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BEGRIFFLICH KElTEN (THEMA 10)  

Judith Hollenweger  

Die Internationale Klassifikation der Funktionsfähigkeit, 
Behinderung und Gesundheit (lCF) und ihre Bedeutung 
für Bildungssysteme (Teil 11)  

 
Im ersten Teil des Artikels,·der im Rahmen 
des Themenschwerpunktes «Begriff-
lichkeiten» der Nummer 10 erschienen ist, 
wurde die ICF und ihre Auswirkungen auf 
das Verständnis von Behinderungen 
beschrieben. Im zweiten Teil des Artikels 
geht es nun um die Anpassung der 
Klassifikation für Kinder und die Anwendung 
der ICF in Bildungssystemen.  

Die Philosophie der ICF teilt die Menschen 
nicht in die Gruppe der «Behinderten» und 
der «Nicht-Behinderten» ein. Vielmehr geht 
die ICF davon aus, dass wir aufgrund 
persönlicher Erfahrungen und gesellschaft-
licher Bedingungen diese Schwelle jeweils 
irgendwo festlegen. Die unterschiedlichen 
Prozentanteile an Kindern und Jugendlichen, 
die in den Kantonen nach besonderem 
Lehrplan geschult werden, ist Ausdruck der 
Verschiebbarkeit dieser Schwellenwerte. Ein 
Jugendlicher mit Dyslexie wird bei uns nicht 
nur auffallen, sondern oft auch spezifische 
Fördermassnahmen erhalten; der gleiche 
Jugendliche würde in einem Land mit einem 
hohen Prozentanteil von Analphabeten jedoch 
kaum als besonders wahrgenommen werden. 
Während bei anderen Klassifikationssystemen 
eine Entscheidung auf «behindert» - «nicht 
behindert» geschehen muss, bevor das 
Phänomen gefasst und verstanden werden 
kann, beschreibt die ICF einfach alle Aspekte 
der menschlichen Funktionsfä-  

 

higkeit und bleibt dabei nahe bei den Phä-
nomenen. Erst wissenschaftliche Kriterien, 
internationale Normen oder nationale 
Gesetzgebungen und individuelles Erleben 
bieten die Grundlage zur Entscheidung, ob 
eine signifikante Einschränkung der Funk-
tionsfähigkeit vorliegt, die in ihrem Ge-
samtbild dann eine «Behinderung» darstellt. 
Die ICf. ist somit mit neueren systemischen 
und konstruktivistischen Konzeptionen von 
Behinderung kompatibel.  

Anpassungen  
tür verschiedene Anwendungsbereiche  
ICF bietet einen kohärenten Rahmen für die 
Beschreibung von Behinderungen und für die 
interdisziplinäre Verständigung. Die bis heute 
vorliegende Rahmenklassifikation ist jedoch 
für die unmittelbare Anwendung in 
verschiedenen Praxisfeldern nicht geeignet. 
Dies wäre, als wollte man den Lehrplan für 
die Volksschule als unmittelbare Grundlage 
für die Planung einer Deutschlektion 
verwenden oder aus der Diagnose 
«Verhaltensauffälligkeit» den Therapieplan 
für die nächsten fünf Jahre ableiten. Für die 
Umsetzung ins Praxisfeld Schule müssen erst 
entsprechende Instrumente und Verfahren 
entwickelt werden. Verschiedene 
Anwendungsbereiche werden 
unterschiedliche Auszüge aus der ICF 
erfordern und möglicherweise werden sich in 
den kommenden Jahrzehnten verschiedene 
Teil-Klassifikationen zur Anwen-  
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dung in verschiedenen Arbeitszusammen-
hängen herausbilden. Diese Entwicklung liess 
sich bereits bei der ICD (International 
Classification of Diseases) beobachten. Auch 
die Verwendung der ICF für Kinder und 
Jugendliche in Bildungssystemen wird 
Adaptationen. notwendig machen. Zudem wird 
erst die Kinderversion der ICF die Anwendung 
bei ganz kleinen Kindern und bei Menschen 
mit schwerwiegenden Behinderungen 
ermöglichen. Diese Erarbeitung wurde seitens 
der WHO bereits in die Wege eingeleitet.  

!CF und Kinder  
Bereits während der Revision der International 
Classification of Impairments, Disabilities and 
Handicaps (ICIDH) hatte die WHO eine 
«Children's Task Force» eingesetzt, die 
absichern sollte, dass bei der Entwicklung der 
grundlegenden Struktur der ICF die Anliegen 
und Bedürfnisse bezüglich der Anwendung bei 
Kindern berücksichtigt werden. Die WHO 
setzte damals auch besondere Gruppen zur 
Absicherung der Bedürfnisse im 
Zusammenhang mit psychischen 
Behinderungen (Mental Health Task -Force) 
und zur Erarbeitung der Umweltfaktoren 
(Environmental Factors Task Force) ein. Die 
Children' s Task Force erreichte einige 
signifikante Anpassungen für den Gebrauch der 
Klassifikation im Kindsalter; doch zeigte sich 
bald, dass nicht alle Anforderungen an eine 
Kinderversion eingebracht werden können.  

Z.B. das Konstrukt «Spiel»  
Zum Beispiel wird in der ICF-Erwachse-
nenversion das Spiel (d92oo) bei Freizei-
taktivitäten (Item d920 im Kapitel 9) ein-
geordnet. Es ist undenkbar, das Spiel eines 
vierjährigen Kindes als Freizeitbeschäftigung 
verstehen zu wollen und es liegt na-  
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he, dass für eine Kinderversion dieses Item 
inhaltlich neu konzipiert werden muss.  

Es ist also eine Aufgabe der von der WHO 
im Jahr 2002 eingesetzten Arbeitsgruppe, alle 
Konstrukte zu prüfen, sie allenfalls neu zu 
fassen und einzuordnen. Diese Aufgabe ist, wie 
das Beispiel des kindlichen Spiels zeigt, alles 
andere als einfach: wo soll das kindliche Spiel 
in der Klassifikation eingefügt werden? Wie 
sollen die verschiedenen Typen des kindlichen 
Spiels konzeptuell in den Sub-Items gefasst 
werden? Ist es ein Aspekt des Lernens (etwa 
Zuschauen, Üben, Erlernen von Fertigkeiten); 
ist es ein Teil der Kommunikation 
(symbolisches Spiel), oder ist es sogar ein 
kindliches Äquivalent für Arbeit (im Sinne 
einer Haupttätigkeit im Verlaufe eines Tages)? 
Gibt es einen Unterschied zwischen «Lernen zu 
spielen» und «Spielen»? Ist ein «Turm bauen» 
die Ausführung einer einfachen Aufgabe oder 
ist es spielen? Die internationale Gruppe, 
welche mit der Erarbeitung der Kinderversion 
betraut wurde, entschied sich dafür, «Spielen» 
als einen weiteren zentralen Lebensbereich 
(Kapitel 8) :- neben Bildung, Arbeit und 
wirtschaftlichem Leben - einzuführen. Bei den 
verschiedenen Aktivitäten, die sich während des 
Spieles beobachten lassen, können jedoch auch 
Rückschlüsse auf andere Lebensbereiche 
gemacht werden. Entsprechend gibt es unter 
«Interpersonelle Interaktionen und 
Beziehungen» in der Definition einen Verweis 
auf «Spielen mit anderen» und unter «Sich 
Fertigkeiten aneignen» (Kapitell) steht als ein 
Beispiel in der Kinderversion auch ein Bezug 
zur Fertigkeit, mit Klötzen einen Turm zu 
bauen.  
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Z.B. der Bereich «Bildung»  
Auch der Lebensbereich «Bildung» hat für 
Kinder und Jugendliche eine andere Bedeu-
tung als für Erwachsene. In der Erwachse-
nenversion der ICF werden die verschiedenen 
Schulstufen entlang der Definitionen nach 
ISCED97 aufgeführt. Diese Aufteilung von 
«Bildung» erlaubt es festzuhalten, bis zu 
welcher Schulstufe der Erwachsene an 
entsprechenden Bildungsprozessen teil-
genommen hat. Für Kinder jedoch müssen auf 
der Schulstufe, die sie gerade besuchen, 
einzelne Aspekte des schulischen Bildungs-
prozesses beschrieben werden können. Zudem 
wird es wichtig sein, in der Klassifikation 
festhalten zu können, ob die Bildungsprozesse 
im Kontext der Regelschule oder in einer 
gesonderten Institution für Behinderte 
stattfinden (Umweltfaktoren).  

Die Bedeutung kindlicher Entwicklung  
Ein weiteres Problem, das es bei der Erar-
beitung der Kinderversion zu bewältigen gilt, 
ist die Tatsache, dass Kinder sich im 
Wachstum befinden und einerseits manche 
«Behinderungen» (Entwicklungsver-
zögerungen) nur vorübergehend sind, an-
dererseits andere, schwerwiegende Behin-
derungen sich im Kindesalter bezüglich der 
Funktionsfähigkeit erst durch geringe, 
scheinbar insignifikante Abweichungen 
sichtbar machen. Zudem sind bestimmte 
Bereiche der Klassifikation für Kinder viel 
wichtiger als für Erwachsene und müssen 
entsprechend detaillierter ausgestaltet werden; 
hier kann etwa das Kapitel «Lernen und 
Wissenserwerb» erwähnt werden. Für Kinder 
sind die grundlegenden Wahrneh-
mungsaktivitäten (wie «Berühren», «mit dem 
Mund erkunden», oder «Schmecken») und die 
elementaren Aktivitäten des Lernens so 
wichtig, dass sie ergänzt werden müssen. 
Auch fehlen Items für den elemen-  

 

taren Spracherwerb (als Aktivität) und das 
Lernen von Konzepten (z.B. Grösse, Farben 
sowie Objektpermanenz oder Klassifikation 
von Gegenständen) oder den Erwerb 
grundlegender Informationen, wie z.B. über 
die Existenz von Dingen, Tieren und 
Menschen.  

Eine weitere Aufgabe der Arbeitsgruppe 
war es, die Definitionen der vorhandenen 
Items wo nötig anzupassen. Wenn etwa unter 
«eine einfache Aufgabe übernehmen» (d2100) 
Aufgaben wie «ein Brief schreiben», «ein 
Buch lesen» oder «sein Bett machen» 
angeführt werden, ist dies für kleine Kinder 
kaum adäquat. Entsprechend müssen diese 
Definitionen ergänzt werden mit einfacheren 
Aufgaben wie etwa «auf ein Bild zeigen» 
oder «einen Schuh anziehen» .  

Eine erste Fassung der Kinderversion ist 
auf die zweite Jahreshälfte 2003 zu erwarten. 
Danach sollen in allen Regionen der WHO 
entsprechende Feldtests zur Validierung der 
neu eingeführten Konzepte und zur 
Überprüfung der Verlässlichkeit stattfinden. 
Bis 2005 soll die Kinderversion zur 
Verfügung stehen.  

Anwendung in Bildungssystemen 
Bildungssysteme verwenden heute ver-
schiedene Informations- und Ordnungs-
systeme, um Massnahmen, Schulungsformen, 
Eigenschaften und Problemstellungen im 
Zusammenhang mit behinderten Kindern zu 
erfassen und zu beschreiben. Deshalb ist es 
fast unmöglich, Kategorien von 
Bildungsangeboten (z.B. Sonderschulen, 
Stütz- und Fördermassnahmen), Cha-
rakteristika der betroffenen Kinder und 
Jugendlichen (z.B. Autismus, Lernbehin-
derungen) und deren Bedürfnisse und För-
derbedarf (z.B. Förderung von Selbständig-
keit, Wahrnehmung, Fähigkeiten in Mathe-  
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matik) kohärent in einem gemeinsamen 
Rahmen zu beschreiben. Die heute in Bil-
dungssystemen verwendeten Kategorien von 
Behinderungen sind ein Resultat der 
Vermischung dieser drei Informationstypen. 
Der Versuch, auf Charakteristika oder 
bestimmte Defizite der Schülerinnen und 
Schüler mit einem Bildungsangebot zu re-
agieren, hat zum heute in der Schweiz immer 
noch stark ausdifferenzierten Sonderschul- 
und Sonderklassenwesen geführt. So gibt es 
im Kanton Zürich immer noch gesonderte 
Klassen für verhaltensauffällige, sprach- oder 
sinnesgeschädigte, lernbehinderte und 
fremdsprachige Kinder auch wenn in Realität 
die Unterschiede bezüglich der 
Funktionsfähigkeit und Behinderungen kaum 
benannt werden können.  

U nkoordinierte schulische Massnahmen 
und ihre Folgen  

Die heutige Vielfalt der Begrifflichkeiten, die 
Unkoordiniertheit medizinischer, sozi-

alpädagogischer und schulischer Massnahmen 
und die von Kanton zu Kanton unter-

schiedlichen schulischen Regelungen machen 
es in der kleinräumigen Schweiz unmöglich, 
Erfahrungen zu vergleichen oder aus diesen 

tatsächlich zu lernen. Doch wird nicht nur die 
Kommunikation unter den beteiligten 

Fachleuten und Eltern erschwert, sondern es 
wird auch eine Überprüfung der Effektivität 

von bestimmten Massnahmen und die gerechte 
Verteilung der vorhandenen Ressourcen 

verunmöglicht oder die Schwere der 
Funktionseinschränkungen eines bestimmten 

Kindes bleibt schlecht einschätzbar. Ohne ein 
vertieftes Verständnis der sozialen Prozesse, 
welche zu Ausschluss, Benachteiligung und 
Behinderungen führen, kann das Bildungs-

system nicht davon ausgehen, dass es alle 
Kinder und Jugendlichen im gleichen Mas-  
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se nach ihren Möglichkeiten fördert. Inte-
gration in Regelklassen für einige wenige 
ermöglichen, während andere in Son-
derklassen, durch Repetition und in Über-
trittsverfahren benachteiligt werden - so leider 
zeigt sich heute die schulische Realität in der 
Schweiz (Co radi Vellacott et a1. 2003). In der 
Folge soll nun also aufgezeigt werden, wie die 
ICF als Grundlage für die Beschreibung von 
Problemen der Funktionsfähigkeit bei 
Schülerinnen und Schülern im Kontext Schule 
verwendet werden kann.  

Welche Bildungsbedürfnisse für wen?  
Die heute im Bildungswesen verwendeten 

ehinderungskategorien suggerieren, dass ein 
seit Geburt blindes, in einem schwierigen 
Umwelt aufwachsendes zwölf jähriges 
Mädchen die gleichen Bildungsbedürfnisse 
und -ansprüche hat wie ein gleichaltriger 
Knabe, der vor einem Jahr durch einen Unfall 
erblindete und in einer verständnisvollen, 
unterstützenden Familie lebt. Obwohl beide 
Kinder die gleiche Einschränkung ihrer 
Sehfunktionen erleben, unterscheiden sie sich 
höchstwahrscheinlich bezüglich ihren 
Fähigkeiten zu kommunizieren, zu lesen, mit 
anderen Menschen zu interagieren oder sich in 
verschiedenen Umgebungen fortzubewegen. 
Sie leben und lernen in verschiedenen U 
mwelten, die ihre Partizipationsmöglichkeiten 
mitbestimmen werden; und sie haben in bezug 
auf viele schulische Aktivitäten 
unterschiedliche U nterstützungs- und 
Förderbedürfnisse. Es ist anzunehmen, dass 
der Knabe weiterhin in einer Regelschule 
unterrichtet wird und deshalb etwa in der 
Statistik des Bundes gar nicht mehr als 
behindert registriert wird. Dennoch benötigt er 
möglicherweise zum jetzigen Zeitpunkt mehr 
besondere Unterstützung und somit auch 
finanziel-  
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le Ressourcen. Das heutige Finanzierungs-
system und die heutigen Prozesse zur Iden-
tifikation besonderer Bildungsbedürfnisse 
können dieser Komplexität nicht gerecht 
werden. Zudem sind die eng an Schulungs-
formen gebundenen Kategorien ein Hindernis 
bei Integrationsbemühungen und bei der 
Suche nach neuen Finanzierungsmodellen 
und einer gerechten und effiziente Verteilung 
von finanziellen und personellen Ressourcen. 
Vielleicht noch wichtiger und als Nachteil 
pädagogisch noch schwerwiegender ist die 
Tatsache, dass sie den Blick auf die 
funktionsbezogenen Bedürfnisse und auf 
notwendige Veränderungen in der Umwelt 
verdecken. Hier bietet sich die ICF an, um 
diese Vermischung von schuladministrativen, 
klinischen und pädagogischen Informationen 
zur Schulung behinderter Kinder zu verstehen 
und dann in einem nächsten Schritt 
aufzulösen. Diese Entwirrung ist auch 
Voraussetzung für das Überdenken der 
Rollen der verschiedenen Akteure und deren 
Aufgabenteilung:  
Schulpsychologinnen, Regelklassenlehrer, 
Schulische Heilpädagogen und den thera-
peutischen Fachpersonen. Hier kann die ICF 
eine gemeinsame Referenz sein, auf welche 
die interdisziplinäre Zusammenarbeit im 
Kontext Schule sich beziehen kann (vgl. 
Hollenweger 2001).  

Die ICF im Kanton Zürich  
Wie bereits erwähnt, muss für die Ver-
wendung der ICF in der schulischen Praxis 
noch einiges geleistet werden. Die Rah-
menklassifikation bietet zwar eine sehr gute 
Grundlage, doch kann immer nur ein auf den 
jeweiligen Kontext angepassten Auszug und 
eine klare Regelung der Anwendung in einem 
bestimmten Praxisfeld zu einem echten 
Gewinn führen. Der Kanton Zürich hat hier 
Neuland betreten und ei-  
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nen entsprechenden Auftrag zur Erarbeitung 
eines standardisierten, auf der ICF ab-  

~ gestützten Diagnose- und Förderplanungs-
instrumentarium erteilt. Dieser Auftrag wird 
gegenwärtig von der Pädagogischen 
Hochschule Zürich und der Interkantonalen 
Hochschule für Heilpädagogik gemeinsam 
bearbeitet - ganz im Sinne der in der Praxis 
zu realisierenden Zusammenarbeit zwischen 
Bemühungen der Sonder- und 
Regelpädagogik. Erarbeitet wird ein Manual, 
das sich an alle beteiligten Personen also 
auch an Eltern - gleichermassen wendet und 
die Grundlagen zur Durchführung von 
schulischen Standortgesprächen darstellt. 
Daneben wurden einfache Arbeits-
instrumente geschaffen, die auf der ICF 
basieren und die gemeinsamen Gespräche 
sowie die Förderplanung strukturieren helfen 
sollen. Im Schuljahr 2003/2004 findet im 
Kanton Zürich eine Erprobung dieses 
Instrumentariums statt.  

Verbesserung von Bildungsstatistiken  
Neben der Unterstützung der alltäglichen 
interdisziplinären Zusammenarbeit und 
Planung in Bildungssystemen hat die ICF 
jedoch auch das Potential, die gegenwärtigen 
Statistiken und Indikatoren dahin zu 
verbessern, dass Statistiken der Son-
derschulen und -klassen systematisch mit 
dem Regelsystem verlinkt werden können. 
Erst wenn die Funktionsfähigkeit von Kin-
dern und Jugendlichen in sonderpädagogi-
schen Massnahmen mit der Gesamtpopu-
lation der gleichaltrigen Schülerinnen und 
Schüler verglichen werden können, werden 
Rückschlüsse über allfällige Diskrimi-
nierungen oder unerkannte Bedürfnisse 
sichtbar. Studien in den USA (McLaughlin et 
al. 1993) und Grossbritannien (Sacker et al. 
2001) zeigen auf, dass zusätzliche Res-
sourcen zur Unterstützung der Bildung  
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von Kindern und Jugendlichen nicht unbedingt 
relativ zum Ausmass der Bedürfnisse verteilt 
werden. Vielmehr spielen geographische 
Begebenheiten, Sozialstatus des betroffenen 
Kindes, Geschlecht, Durchmischung der 
Schichten sowie Organisationsform der Schule 
bei der zugewiesenen Unterstützung eine gros 
se Rolle. Ohne ein Referenzsystem, das 
Eigenschaften der Person und der Umwelt mit 
der Funktionsfähigkeit in Bezug setzen kann, 
ist es unmöglich, diese Interaktionen und 
Wechselwirkungen zu erfassen oder zu 
verstehen.  

Wirkung auf die Wirkung 
sonderpädagogischer Massnahmen  
Auch über die Wirkung von sonderpädago-
gischen Massnahmen können wir nur mit 
Sicherheit etwas sagen, wenn diese im Ver-
hältnis zur Funktionsfähigkeit oder Behin-
derung der einzelnen Kinder erfasst werden. 
Sind etwa bei gehörlosen und schwerhörigen 
Kindern integrative Massnahmen immer zu 
bevorzugen? Die Forschung zeigt, dass 
integrierte Kinder meistens weniger 
schwerwiegende Einschränkungen ihres 
Hörvermögens haben oder aber spät.er in ihrem 
Leben von einer Behinderungen betroffen 
wurden (Kyle 1993). Die Funktionsfähigkeit 
wird somit - trotz gleicher Diagnose «gehörlos» 
- sehr unterschiedlich sein: kann anhand der 
Beispiele von diesen erfolgreich integrierten 
gehörlosen Kindern sodann die Integration aller 
betroffenen Kinder gefordert werden? Er-
staunlich ist, dass diese Überlegungen bisher 
kaum in die Diskussion zur Integration 
eingeflossen sind. Die meisten Fachpersonen 
sind sich einig, dass wahrscheinlich nicht alle 
Kinder und Jugendlichen mit einer 
Behinderung in ihre Nachbarschaftsschule 
integriert werden können. Einige Schulen sind 
zu wenig vorbereitet, ein-  
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zeIne behinderte Kinder können vereinsamen 
oder schwerwiegende Beeinträchtigungen der 
für das Lernen in der Schule notwendigen 
Aktivitäten führen dazu, dass die Betroffenen 
kaum einen Nutzen aus einem solchen 
Schulbesuch ohne aufwändige Einzelbetreuung 
ziehen würden. Die ICF bietet einen kohärenten 
Rahmen, um diese Fragen zu stellen und 
gemeinsam zu diskutieren - statt sich aus 
ideologischen Gründen gleich in den Haaren zu 
liegen. Denn Fragen wie die folgende darf die 
Sonderpädagogik nicht einfach unbeantwortet 
lassen: Ist es gerecht, einem autistischen 
Knaben, der voraussichtlich nie alleine seinen 
Lebensunterhalt verdienen wird, jährlich mit 
Sonderrnassnahmen von SOlOOO Dollar den 
Besuch des Regelunterrichts zu ermöglich, 
während das begabte Unterschichtkind mit 
einer cerebralen Parese in einer Sonderschule 
für Körperbehinderte zusammen mit 
mehrfachbehinderten Kindern kaum 
Möglichkeiten erhält, sich selber auszudrücken? 
Auch hier bietet die ICF eine Grundlage zur 
Analyse der Faktoren, die in die Beurteilung 
dieser Frage einfliessen sollten. Statt nur die 
Schädigung zu berücksichtigen, werden die 
Bedingungen in der Umwelt ins Zentrum 
gerückt. Dabei geht es nicht darum zu zeigen, 
dass sich Bildungsinvestitionen für behinderte 
Menschen nicht lohnen. Im Gegenteil, es geht 
darum aufzuzeigen, welche Massnahmen 
(Veränderung am Individuum oder Verän-
derungen an der Umwelt oder eine Kombi-
nation dieser) jeweils am effektivsten sind. Mit 
einem solchen Ansatz kann aufgezeigt werden, 
dass das Bauen von rollstuhlgängigen 
Schulhäusern auf zwanzig Jahre hinaus 
gerechnet eine Integration ermöglicht, die sehr 
viel billiger ist als die teuren Interventionen in 
Speziallösungen und spätere Massnahmen zur 
Re-Integation in die Ar-  
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beitswelt und andere Lebensbereiche des 
Erwachsenenlebens.  

Umfassende Bedarfsabklärungen  
Die ICF würde in der Sonderpädagogik auch 
die Grundlage für eine umfassende Planung 
der Bedarfsabklärung von Dienstleistungen 
ermöglichen. Heute werden die 
Bildungsangebote für behinderte Kinder nicht 
auf der Basis von Bedarfsabklärungen 
durchgeführt, sondern relativ unreguliert aus 
der lokal wahrgenommenen Problemstellung, 
die sich jeweils zeigt] wenn Kinder mit 
Bildungssystemen in einem bestimmten 
gesellschaftlichen Kontext interagieren. Für 
diese Kinder wird dann in der Folge eine 
Diagnose erstellt und - falls anwendbar - eine 
IV-Verfügung veranlasst. Es wird eine 
wichtige Aufgabe der Sonderpädagogik sein, 
in den nächsten Jahren die Durchbrechung 
solcher linearen Abläufe voranzutreiben. Wir 
brauchen neue Wege zur Planung, 
Durchführung und Überwachung von 
Bildungsprozessen; insbesondere bezüglich 
der Schulung und Unterstützung von Kindern 
mit Behinderungen] Schulschwierigkeiten 
oder aus sozial und sprachlich benachteiligten 
Familien. Die NeuregeIl.mg der 
Sonderschulfinanzierung wird in den nächsten 
Jahren in allen Kantonen zu einigen 
Herausforderungen diesbezüglich führen. 
Langsam sollten wir uns daran machen] diese 
Herausforderungen anzunehmen.  

Prof Dr. ludith Hollenweger  
Pädagogische Hochschule Zürich, 
Departement Forschung und Entwicklung] 
Hirschengraben 28, Postfach, 8021 Zürich; 
E-Mail: judith.hollenweger@phzh.ch  
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