://home.t-online.de/home/dbsv_/fakten.htm)

Der Beginn der Erblindung ist in hoheren Altergruppen haufiger als in jungeren
Altersgruppen. Uber 70% der neu Erblindeten sind 60 Jahre und A&lter.
Sehschadigungen im Alter gehen haufig mit anderen Behinderungen und
Erkrankungen einher. Bei alten Menschen fluhren haufig die Spatfolgen chronischer
Erkrankungen (z.B. Diabetes, Durchblutungsstorungen) zu gravierenden
Sehschadigungen bis hin zur volligen Erblindung.

Zur beruflichen Situation gibt der Verband Ergebnisse der infas-Studie von 1995 tber
die berufliche Situation Blinder und Sehbehinderter in Nordrhein-Westfalen,
Landesteil Nordrhein, an.

Demnach sind zirka 28 Prozent der Blinden im erwerbsfahigen Alter (18 bis 60 Jahre,
insgesamt 35.600) erwerbstatig, davon bundesweit ca. 10.000 Personen. Die hochste
Erwerbsquote (42 Prozent) ist im Alter zwischen 21 und 49 Jahren zu verzeichnen.
Unterscheidet man zwischen Geburts- und Spaterblindeten, liegt deren
Erwerbsquote bei 42 bzw. 20 Prozent.



berufstitig

’ in Ausbildung

‘ im Haushalt tétig

Abb.2: Prozentualer Anteil der Erblindeten im erwerbsfahigen Alter in
verschiedenen Kategorien der beruflichen Situation

(Quelle:dt. Blinden- und Sehbehindertenverband e.V., http://home.t-online.de/home/dbsv_/fakten.htm)

Die Anzahl der Blinden und Sehbehinderten in Dusseldorf kann nur geschatzt
werden. Fur Personen, die einen Schwerbehindertenausweis beantragt haben liegen
Daten vor. Allerdings ist zu berucksichtigen, dass nicht alle blinde und sehbehinderte
Menschen einen Ausweis beantragen, sei es weil sie dieses Angebot nicht kennen,
gerade Hochaltrigen ohne fremde Hilfe das Verfahren zu kompliziert ist oder aus
sonstigen Grinden kein Interesse daran besteht.

Tab.1: Bekannte Anzahl blinder und sehbehinderter Menschen mit einem Grad
der Behinderung von mindestens 50GdB getrennt nach Altersgruppen und

Geschlecht.
Alter ménnlich weiblich gesamt
0 bis 6 Jahre 3 2 5
6 bis 15 Jahre 10 6 16
15 bis 25 Jahre 6 7 13
25 bis 35 Jahre 27 22 49
35 bis 45 Jahre 47 42 89
45 bis 55 Jahre 43 69 112
55 bis 65 Jahre 157 131 288
65 und mehr 405 834 1239
gesamt 698 1113 1811

(Quelle: Amt fiir Statistik und Wahlen, Stand 31.12.99).
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Mit zunehmendem Alter steigt die Anzahl der Blinden und Sehbehinderten mit einem
Schwerbehindertenausweis an. Ab 65 Jahren Uberwiegt die Zahl der Frauen die der
Manner um mehr als das Doppelte. Dies ist hauptsachlich auf die unterschiedliche
Lebenserwartung zurtuckzufuhren. Zum selben Zeitpunkt lebten in Dusseldorf 36.329
Manner und 62.866 Frauen die 65 Jahre und alter waren.

Die folgende Grafik veranschaulicht die Altersverteilung bei den Blinden und
Sehbehinderten in Dusseldorf.

70%
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20%
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028%|  |0.88%| [0,72% H
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Obis6 6bis15 15bis25 25bis 35 35 bis 45 45 bis 55 55 bis 65 65 & mehr

0%

Abb.3: Prozentualer Anteil einzelner Altersgruppen an den Blinden und
Sehbehinderten in Dusseldorf mit einem Grad der Behinderung von
mindestens 50%.

(Quelle: Amt fiir Statistik und Wahlen, eigene Berechnungen, Stand 31.12.99).

Vergleicht man die Zahlen mit den obigen Daten des deutschen Blinden- und
Sehbehindertenverbandes zeigt sich auch hier, dass rund 70% der Betroffenen das
Rentenalter erreicht haben. Es ist davon auszugehen, dass die meisten alteren und
alten Blinden und Sehbehinderten ihre Behinderung auch in entsprechend hohem
Alter erworben haben. Damit ist ein groRer Teil in dieser Altersgruppe vermutlich
chronisch krank, da die Blindheit nicht als Krankheit per se auftritt, sondern die Folge
einer anderen chronischen Krankheit darstellt, z.B. Altersdiabetes. Die Gruppe der
sehbehinderten und blinden Menschen ist damit in erster Linie durch alte, meist
multimorbid Erkrankte gekennzeichnet, die zusatzlich zu den bestehenden
Problemen mit ihrer Sehbehinderung konfrontiert werden.

Neuere Zahlen liegen vom Landesversorgungsamt fur den Stichtag des 31.12.2001
vor, allerdings nur fur Personen mit einem Grad der Behinderung von 100%,
Sehbehinderte sind nicht eingeschlossen. Von den insgesamt 690 Blinden sind
65,94% 65 Jahre und alter.



10

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0,
6,38% 7,39%
0 2,17% 3,91% .
1,59% - 1,02%
0% \

Obis6 6bis15 15bis25 25bis35 35bis45 45Dbis 55 55 bis 65 65 & mehr

Abb.4: Prozentualer Anteil einzelner Altersgruppen an den Blinden in
Dusseldorf mit einem Grad der Behinderung von 100%.

(Quelle: Landesversorgungsamt, Stand 31.12.01).

Als weiterer Anhaltspunkt fur die Zahl der Blinden- und Sehbehinderten kann die Zahl
der Leistungsempfanger des Landschaftsverbands Rheinland herangezogen werden.
Zur Zeit beziehen in Ddusseldorf 1328 Personen Blindengeld und 290
Sehbehindertengeld vom Landschaftsverband Rheinland. Geht man davon aus, dass
die meisten Sehbehinderten und Blinden Leistungen dieser Art beziehen (eine
Annahme, die von den Selbsthilfegruppen so nicht bestatigt wurde), durfte mit rund
2000 Betroffenen in der Stadt gerechnet werden.

Im Dusseldorfer Blindenverein waren im Dezember 2001 211 Mitglieder aktiv und in
der Pro Retina im Februar 2002 insgesamt 62 Personen. In der Selbsthilfegruppe fir
Sehbehinderte sind zur Zeit 110 Mitglieder verzeichnet. Damit sind ungefahr 20% der
Blinden und Sehbehinderten von den (niedrig) geschatzten 2000 Betroffenen in der
Stadt in der Selbsthilfe organisiert. Unbekannt bleibt die Zahl derjenigen, die nicht
durch Leistungsstatistiken erfasst werden.

1.3 Rechtliche und finanzielle Hilfen

Blinde Menschen, die auf dem besseren Auge, eine Sehscharfe von nicht mehr als 2
% haben bzw. hochgradig Sehschwache, die noch ein Restsehvermdgen von unter 5
% besitzen, erhalten, unabhangig von Einkommen und Vermdgen, ein Blinden- bzw.
Sehschwachengeld des Landschaftsverbandes Rheinland. Diese Leistungen
basieren auf dem Gesetz Uber die Hilfen fir Blinde und Gehdrlose (GHBG).
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Kurziiberblick und Besonderheiten fiir Nordrhein-Westfalen:

Blindengeld und Blindenhilfe

Blinde Erwachsene unter 60 Jahren erhalten in NRW ein Landesblindengeld in Hohe
von monatlich 567 € Kinder und Jugendliche von 284 €. Diese Leistung wird
unabhangig von Einkommen und Vermogen gewahrt. Das Blindengeld fur Menschen
ab dem 60. Lebensjahr betragt 473 €. Der Differenzbetrag zur Blindenhilfe gemaf} §
67 Bundessozialhilfegesetz in Hohe von zur Zeit 94 € kann bei Nichtuberschreitung
von Einkommensgrenzen und Vermogensfreigrenzen des B S H G bezogen werden.

Blindengeld bei Heimaufenthalt oder hauslicher Pflege

Bei blinden Menschen, die in einer Einrichtung leben und bei denen die Kosten
dieses Aufenthaltes ganz oder teilweise aus Ooffentlichen Mitteln GUbernommen
werden, wird das Blindengeld um den Unterstutzungsbetrag gekurzt, hochstens
jedoch bis zur Halfte. Bei einer vorubergehenden Abwesenheit aus der Einrichtung
gelten Sonderregelungen. Heimbewohner, die das gekirzte Blindengeld beziehen,
erhalten keinen zusatzlichen Barbetrag (Taschengeld).

Erhalten blinde Menschen Leistungen der Pflegekasse, privaten Pflegeversicherung
oder Beihilfe wegen hauslicher Pflege, Tages-, Nacht- oder Kurzzeitpflege, wird das
Blindengeld um 143,50€ gekurzt. Diese Anrechnungsregelungen hat der
Landesgesetzgeber getroffen, weil der durch die Blindheit bedingte Mehraufwand
teilweise bereits durch die Pflege- und Betreuungsleistungen abgedeckt wird.

Sehbehindertengeld:

Hochgradig Sehbehinderte kbnnen ab dem 16. Lebensjahr Sehbehindertengeld in
Hohe von monatlich 77 € beziehen.

Die Leistung wird unabhangig von Einkommen und Vermogen gezahlt. Sie wird bei
anderen Sozialleistungen (z.B. Wohngeld, Arbeitslosenhilfe, Sozialhilfe) nicht als
Einkommen gewertet. Kinder/Jugendliche unter 16 Jahren erhalten keine finanziellen
Leistungen.

Steuererleichterungen und andere Vergilinstigungen

Blinde und hochgradig Sehbehinderte werden steuerlich entlastet. Vom Grad der
Behinderung ist die HOhe des Pauschalbetrages abhangig, der aufgrund der
aulRergewohnlichen Belastung bei der Steuererklarung geltend gemacht werden
kann. Hierzu gehdren auch Aufwendungen bei der HaushaltsfUhrung durch eine
Haushaltshilfe. Aulierdem gibt es Steuererleichterungen flir Kfz-Halter. Ein blinder
Gewerbetreibender wird von der Umsatzsteuer befreit, wenn er nicht mehr als zwei
Arbeitnehmer beschaftigt.

Schwerbehinderte, die in lhrem Schwerbehindertenausweis die Merkzeichen G
(erhebliche Gehbehinderung), H (hilflos) oder Bl (blind) haben, werden im 6ffentlichen
Nahverkehr kostenfrei beférdert. ErmaRigung gibt es auch im Fernverkehr, wie z. B.
die kostenlose Mithahme einer Begleitperson auch bei Reisen in das europaische
Ausland, wobei die Fahrkarte bereits in Deutschland gelost werden muf3.

Parkerleichterungen gibt es durch die Moglichkeit der Benutzung von
Behindertenparkplatzen.

Blindensendungen, d. h. Schriftstiicke, die in Blindenschrift verfasst wurden, sind
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portofrei. Dies gilt auch fir Kassetten- und Diskettensendungen fur Blinde.

Ein Antrag auf Freistellung von den Rundfunk- und Fernsehgebihren kann beim
zustandigen Sozialamt in Dusseldorf gestellt werden. Ebenfalls ist eine Ermafligung
der Telefongebulhr in Hohe von 10,11€ bei der Deutschen Telekom maoglich.

Information tiber finanzielle Hilfen in Diisseldorf

Sobald eine Person Blindengeld bezieht und/oder Leistungen nach dem BSHG
erforderlich sind, werden diese zentral vom Sozialamt (Fursorgestelle fur Zivilblinde
und Sehschwache) bearbeitet.

Die Antrage bzw. Augenfacharztlichen Vordrucke liegen im Sozialamt in der
Firsorgestelle fur Zivilblinde und Sehschwache vor und werden auf Anforderung an
die Berechtigten ausgehandigt bzw. spater an den LV Rheinland weitergeleitet.

Durchschriften der Blindengeldbescheide ubersendet der LV Rheinland in der Regel
an das Sozialamt; dagegen Bewilligungen von Sehschwachengeld nicht. Von daher
ist auch die Zahl der in Dusseldorf lebenden hochgradig Sehschwachen nicht
bekannt.

Die Zahl der Blindengeldempfanger/innen in Dusseldorf betrug am
31.12.2001, 1328. Sehbehindertengeld erhalten in Dusseldorf 290 Personen.

Z. Zt. beziehen 70 Empfanger/innen vom Blindengeld und 15 hochgradig
Sehschwache Leistungen nach dem BSHG (z. B. Hilfe zum Lebensunterhalt,
Krankenbhilfe, Hilfe zur Pflege). Ausschlie8lich blindenbedingte Mehraufwendungen
sind jedoch vom Blindengeld zu bestreiten und I6sen keinen Anspruch auf Sozialhilfe
aus.

Darlber hinaus leben in Dusseldorf noch ca. 30 - 40 kriegsblinde Mitblrger, deren
Versorgung durch die Leistungen des Bundesversorgungsgesetzes Uber das
Versorgungsamt und aufstockend durch die Hauptfiirsorgestelle des LV Rheinland
sichergestellt ist.

Bewertung der finanziellen Hilfen durch die Selbsthilfe:

Das Blindengeld wird in der Regel als angemessen empfunden. Allerdings wird
kritisiert, dass der gezahlte Satz bei Betroffenen Uber 60 Jahren um 13 % geklrzt
wird und dies bei dem Umstand, dass es sich bei 70 % der Leistungsbezieher um
Personen uber 60 Jahre handelt.

Begruf3t wurde die Einfuhrung des Sehbehindertengeldes. Allerdings ist hier die
Unterstitzung bei sehbehinderten Kindern/Jugendlichen nicht gewahrleistet, da das
Sehbehindertengeld erst ab dem 16. Lebensjahr gezahlt wird.

Allgemein wurde auf den haufig vorherrschenden Wissensmangel bei Betroffenen
hingewiesen und auf die Tatsache, dass die Aufklarungsarbeit Uber die Rechte und
Anspriche fast nur von den Selbsthilfegruppen geleistet wird.
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Probleme bei der Finanzierung von TrainingsmaBnahmen:

Bisher wurde sowohl das Mobilitatstraining (Orientierungstraining im Haus und im
StralRenverkehr) als auch das Training von Lebenspraktischen Fertigkeiten (Training
von alltaglichen Verrichtungen) von der Krankenkasse finanziert. Nach Inkraft treten
des SGB IX wird weiterhin das Mobilitatstraining, aber haufig nicht mehr das Training
von lebenspraktischen Fertigkeiten von den Krankenkassen bezahlt. Die
Krankenkassen weigern sich die Kosten hierfur zu tbernehmen, weil im Gesetz nicht
lebenspraktische Fertigkeiten, sondern lebenspraktische Fahigkeiten steht. Inhaltlich
erscheint dies gleich, fur Fahigkeiten gibt es jedoch keine Trainingsmallnahme. Die,
Verordnungen flr lebenspraktische Fertigkeiten werden oft nicht von den
Krankenkassen akzeptiert. Hier ist der Gesetzgeber gefordert flr Abhilfe zu sorgen.

Finanzierung der Selbsthilfe durch die Stadt Disseldorf

Zuschisse an die Gruppen und Vereine der Behindertenselbsthilfe erfolgen durch
das Sozialamt und das Gesundheitsamt.

Der Blindenverein erhalt fur die Produktion seiner Tonbandzeitung und fir die
Durchfuhrung von Freizeitaktivitaten finanzielle Unterstutzung durch das Sozialamt.

Die Selbsthilfegruppe fur Sehbehinderte nutzt einen Raum in einem stadtischen.
Blrgerhaus - Haus Spilles. Fur die Einrichtung wurde ein Zuschuss aus Mitteln des
Sozialamtes zur Verfugung gestellt. Die jahrlichen Kosten fur die Selbsthilfeaktivitaten
werden vom Gesundheitsamt bezuschusst.

Aullerdem stehen der Blinden- und Sehbehindertenselbsthilfe auch die Service-
Leistungen des Selbsthilfebliros im Gesundheitsamt zur Verfligung (z. B.
Veroffentlichung der Vereins- und Gruppenaktivitaten in der Selbsthilfezeitung,
Teilnahme an Fortbildungsveranstaltungen etc).

2. Hilfen bei der Bewaltigung und Gestaltung des Alltags

Wer sich in der Literatur, im Forschungsbereich oder Uber das Internet Uber spezielle
Behindertenhilfen fur die Alltagsbewaltigung informieren will, stellt fest, dass hierfur in
der Hauptsache technische Hilfen und finanzielle Unterstlitzung bereit gestellt wird.
Es gibt ein gut ausgestaltetes Rehabilitationsrecht, das vor allen Dingen flr eine
finanzielle Unterstlitzung und technische Ausstattung der Blinden/Sehbehinderten
sorgt.

Beratungs- und individuelle Betreuungsangebote flr die Alltagsbewaltigung sind aus
Sicht der Selbsthilfe fur die Problemstellungen des Einzelfalles in Dusseldorf nicht
ausreichend und bedarfsgerecht entwickelt, aber dringend erforderlich.

Die Betroffenen regen an, ein spezielles Informations- und Beratungsangebot flr
Sehbehinderte/Blinde in Dusseldorf einzurichten, dass sowohl allgemein Uber
Anspriche und Leistungsanbieter informiert, als auch die flr die individuelle
Lebenssituation notwendigen Hilfen leistet. Es wurde der Wunsch geaullert, die
personelle Unterstitzung durch die Stadtverwaltung zu erhalten, damit
Alltagsbewerkstelligungen wie z.B. Ausfullen von Formularen, Stellen von Antragen,
Organisation von Betreuungsmallnahmen und benétigten Hilfen etc. bei
Hausbesuchen durchgefuhrt werden kénnen.

Ein solches Angebot ist flir alle Betroffenen wichtig, aber besonders fir diejenigen,
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die alleine leben und keine Vertrauensperson haben, die sie um Hilfe bitten kénnen
und fur Neuerblindete, die erhebliche Problemen bei der Orientierung und
Alltagsbewaltigung haben. Hierbei ist besonders wichtig, dass die Betroffenen vor
Ort in ihren Wohnungen aufgesucht werden und dass eine aktivierende, an den
individuellen Bedurfnissen und Befindlichkeiten orientierte psychosoziale Beratung
und Betreuung geleistet wird. Insbesondere neu Erblindete haben haufig erhebliche

Orientierungsschwierigkeiten und kénnen ihre hausliche Umgebung nicht ohne Hilfe
verlassen. Es gibt zwar MobilitatstrainingsmalRnahmen, aber insbesondere fur
Neuerkrankte und altere Sehgeschadigte stellt die auRerhausliche Orientierung ein
erhebliches Problem dar und sie kdnnen bestehende Angebote und notwendige
Hilfen nicht nutzen.

Die Selbsthilfegruppen koénnen diese Aufgaben der Hilfeleistung nicht in
erforderlichem Umfang wahrnehmen, da die Betroffenen selbst mit Einschrankungen
leben, nicht Uber die fachlichen Voraussetzungen und finanziellen Mittel verfigen und
zeitlich sowie fachlich damit Uberfordert sind.

2.1 Hauslicher Bereich / Wohnsituation

Sehbehinderte und blinde Menschen leben im gesamten Stadtgebiet von Dusseldorf.
Mobilitatstraining, das auch Training im hauswirtschaftlichen Bereich und
Hilfsmittelberatung einschlie®t, bietet auf ortlicher Ebene der Blindenverband
Nordrhein, der seinen Sitz inzwischen nach Meerbusch verlegt hat, an.

Ein Problem im Bereich des Wohnens - selbststandige Haushaltsfuhrung - stellt die
Tatsache dar, dass eine hochgradige Sehbehinderung bzw. Blindheit oft erst in
hoherem Alter auftritt. Wahrend jungere Menschen im Rahmen des
Mobilitatstrainings in der Regel einen hohen Grad an Selbststandigkeit erreichen, ist
dies fur Menschen, die sich in einem langen Leben auf ihren Gesichtssinn verlassen
haben, kaum noch moglich. Sie haben zudem Schwierigkeiten im Umgang mit
Hilfsmitteln und sind in besonders hohem Male auf personelle Hilfen angewiesen.

Hier reichen dann oft die Angebote der ambulanten Dienste - Pflege- und
Haushaltshilfen - nicht aus, so dass die Gefahr der Vereinsamung grof ist, sofern
nicht ausreichend familidare oder freundschaftliche Beziehungen bestehen.

Blinde alte Menschen, die der stationaren Pflege bedurfen, finden Aufnahme in den
Pflegeheimen der unterschiedlichen Trager in der Stadt.

FUr jungere blinde mehrfachbehinderte Menschen bietet der Blindenverband
Nordrhein in Meerbusch in einem Wohnheim 24 Platze an. (Dieses Wohnheim
wurde in Meerbusch gebaut, da ein entsprechendes Grundstick seinerzeit in
Dusseldorf nicht gefunden werden konnte.)

Auch aus Sicht der Selbsthilfe ist die fehlende personelle Unterstlitzung und Hilfe das
zentrale Problem. Es gibt zu wenig ehrenamtliche Helfer. Hilfsdienste bieten Hilfen
nur gegen Geld an. Durch diesen Finanzierungszwang der Helfer sind die
Betroffenen oft auf die Hilfe von Verwandten, Freunden und Nachbarn angewiesen.

Hilfen werden insbesondere benoétigt fur:
- die Begleitung zu Terminen (Arztbesuche, Behdrdengange etc),
- Vorlesen von Post und Ausflllen von Formularen,
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- Unterstlitzung bei der Haushaltsfihrung (Einkauf)

Wichtig fur die Orientierung im hauslichen sowie auferhauslichen Bereich ist nach
Aussage der Betroffenen eine starke Kontrastgestaltung. Fur den hauslichen Bereich
erhalten die Betroffenen bei der Wohnungsberatung des Wohnungsamtes Hilfe und
Beratung.

Probleme gibt es fur Blinde/Sehbehinderte auch im Umgang mit Haushaltsgeraten
und Kommunikationsmedien, da durch standig neue visuelle und technische
Veranderungen die Bedienung oft nicht mehr moglich ist (z.B. vermehrt Display-
Anzeigen, Gebrauchsanweisungen nicht sehbehindertengerecht, Betatigung durch
nicht tastbare Sensoren etc.).

2.2 Hilfen zur Teilnahme an der Gemeinschaft

2.2.1 Mobilitat, Verkehrsmittel, 6ffentl. Einrichtungen

Eine der wesentlichen Voraussetzungen, als Mensch mit Behinderung
gleichberechtigt am Leben in der Gemeinschaft teilnehmen zu koénnen, ist die
Sicherstellung der Mobilitat. Fir hochgradig sehbehinderte und blinde Menschen
spielt in diesem Zusammenhang der Offentliche Personenverkehr eine besonders
wichtige Rolle.

Trotz der langjahrigen aktiven Beteiligung der Koordination der Behindertenhilfen und
Vertretern der Selbsthilfe in stadtischen Arbeitskreisen zum Thema Anpassung des
OPNV an Mobilitatsbehinderte bestehen immer noch Probleme im OPNV in
Dusseldorf. Noch immer ist die Kennzeichnung der Fahrzeuge nicht durchgangig so,
dass sie von sehbehinderten Menschen - auch seitlich - gut erkannt wird, sind
Fahrplane und Fahrzeuganzeigen an Haltestellen schlecht oder nicht lesbar.

Nur eine bisher geringe Zahl von Stralenbahn- und Bushaltestellen in der Stadt ist
mit Leitstreifen und Merkfeldern (Einstiegsmarkierung) versehen. Gleiches trifft fur S-
Bahnstationen zu. An Treppenauf- und -abgangen fehlen Markierungen ( gelb) fur
sehbehinderte Menschen.

(U-Bahn) Ab- und Aufgange haben an den Handlaufen Markierungen und
Kurzinformationen in Punktschrift fur blinde Fahrgaste.

Ein besonderes Problem stellt flir sehbehinderte und blinde Menschen der
Hauptbahnhof Dusseldorf inkl. Bahnhofsvorplatz dar. Es fehlen Leitsysteme auf den
Bahnsteigen, Markierungen an den Treppen und auch in der Halle
Orientierungshilfen, die zu den Haltestellen von StralRenbahnen und Bussen
weitergefuihrt werden mussten.

Bei der Gestaltung von Strallenuberwegen und Kreuzungen werden in Dusseldorf als
Aufmerksamkeitsfeld Noppenplatten verlegt - was vor Jahren mit den &rtlichen
Blindenverbanden abgesprochen wurde. Bei Uberwegen, die StraRenbahngleise
kreuzen, werden jetzt zusatzlich schwarz/weisse Platten verlegt.
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Bei der Installation von neuen Signalanlagen an Uberwegen und Kreuzungen werden
Zusatzsignale fur Blinde installiert. Im Mai 2001 waren so im Stadtgebiet 232
Uberwege gesichert.

Ein weiteres Problem fur Sehbehinderte und blinde Menschen stellen nach wie vor
Einbauten auf Blrgersteigen, z.B. graue Absperrpoller - mit und ohne Kette - und
Maoblierungen vor Geschaften und Cafés etc. dar.

Hier musste konsequenter darauf geachtet werden, dass die genehmigten Bereiche
nicht Uberschritten werden.

Diese Ausfuhrungen der Koordination der Behindertenhilfen wurden auch von der
Selbsthilfe geteilt. Zusatzlich wurden hierzu noch folgende weitergehende
Anmerkungen gemacht:

Ampelmasten muflten durch farbige Lackierungen erkennbarer gemacht werden.
Gehweglbergange sollten durch Markierungen deutlicher werden, dies gelte auch fur
die Fahrradwege.

Insgesamt wird die Anzahl von Verkehrs-, Hinweis- und sonstigen Schildern als viel
zu hoch empfunden (“zu grof3er Schilderwald fuhrt zu Irritationen”).

Bemangelt wurde aullerdem, dass Baustellen oft nicht genugend gesichert sind und
es an entsprechender Kontrolle fehlt.

Um einen sicheren Zugang zu vielen Strallenbahnhaltestellen zu gewahrleisten,
sollten diese mit speziellen Ampelanlagen ausgestattet werden.

Bei den neuen Niederflur-Fahrzeugen ist der ebenerdige Einstieg sehr gut flr
Behinderte geeignet, allerdings wird bemangelt, dass sich die Fahrkartenautomaten
auf der einen Seite des Eingangs und die dazu gehérende Bedienungsanleitung auf
der anderen Seite befinden. Begruf3t wurde die immer haufigere Automatisierung von
Haltestellenansagen. Eine sinnvolle Erganzung hierzu ware die Durchsage Uber
Auldenlautsprecher.

Kritisiert wurde von Seiten der Selbsthilfegruppen die mangelnde behinderten-
gerechte Ausstattung der stadtischen Einrichtungen. Es gabe zu wenig
Kontrastgestaltung, kaum sprechende und tastorientierte Aufziige und wenig farbige
Schilder zur Orientierung.

Von der Selbsthilfe wurde der Wunsch geaulRert, mehr in die Planung einbezogen zu
werden (z.B. bei Strallenbau- und -gestaltung, Verkehrsplanung). Aulierdem wurde
bemangelt, dass viele in den Gesprachen entwickelten Vorschlage nicht umgesetzt
und realisiert werden, ohne dass den Betroffenen die Grinde fur die
Nichtberucksichtigung mitgeteilt werden.

2.2.2 Zugang zu Informationen

Neben der Barrierefreiheit im 6ffentlichen Raum ist der Zugang zu Informationen eine
wichtige Voraussetzung fur die chancengleiche Teilnahme am gesellschaftlichen
Leben. Hier werden die modernen Kommunikationsmittel immer wichtiger. Die
Moglichkeiten des Internet stellen eine neue Qualitat der Veroffentlichungen dar.
Viele Internetseiten sind jedoch haufig fur sehbehinderte und blinde Menschen nicht
zuganglich. Normen und Informationen zur behindertengerechten Gestaltung von
Web-Sites wurden erarbeitet und finden sich im World-Wide-Web-Consortium.
Daruber hinaus gibt es ein Testprogramm, mit dem vorhandene Internetseiten
Uberpruft werden kdnnen.
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Die Stadt Dusseldorf ist bereits mit einem breiten Informationsangebot im Internet
vertreten. Seitens der Behindertenkoordination wurde dem Fachamt die Uberpriifung
der stadtischen Internetseiten und entsprechende blindengerechte Anpassung
empfohlen.

Im Bereich der Internetnutzung wurde von der Selbsthilfe aullerdem der Wunsch
geaullert, z. B. bei der Volkshochschule eine Moglichkeit der Internetnutzung mit
entsprechender Tastatur, Sprachsystem und Spezialsoftware fir
Blinde/Sehbehinderte einzurichten.

Ein weiteres Informationsangebot in Dusseldorf, das sich speziell an hochgradig
sehbehinderte und blinde Menschen richtet, ist die wochentlich erscheinende
“Blindenzeitung“ auf Kassette. Wichtige lokale Informationen aus der Tagespresse
werden aufgelesen. Das Kopieren und der Versand erfolgt durch den Allgemeinen
Blindenverein Dusseldorf.

2.2.3 Freizeit

Der Freizeitbereich wird weitgehend von den Betroffenen selbst gestaltet. Sowohl der
Blindenverein, als auch die Sehbehindertenselbsthilfe bieten unterschiedliche
Freizeitangebote an (z. B. Blindensport, Kegeln, Wandern, spezielle Kurse).

Gewunscht wird eine Nutzung von Sportanlagen fur festgelegte Zeiten ausschlief3lich
fur Behinderte. Aber auch die Teilnahme an allgemeinen Veranstaltungen wird von
den Betroffenen als dufRerst wichtig fur ihre Integration angesehen. Die Teilnahme an
Angeboten (Kurse, Veranstaltungen, Seminare etc) sollte auch Blinden und
Sehbehinderten ohne Ausgrenzung mdoglich sein. In der Praxis ist dies nach
Aussagen der Selbsthilfe nicht immer der Fall. Es gibt aber auch positive Erfahrungen
mit der Teilnahme an Veranstaltungen.

Die gro3e Unkenntnis Uber die Situation der Sehbehinderten/Blinden in der
Bevolkerung bringt eine grole Hemmschwelle und Berlhrungsangste mit sich. Hier
wulnschen sich die Betroffenen mehr Aufklarungsarbeit sowie die Sensibilisierung fur
die Problematik, damit mehr Integration stattfinden kann. Hierzu gehort aus Sicht der
Betroffenen auch mehr Serviceangebote (z. B. Begleitung zum Sitzplatz bei
Konzerten oder im Theater).

Allgemein wurde starkere Verbalisierung in jeglichen Bereichen gefordert, damit mehr
Betroffene an Freizeit- und Kulturangeboten teilnehmen kdénnen.
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3. Fruhforderung, Schule, Ausbildung und Beruf

3.1 Frihforderung

Die Situation im Bereich Fruhforderung wird von der Koordination der
Behindertenhilfen wie folgt beschrieben:

Frihforderung fur sehbehinderte und blinde Kinder wird in Dusseldorf von
Sehbehindertenpadagogen/innen der Rhein. Schule flir Sehbehinderte, Larchen- weg
23, Dusseldorf-Hassels, angeboten. Die Forderung und Betreuung wird durchgefuhrt
bei sehbehinderten Kindern im Alter von 0 bis 6 Jahren, bei denen ein Augenarzt eine
Sehbehinderung festgestellt hat ( Sehvermogen 30 % oder weniger bzw. erhebliche
Einschrankung des Gesichtsfeldes).

» Das Ziel der Fruhforderung ist es, jedem Kind zu helfen
sein verbliebenes Sehvermdgen zu nutzen und zu schulen
» seinen Tast- und Gehorsinn verstarkt einzusetzen
* mehr Selbststandigkeit im taglichen Leben zu erreichen,
» sich an Spielangeboten zu freuen und soziale Kontakte zu kntpfen
» sich sicher zu bewegen und zu orientieren
» der Familie zu helfen
» die Auswirkungen der Behinderung nachempfinden und verstehen zu lernen
* Anregungen im Umgang mit dem Kind aufzugreifen und weiterzufihren,
« optische Hilfsmittel einzusetzen und rechtliche und finanzielle Hilfen zu nutzen.

In der Regel wird die Frahférderung im hauslichen Umfeld der Kinder durchgefihrt
(Hausfruhférderung). Besuchen die Kinder den Kindergarten, - Regel-, Integrations-
oder heilpad. Gruppen - kann die Férderung auch im Kindergarten durchgeflihrt
werden.

Im Rahmen der Einzelférderung wird auch Wassergewdhnung und
Bewegungserziehung angeboten.

Fur die Familien gibt es das Angebot der Eltern-Kind-Nachmittage.
Der Einzugsbereich der Frihférderung geht Uber das Stadtgebiet Dusseldorf hinaus.

Zum gegenwartigen Zeitpunkt erhalten 120 Kinder im Alter von 0 - 6 Jahren, darunter
32 Kinder aus Dusseldorf Fruhforderung.
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3.2 Schulische Situation

Der Landschaftsverband Rheinland ist Trager der Rheinischen Schule flr
Sehbehinderte, Larchenweg 23 in Dusseldorf-Hassels.

Z.Zt. hat die Schule insgesamt 93 sehbehinderte und blinde ( 3 ) Schulerinnen und
Schduler, davon 26 aus Dusseldorf.

Im Rahmen der schulischen Integration in Regelschulen des Grundschulbereichs, der
Sekundarstufen | und Il und des Berufsbildenden Bereichs ( Berufsschule) werden
z.Zt. 36 Kinder und Jugendliche beschult.

Die notwendige sonderpadagogische Forderung erhalten die Kinder und
Jugendlichen durch Sehbehindertenpadagogen der o0.g. Schule.

Bei Bedarf haben hochgradig sehbehinderte und blinde Kinder in Regelschulen die
Maoglichkeit, Schulassistenz im Rahmen der Eingliederungshilfe zu beantragen.

Dies traf in den vergangenen Jahren fur 2 Schuler/innen zu, die jedoch inzwischen
ihre Schulausbildung mit dem Abitur abgeschlossen haben. Gegenwartig sind keine
weiteren Schuler/innen bekannt.

Daruber hinaus haben blinde Kinder / Jugendliche die Maoglichkeit, spezielle
weiterfihrende Schulen mit angeschlossenen Internaten zu besuchen z.B. der
Deutschen Blindenstudienanstalt Marburg.

Blinde mehrfachbehinderte Kinder werden in der Regel in die ortlichen Schulen fur
Korperbehinderte oder flr Geistigbehinderte eingeschult.

Wenn Eltern die Beschulung in einer speziell auf blinde Kinder eingestellten Schule
winschen, konnen die Kinder die Rheinische Schule fir Blinde in Diuren besuchen.
Sofern die Kinder dort nicht in das Internat aufgenommen werden konnen bzw. Eltern
dies nicht wiinschen, werden die Kinder taglich nach Diren zur Schule gefahren.

Das bestehende integrative Angebot fur behinderte Schuler/innen - und damit auch
fur hochgradig Sehbehinderte und Blinde in Dusseldorf - konzentriert sich
Uberwiegend auf den Grundschulbereich. Nur an wenigen weiterflihrenden Schulen
besteht bis jetzt die Bereitschaft und die Mdglichkeit, Schuler/innen mit Behinderung
aufzunehmen und zu férdern. Einer der Grunde hierfir ist aus Sicht der Koordination
der Behindertenhilfen die bisher unzureichende rechtliche Grundlage und die
Tatsache, dass die Schulen nicht mit ausreichenden Sondermitteln fur die Integration
von Schiler/innen mit speziellem Bedarf ausgestattet werden.

Auch die Selbsthilfe bestatigt und kritisiert, dass die wenigsten blinden und
sehbehinderten Kinder integrativ beschult werden. Viele Eltern winschen sich mehr
Méoglichkeiten zur integrativen Beschulung, es fehlt aber aus Sicht der Betroffenen
haufig an der Bereitschaft der Schulen, blinde und sehbehinderte Kinder
aufzunehmen.
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3.3 Berufliche Integration Begleitende Hilfen am Arbeitsplatz

Damit Behinderte im Beruf eine Chance haben, missen Arbeits- und
Ausbildungsplatze fur Schwerbehinderte eingerichtet und erhalten werden. Das
Angebot der Fursorgestelle hierzu umfaldt finanzielle Férderung, fachliche Beratung
und individuelle Betreuung.

Zu den zahlreichen Instrumenten der Fiirsorgestelle gehoren:

+ die Beseitigung technischer, baulicher und organisatorischer Hindernisse
mit Hilfe des Technischen Beratungsdienstes

finanzielle Leistungen an Arbeitgeber zur behinderungsgerechten Gestaltung
von Arbeitsplatzen

» finanzielle Leistungen an Schwerbehinderte, z. B. fir die behinderungsgerechte
Gestaltung der Wohnung

* Fortbildungsmalnahmen
» die Beratung und Betreuung von Arbeitgebern, Behinderten und deren
Kollegen bei der Losung psychosozialer Probleme

Finanzielle Leistungen an Arbeitgeber

In erster Linie werden die finanziellen Mittel an Arbeitgeber zur Schaffung
behinderungsgerechter Arbeits- und Ausbildungsplatze sowie zur Umgestaltung von
Arbeitsplatzen bereitgestellt. Arbeitgeber kbnnen Zuschisse erhalten fir:

* [nvestitionskosten

» Arbeitgeber, die neue Arbeits- und Ausbildungsplatze schaffen, erhalten dafur
Zuschisse und Darlehen. Geférdert werden Investitionen, die ein Arbeitgeber
auch bei Einstellung nichtbehinderter Arbeitnehmer vornehmen wirde.

AuBergewohnliche Belastungen

Wenn bei der Beschaftigung eines Behinderten auliergewohnliche Belastungen
auftreten, wird ein finanzieller Ausgleich geschaffen. Aullergewohnliche Belastungen
kénnen beispielsweise sein: wenn die Arbeitsleistung des Behinderten aufgrund der
Behinderung deutlich unter der durchschnittlichen Arbeitsleistung eines
Nichtbehinderten mit vergleichbaren Aufgaben liegt, oder wenn der Schwerbehinderte
an seinem Arbeitsplatz besonders betreut werden mul}.

Finanzielle Leistungen an Schwerbehinderte zur beruflichen Integration

Schwerbehinderte selbst konnen in allen Belangen unterstitzt werden, soweit es der
Eingliederung in das Arbeitsleben dient.

Leistungen, die unmittelbar an die Behinderten erfolgen, umfassen z. B. technische
Arbeitshilfen im Betrieb, Hilfen zum

Erreichen des Arbeitsplatzes oder Hilfen zum Bau oder zur Ausstattung einer
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Wohnung, die den Bedurfnissen des Schwerbehinderten entspricht.
Behinderte konnen Zuschiisse erhalten fiir:

* Technische Arbeitshilfen

Behinderte, die fir die Anpassung der Arbeit an ihre Fahigkeiten spezielle, fur sie
entwickelte Hilfsmittel brauchen, werden individuell geférdert.

+ Das Leben in der eigenen Wohnung

Wenn es flr den Erhalt oder die Sicherung des Arbeitsplatzes erforderlich ist, kbnnen
Behinderte fur die Beschaffung von behinderungsgerechtem Wohnraum, fur die
behinderungsgerechte Gestaltung von Wohnraum und auch fir den Umzug in eine
entsprechend geeignete Wohnung Zuschusse und Darlehen erhalten.

Berufliche Integration in Diisseldorf

Aus Sicht der Fursorgestelle des Sozialamtes stellt sich bei der Beschaftigung
blinder und sehbehinderter Menschen derzeit die Situation wie folgt dar:

In den letzten Jahren wurde seitens Dusseldorfer Arbeitgeber kein Antrag auf
Zustimmung zur Kindigung gestellt. Bezlglich der behindertengerechten Gestaltung
von Arbeitsplatzen ist festzustellen, dass der finanzielle Rahmen im Gegensatz zur
Ausstattung von anderen Arbeitsplatzen hoher ist (pro Einzelfall ca. 50.000,00 €).
AuRerdem ist festzustellen, dass durch die technische Weiterentwicklung mit
Folgeantragen ca. alle 3 Jahre zu rechnen ist. Mittel hierfir stehen zumindest
mittelfristig aus der Ausgleichsabgabe zur Verfugung. Das gleiche gilt fur die
Finanzierung von Vorlesekraften.

Es muss jedoch auch festgestellt werden, dass die sogenannten klassischen
Arbeitsplatze von blinden Menschen (Telefonzentrale, Schreibkrafte) leider durch
Umstrukturierung am Arbeitsplatz starker fortfallen, d.h., dass bei Ausscheiden von
blinden Menschen aus dem Arbeitsleben diese Arbeitsplatze in aller Regel nicht
wieder aus dem betroffenen Personenkreis besetzt werden.

Die Fursorgestelle stellt in der Praxis fest, dass insbesondere blinde und
sehbehinderte Menschen grof3e Anerkennung nicht nur bei Arbeitgebern sondern
auch im Kollegenkreis genielfen und dies auch durch gute Arbeitsleistungen
rechtfertigen.

Die Leistungen der Fursorgestelle werden von den Betroffenen als gut und
bedarfsgerecht bewertet. Blinde/Sehbehinderte, die einen Arbeitsplatz haben,
erhalten vielfaltige, bedarfsgerechte Unterstitzung.

Von den Betroffenen wird jedoch kritisiert, dass Arbeitgeber zu wenig Behinderte
einstellen und das die Arbeitslosigkeit von Behinderten hoher ist, als im
Bevolkerungsdurchschnitt.
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4. Medizinische Versorgung / psychosoziale Beratung und
Unterstutzung

4.1 Medizinische Versorgung und Beratung

Es gibt zahlreiche Ursachen fur Sehschadigungen. Man kann diese aber der
Einfachheit halber in vier Dieser Bericht wird der Blinden/Sehbehindertenselbsthilfe
auch in gesprochener Form auf Tonkassette zur Verfugung gestellt. Dieser Bericht
wird der Blinden/Sehbehindertenselbsthilfe auch in gesprochener Form auf
Tonkassette zur Verfligung gestellt. Hauptgruppen unterteilen:

1. Erkrankung/Schadigung der Linse - Katarakt,

2. Erkrankung/Schadigung der Hornhaut - korneale Narben,

3. Erkrankung/Schadigung des optischen Nerves - Glaukom, optische Atrophie.
4. Erkrankung/Schadigung der Netzhaut

Bei vielen Menschen mit Sehschadigungen liegen weitere, zusatzliche Erkrankungen
(z.B. Diabetes, Rheuma, MS, Hoérbehinderung/Taubheit, Sklerodermie, Sarkoidose)
vor. Fur diesen Personenkreis ergeben sich neben den Einschrankungen durch das
fehlende oder geringe Sehvermdgen weitere Beeintrachtigungen und dadurch auch
ein erhdhter Bedarf an medizinischer Hilfe und Versorgung. So ist es z. B. flr einen
blinden Diabetiker schwieriger, mit der Spritze umzugehen und sich taglich die richtige
Menge Insulin zu spritzen oder die Hinweise auf den Lebensmittelverpackungen zu
lesen, damit er seine Ernahrung entsprechend einstellen kann.

Das Angebot an Arztpraxen und Kliniken fur Augenerkrankungen wird von den
Betroffenen als ausreichend bewertet. Aber auch in diesem Bereich stellt der Mangel
an personeller Hilfe ein grolles Problem dar. Oft sind die Arztpraxen schlecht zu
erreichen bzw. schwer zu finden. Auch das Ausfullen von Formularen und Arztblattern
stellt die Betroffenen haufig vor ein Problem.

Aulerdem fuhlen sich die Sehbehinderten/Blinden nach Aussage der Selbsthilfe nicht
ausreichend durch die Arzte informiert bzw. versorgt. Dies gilt insbesondere dann,
wenn weitere Erkrankungen vorliegen, die von einem anderen Facharzt behandelt
werden. Die Zusammenarbeit zwischen den verschiedenen Facharzten funktioniert
nach Aussagen der Betroffenen oft nicht. Eine gute Abstimmung der medizinischen
Versorgung und eine ausfuhrliche Beratung ist aber wichtig, da die Blinden/ Seh-
behinderten die schriftlichen Informationen (z. B. Beipackzettel in Medikamenten-
packungen, Warnhinweise etc.) haufig nicht lesen kdnnen und auf ein ausfuhrliches
Aufklarungs- und Beratungsgesprach mit dem Arzt angewiesen sind. Diese Zeit ist in
uberfullten Praxen nicht immer gegeben.

Weitere Schnittstellenprobleme bestehen zwischen Klinikentlassung in den
ambulanten, hauslichen Bereich:

Oft ist nach Krankenhausaufenthalt kurzzeitig bei den Betroffenen ein erhdhter Pflege-
und Hilfebedarf gegeben, der von den Sozialdiensten nicht ibernommen werden
kann, weil hierfir keine Finanzierung durch die Krankenkassen vorliegt. Meist
ubernimmt der medizinische Dienst zwar die Kosten, allerdings erst nach einem
langeren Antragsverfahren, sodass die Betroffenen direkt nach
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Krankenhausentlassung wahrend des akuten Hilfebedarfs haufig keine ausreichende
Unterstitzung erhalten. Eine Beratungsstelle, die nach Krankenhausaufenthalt
kurzfristig die hausliche Versorgung und deren Finanzierung regelt und sicher stellt,
wird von der Selbsthilfe gefordert.

Als weiterer Kritikpunkt wurde von der Selbsthilfe genannt, dass Sehbehinderung nicht
bei der Einstufung von Pflegebedurftigkeit bertcksichtigt wird. Tritt nun aber der Fall
ein, dass ein Betroffener zum Patienten wird und einen Heimplatz sucht, so wird er
dort nach den Kriterien der Heimaufnahme zum Pflegefall.

Die Selbsthilfe wiinscht sich, dass Arzte und Krankenhduser mehr mit ihr
zusammenarbeiten und die Informationen, die sie erhalten (z. B. die
Selbsthilfezeitung) an Betroffene weitergeben. Um die Zusammenarbeit mit den
Augenarzten zu verbessern, hat das Selbsthilfeburo des Gesundheitsamtes im Marz
noch einmal alle Augenarzte in den Kliniken und Arztpraxen angeschrieben, diese
umfassend Uber die bestehenden Selbsthilfeangebote informiert und darum gebeten,
diese Informationen an betroffene Patientinnen und Patienten weiter zu geben.

4.2 Psychosoziale Unterstiutzung

Im Bereich der psychosozialen Unterstutzung wunscht  sich die Selbsthilfe
professionelle Beratung und Hilfe, da diese Aufgabe von den Ehrenamtlern nicht zu
leisten ist. Hier geht es insbesondere um die Betreuung und Beratung von
Neuerkrankten und Alteren, die oft nicht in der Lage sind, ihre hausliche Umgebung
zu verlassen, also aul3erhausliche Hilfsangebote nicht nutzen kénnen und auch nicht
an den Treffen und Aktivitdten der Selbsthilfe teilnehmen kdnnen. Dieser
Personenkreis, bei dem oft noch neben der Blindheit/Sehbehinderung weitere
Erkrankungen vorliegen, lebt oft sehr isoliert und bedarf besonderer individueller
Betreuung. Diese Beratung und Betreuung sollte darauf ausgerichtet sein, die
verbliebenen Fahigkeiten und Mdglichkeiten der Betroffenen zu aktivieren, die fur ein
moglichst selbstandiges und aktives Leben notwendigen Hilfen sicher zu stellen und
ihnen das Leben in der Gemeinschaft zu ermdglichen. Ein solches Angebot ist in
Dusseldorf derzeit nicht vorhanden, aus Sicht der Selbsthilfe aber unbedingt
erforderlich.
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5. Zusammenfassende Ergebnisse und Handlungsempfehlungen

[ Beratung im hauslichen Bereich fehlt und ist sowohl aus Sicht der Selbsthilfe,

als auch der Fachdienste dringend erforderlich.

Spezielle individuelle Beratungsangebote flr altere und Alleinlebende werden in
Dusseldorf unzureichend vorgehalten. Es werden Beratungen in der jeweiligen

Wohnung vor Ort bendtigt.

Es konnten im Gesundheitsamt fiir sehbehinderte und blinde Menschen

bestehende Betreuungs- und Beratungsleistungen ausgebaut werden.

Folgende Beratungsleistungen und Hilfen sollten im hauslichen Bereich

angeboten werden:

. medizinische Begutachtungen und Stellungnahmen zu Antragsstellungen

. Beratung bei medizinischen und psychsozialen Fragen

. Auskunft und Beratung in allen Fragen der Rehabilitation und
Gesundheitshilfe

. Vermittlung des richtigen Ansprechpartners

. Beratung und Information Uber die zustehenden Leistungen der

Rehabilitationstrager

° Hilfen zur Teinahme an der Gemeinschaft

Der Zugang zu Informationen (z. B. Internet) muss auch Sehgeschadigten

moglich sein und daher verbessert werden.

Gleiches gilt fur den Freizeitbereich, in dem sich die Betroffenen mehr

Offenheit und Integrationsbereitschaft winschen.

Im Bereich Verkehr und Mobilitat bestehen nach wie vor erhebliche Probleme.
Der OPNV ist nicht ausreichend behindertengerecht gestaltet. Gleiches gilt fiir
den Dusseldorfer Hauptbahnhof. Auch im Stral3enbau/Stralienverkehr besteht
erheblicher Handlungsbedarf, viele Uberwege sind fiir Blinde/Sehbehinderte
nicht nutzbar, Fahrradwege sind nicht ausreichend (gut sichtbar)
gekennzeichnet und es fehlen haufig noch blindengerechte Ampelanlagen. Ein
besonderes Problem ist die nicht ordnungsgemaflle Absicherung von

Baustellen, wodurch schon mehrfach Unfélle verursacht wurden.

o Ausbildung und berufliche Integration

Im schulischen Bereich wunscht sich die Selbsthilfe mehr integrative

Beschulungsmoglichkeiten.

Die Hilfen zur beruflichen Eingliederung werden als gut bewertet, allerdings
konnten mehr Behinderte bei entsprechender Einstellung der Arbeitgeber in das

Berufsleben integriert werden.
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