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Internationale Klassifikation der Internationale Klassifikation der 
FunktionsfähigkeitFunktionsfähigkeit,, BehinderungBehinderung

undund GesundheitGesundheit (ICF)(ICF)

KontextKontext, , KonzeptKonzept, , StrukturStruktur und und 
AnwendungsgebieteAnwendungsgebiete

Finanzierung der Rehabilitation: 
Welche Patientenklassifikation?

PCS Tagung, 3 – 4 December 2003 Magglingen, Schweiz

NenadNenad KostanjsekKostanjsek

Classification, Assessment, Surveys & Terminology GroupClassification, Assessment, Surveys & Terminology Group
World Health OrganizationWorld Health Organization

www.who.int/classification/icf

Warum brauchen wir Information 
über Funktionsfähigkeit? 

• Behinderung ist verantwortlich für den Verlust
von 500 Mio gesunden Lebensjahren pro 
Jahr

• Fehlende oder begrenzte Vorhersagekraft 
diagnostischer Information für die 
Bestimmung von
–– VersorgungsbedVersorgungsbedüürfnissenrfnissen
–– NutzungsmusternNutzungsmustern
–– OutcomesOutcomes
–– KostenKosten
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Diagnose allein kann folgende Sachverhalte 
nicht voraussagen:

Inanspruchnahme (National Advisory Mental Health Council 1993)

Länge der Hospitalisierung (McCrone and Phelan, 1994)

Benötigtes Ausmaß von Interventionen (Burns, 1991)

Outcome der Hospitalisierung (Rabinowitz et al, 1994)

Vergabe von Behindertenzulagen              (Massel et al, 1990; 

Segal and Choi, 1991; Basset and Regier)

Arbeitsleistung (Gatchel et al, 1994; Massel et al, 1990)

Soziale Integration (Ormel et al, 1993)

Diagnose + “Funktionseinschränkungen” 
können vorhersagen:

Inanspruchnahmeverhalten  (Hoeper et al 1979; Regier et al,1985; 

Basset and Folstein, 1991; Von Korff et al, 1992; Ormel et al, 1993)

Länge der Hospitalisierung (Horn, 1990)

Verbesserung der  Funktionsfähigkeit nach einem 

Krankenhausaufenthalt (Rabinowitz et al, 1994) 

Arbeitsfähigkeit nach Krankheit (Hlatky et al, 1986) 

Arbeitsleistung (Massel et al, 1990) 

Soziale Re-integration                         (Tate, 1989)
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ProblemeProbleme in in derder GesundheitsGesundheits--
und und BehindertenstatistikBehindertenstatistik

•• fehlen einerfehlen einer gemeinsamengemeinsamen Sprache Sprache 

•• begrenzterbegrenzter Focus & Focus & BereichsabdeckungBereichsabdeckung

• a priori definition von Behinderung 

•• keine Verbindung zwischen Gesundheitskeine Verbindung zwischen Gesundheits--
und und BehindertenstatistikBehindertenstatistik

Konsequenzen der Konsequenzen der NICHTBENUTZUNG NICHTBENUTZUNG einer einer 
gemeinsamen gemeinsamen und und umfassenden Spracheumfassenden Sprache

Country
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Konsequenzen derKonsequenzen der NICHTBENUTZUNG NICHTBENUTZUNG einer einer 
gemeinsamengemeinsamen und und umfassenden Spracheumfassenden Sprache

Country

Erschwerter sektorenErschwerter sektoren-- undund disziplindisziplinüübergreifendebergreifende
DatenaustauschDatenaustausch

InformationslInformationslüücke bzglcke bzgl.:.:

vv Indentifizierung der Behinderten mit hIndentifizierung der Behinderten mit hööchster Bedchster Bedüürftigkeitrftigkeit

vv der Erfassungder Erfassung von von Partizipationsrestriktion Partizipationsrestriktion und und 
UmweltfaktorenUmweltfaktoren

vv Der BeurteilungDer Beurteilung von von effektiven Interventionsstrategieneffektiven Interventionsstrategien for for 

§§PPreventionrevention
§§BehandlungBehandlung
§§RehabilitationRehabilitation
§§PflegePflege

vv Die Die IndentifizierungIndentifizierung des “des “MehrwertsMehrwerts” ” verschiedener verschiedener 
Leistungserbringer im GesundheitswesenLeistungserbringer im Gesundheitswesen

InterventionsInterventions
prozedurenprozeduren

GrGrüünde fnde füür r die die 
InanspruchInanspruch--

nahme nahme 

ICDICD--1010
InternationalInternationale e 

Klassifikation der Klassifikation der 
Krankheiten Krankheiten & & 

GesundheitspGesundheitsproblemroblemenen

ICFICF
InternationalInternationalee

KKlassifilassifikkationation der der 
FunFunkktionintioninsfsfäähigkeithigkeit , , 

BehinderungBehinderung und und 
GesundheitGesundheit

INDIND
Nomenclature of Nomenclature of 

DiseasesDiseases

SpezialSpezial--
AdaptationenAdaptationen

Adaptation Adaptation ffüür r 
die die PPrimrimäärr--
versorgungversorgung

WHO WHO Familie der internationalenFamilie der internationalen
KlassifikationenKlassifikationen

AssoAssozierte zierte ProduProduktekte HauptHaupt
KKlassifilassifikkationationenen

AdaptationAdaptationenen
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Welchen Unterschied macht Welchen Unterschied macht und und 
welchen Mehrwert produziert welchen Mehrwert produziert die ICF?die ICF?

UNIVERSALUNIVERSAL vsvs MINDERHEITMINDERHEIT

vv Jeder Mensch kann eineJeder Mensch kann eine
Behinderung habenBehinderung haben

vv KontinuumKontinuum

vv MultiMulti--dimensionaldimensional

vv Bestimmte Gruppen mit KBestimmte Gruppen mit Köörperrper

funktionsschfunktionsschäädigungendigungen

vv KategorischKategorisch

vv UniUni--dimensionaldimensional
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Modelle der Behinderung

Medizinisches Soziales Modell
Persönliches Problem SOZIALES Problem

Medizinische Versorgung Bio-psycho-soziale Integration 

Individuelle Behandlung  Soziale Aktion

Fachleute ind.& kollek. Verantwortung

Persönliche Anpassung Umfeldveränderungen

Verhalten Einstellung

Versorgung Menschenrechte

Gesundheitspolitik Prozeß d.Politikformul. & impl.

Individuelle Bewältigung Sozialer Wandel

andand

andand

andand

andand

andand

andand

andand

andand

andand

GesundheitsproblemGesundheitsproblem
((KrankheitKrankheit,, StörungStörung,, VerletzungVerletzung))

InteraktionInteraktion der Komponentender Komponenten
ICF 2001ICF 2001

UmweltUmwelt--
faktoenfaktoen

PersPersöönlichenliche
FaktorenFaktoren

KörperfunktionKörperfunktion & & 
--strukturstruktur

((SchädigungSchädigung))

AktivitAktivitäätt
((BeeinträchtigungBeeinträchtigung))

PartizipationPartizipation
((RestriktionRestriktion))
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ParitParitäätt

•• Verlust eines Beins Verlust eines Beins 
LandmieneLandmiene == Diabetis  Diabetis  == ThalidomideThalidomide

•• Verlorene ArbeitstageVerlorene Arbeitstage
Grippe Grippe == Depression  Depression  == RRüückenschmerzenckenschmerzen

•• StigmaStigma
LepraLepra == SchizophrenieSchizophrenie == EpilepsieEpilepsie == HIVHIV

Kontextfaktoren

PersPersöönliche nliche 
FaktorenFaktoren

Umwelt
Faktoren

Gesundheits-
zustand

Ausbildung

Charakter

Geschlecht

Beruf

Alter Natur

Architecktur

Soziale Normen

Institutionen

Milieu

Produkte

Pol. Faktoren
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54. 54. VollversammlungVollversammlung derder WHO WHO 
(Mai 2001)(Mai 2001)

ll BeschlieBeschließßtt einstimmigeinstimmig die ICFdie ICF

ll Verwendung der Verwendung der ICF in ICF in 

MitgliedsstaatenMitgliedsstaaten::

ÜÜ ForschungForschung

ÜÜ ÜÜberwachungberwachung

ÜÜ BerichterstattungBerichterstattung

ll GemeinsameGemeinsame AnwendungAnwendung mit  mit  

derder ICDICD

ll PeriodischePeriodische RevisionRevision

AnwendbarkeitAnwendbarkeit inin verschiedenen verschiedenen 
KulturkreisenKulturkreisen

ll Konzeptionelle Konzeptionelle und und funktionalefunktionale equivalenzequivalenz
ll ÜÜbersetzbarkeitbersetzbarkeit
ll NutzbarkeitNutzbarkeit
ll InternationaleInternationale VergleicheVergleiche
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ICICF FeldstudienF Feldstudien

ll 7 Jahre 19947 Jahre 1994--20012001

ll 61 L61 Läändernder

ll ICF ICF drafts translated into drafts translated into / / testedtested in 27 in 27 languageslanguages

ll 38 Nationale Konsens Konferenzen38 Nationale Konsens Konferenzen

ll 7 Internationale Konsens Konferenzen7 Internationale Konsens Konferenzen

ll 2000 Fall Evaluierungen2000 Fall Evaluierungen

ll 3500 Fallbeispiel Evaluierungen3500 Fallbeispiel Evaluierungen

Grundlagen der ICF

Funktionsfähigkeit nicht nur Behinderung

Universales Modell kein Minderheiten Modell

Integratives Modell kein medizinisch oder sozial

Interaktives Modell nicht linear progressive

Parität keine ätiologische Kausalität

Inklusiv nicht context frei

Kultur sensibel nicht nur westliche Konzepte

Operational nicht nur Theorie gesteuert

Lebenszeit  umfassend keine “Erwachsenen” Orientierung 

(Kinder-Senioren)
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Ziele des ICF
• Etablierung einer wissenschaftliche Grundlage für die 

Beschreibung von gesundheitsbezogenen Zuständen der 
Funktionsfähigkeit

• Schaffung einer gemeinsamen Sprache zur Verbesserung der  
Kommunikation 

• Verbesserung der Versorgung und Angebote zur Stärkung 
der Partizipation von Personen mit Behinderungen 

• Ermöglichung von Datenvergleichen zwischen 
verschiedenen Ländern, Gesundheitssystem, Disziplinen und 
im Zeitverlauf

• Bereitstellung eines systematischen Kodierschema für
Gesundheitsinformationssysteme bereitzustellen;

• Stimulierung von Forschung hinsichtlich der Konsequenzen 
von verschiedener Gesundheitsbedingungen 

• Erhebung von Daten zu hindernden und begünstigenden 
Umweltfaktoren für die Partizipation von Prsonen mit
Behinderung

4 4 Komponenten                    Komponenten                    

1. 1. EbeneEbene: 34 : 34 KapitelKapitel

2 2 TeileTeile

ICFICF

FunktionsfFunktionsfäähigkeithigkeit und und 
BehinderungBehinderung

AktivitAktivitäätenten
undund

PartizipationPartizipation (d)(d)
UmweltfaktorenUmweltfaktoren (e)(e)

PersPersöönlichenliche
FaktorenFaktoren

Noch nicht Noch nicht 
klassifiziertklassifiziert

b1b1–– b8b8

KontextfaktorenKontextfaktoren

KKöörperrper--
funktionenfunktionen (b)(b)

und und 
strukturenstrukturen (s)(s)

s1s1–– s8s8 d1d1–– d9d9 e1e1–– e5e5
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Körperfunktionen, -strukturen 
und Schädigung

KF: physiologische oder

psychische Funktionen
von Körpersystemen

KS: anatomische Teile des
Körpers

Schädigung: Beeinträchtigung
von KF oder KS

1. Klassifikationsebene1. Klassifikationsebene
Körperfunktionen(b)       Körperstrukturen (s)Körperfunktionen(b)       Körperstrukturen (s)

Strukturen derStrukturen der Haut undHaut und HautanhangsgebildeHautanhangsgebildeFunktionen derFunktionen der Haut undHaut und HautanhangsgebildeHautanhangsgebilde

NeuromuskuloskeletaleNeuromuskuloskeletale und und 
bewegungsbezogene Strukturenbewegungsbezogene Strukturen

NeuromuskuloskeletaleNeuromuskuloskeletale undund
bewegungsbezogene Funktionenbewegungsbezogene Funktionen

StrukturenStrukturen des  des  UrogenitalUrogenital-- und des und des 
Reproduktionssystem Reproduktionssystem 

FunktionenFunktionen desdes UrogenitalsystemsUrogenitalsystems undund der der 
ReproduktionReproduktion

StrukturenStrukturen des des VerdauungsVerdauungs--, , StoffwechselsStoffwechsels
undund endokrinenendokrinen SystemsSystems

FunktionenFunktionen desdes VerdauungsVerdauungs--, des, des
StoffwechselStoffwechsel-- und desund des endokrinenendokrinen SystemsSystems

StrukturenStrukturen desdes kardiovaskulärenkardiovaskulären, des, des ImmunImmun--
und des und des AtmungssystemsAtmungssystems

FunktionenFunktionen desdes kardiovaskulärenkardiovaskulären, des, des
hämatologischenhämatologischen, des , des ImmunImmun-- und desund des
AtmungssystemsAtmungssystems

StrukturenStrukturen desdes StimmStimm-- undund SprechapparatesSprechapparatesFunktionenFunktionen desdes StimmStimm-- und und SprechapparatesSprechapparates

StrukturenStrukturen des des AugesAuges und des und des OhresOhresFunktionen der SinnesorganeFunktionen der Sinnesorgane und und SchmerzSchmerz

StrukturenStrukturen desdes NervensystemsNervensystemsMentale FunktionenMentale Funktionen
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AktivitätenAktivitäten & & Partizipation Partizipation und und deren deren 
Beeinträchtigung bzwBeeinträchtigung bzw.. RestriktionRestriktion

Aktivität:
Durchführung einer Aufgabe 

Partizipation:
Teilnahme einer Person in 
einen Lebensbereich 

Aktivitätsbeeinträchtigung:
Schwierigkeit Durchführung 
einer Aufgabe 

Partizipatiosrestriktion:
Problem in der Teilnahme in 
einen Lebensbereich

1. Klassifikationsebene1. Klassifikationsebene
AktivitätenAktivitäten && Partizipation Partizipation (d)(d)

11 Lernen und Wissensanwendung

22 Allgemeine Aufgaben und Anforderungen

33 Kommunikation

44 Mobilität

55 Selbstversorgung

66 Häusliches Leben

77 Interpersonelle Interaktionen und Beziehungen

88 Bedeutende Lebensbereiche

99 Gemeinschafts-, soziales & staatsbürgerl. Leben 



13

Umweltfaktoren

Umwelteltfaktoren bilden die 
materielle, soziale und 
einstellungsbezogene Umwelt, in der 
Menschen Leben und ihr Leben 
gestalten.

1.1. KlassifikationsebeneKlassifikationsebene
UmweltfaktorenUmweltfaktoren (e)(e)

1. 1. ProdukteProdukte und und TechnologienTechnologien

2. 2. NatürlicheNatürliche und und vom Menschen veränderte   vom Menschen veränderte   
UmweltUmwelt

3. 3. UnterstützungUnterstützung und und BeziehungenBeziehungen

4. 4. EinstellungenEinstellungen ((einschließlich Werteeinschließlich Werte undund
ÜberzeugungenÜberzeugungen) in ) in der Gesellschaft der Gesellschaft 

5. 5. DiensteDienste, , SystemeSysteme und und HandlungsgrundsätzeHandlungsgrundsätze
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2. 2. EbeneEbene: 362 : 362 KategorienKategorien
b1b11010

--
b8b89999

s1s11010
--

s8s89999

d1d11010
--

d8d89999

e1e11010
--

e5e59999

4 4 Komponenten                    Komponenten                    

1. 1. EbeneEbene: 34 : 34 KapitelKapitel

2 2 TeileTeile

ICFICF

FunktionsfFunktionsfäähigkeithigkeit und und 
BehinderungBehinderung

AktivitAktivitäätenten
undund

PartizipationPartizipation (d)(d)
UmweltfaktorenUmweltfaktoren (e)(e)

PersPersöönlichenliche
FaktorenFaktoren

Noch nicht Noch nicht 
klassifiziertklassifiziert

b1b1–– b8b8

KontextfaktorenKontextfaktoren

KKöörperrper--
funktionenfunktionen (b)(b)

und und 
strukturenstrukturen (s)(s)

s1s1–– s8s8 d1d1–– d9d9 e1e1–– e5e5

2. Klassifikationsebene 2. Klassifikationsebene -- BeispielBeispiel

Kapitel 5  Selbstversorgung

d510 Sich waschen
d520 Seine Körperteile pflegen
d530 Die Toilette benutzen
d540 Sich kleiden
d550 Essen
d560 Trinken
d570 Auf seine Gesundheit achten
d598 Selbstversorgung, anders spezifiziert
d599 Selbstversorgung, nicht spezifiziert
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Detaillierte Klassifikation mit Detaillierte Klassifikation mit 
Definitionen Definitionen -- BeispielBeispiel

Kapitel 5 Selbstversorgung

d 510 Sich waschen
Den ganzen Körper oder Körperteile mit Wasser und 
geeigneten Reinigungs- und Abtrocknunksmaterialien oder-
methoden zu waschen und abzutrocknen, wie bade, 
duschen, Hände, Füße, Gesicht und Haare waschen und 
mit einem Handtuch abtrocknen.

Inklusion: Körperteile und den ganzen Körper waschen: 
sich abtrocknen
Exklusion: Seine Körperteile pflegen (d520); die Toiletter 
beutzen (d530)

d 5100 Körperteile waschen
Zur Reiningung seiner Körperteile, wie Hände, Gesicht, 
Füße,Haare oder Nägel, Wasser, Seife und andere 
Substanzen zu verwenden. 

b110b11000
––

b780b78099

b1142b114200
––

b5450b545099

s110s11000
––

S760S76099

s1100s110000
––

s7600s760099

d155d15500
––

d930d93099

e110e11000
––

e595e59599

3. 3. EbeneEbene

undund

4.4.EbeneEbene: 1424 sub: 1424 sub--categoriescategories

2. 2. EbeneEbene: 362 : 362 KategorienKategorien
b1b11010

--
b8b89999

s1s11010
--

s8s89999

d1d11010
--

d8d89999

e1e11010
--

e5e59999

4 4 Komponenten                    Komponenten                    

1. 1. EbeneEbene: 34 : 34 KapitelKapitel

2 2 TeileTeile

ICFICF

FunktionsfFunktionsfäähigkeithigkeit und und 
BehinderungBehinderung

AktivitAktivitäätenten
undund

PartizipationPartizipation (d)(d)
UmweltfaktorenUmweltfaktoren (e)(e)

PersPersöönlichenliche
FaktorenFaktoren

Noch nicht Noch nicht 
klassifiziertklassifiziert

b1b1–– b8b8

KontextfaktorenKontextfaktoren

KKöörperrper--
funktionenfunktionen (b)(b)

und und 
strukturenstrukturen (s)(s)

s1s1–– s8s8 d1d1–– d9d9 e1e1–– e5e5
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Körperfunktionen 
b.xxx._

1.
Beurteilungs-

merkmal
Ausmaß oder Größe der Schädigung

1. Beurteilungsmekmal: Körperfunktionen 

xxx.0  KEINE Schädigung

xxx.1  LEICHTE Schädigung

xxx.2  MÄßIGE Schädigung

xxx.3  ERHEBLICHE Schädigung

xxx.4  KOMPLETTE Schädigung

xxx.8 nicht spezifiziert

xxx.9 nicht spezifiziert

Anwendung Anwendung des ICF des ICF 
BezugsrahmensBezugsrahmens

BARRIEREBARRIERE
FFÖÖRDERFAKTORRDERFAKTOR

SCHÄDIGUNGSCHÄDIGUNG von von 
FunktionenFunktionen & & StrukturenStrukturen

PROBLEM in PROBLEM in derder
LEISTUNGSFLEISTUNGSF ÄÄHIGKEIT HIGKEIT / / 
LEISTUNGLEISTUNG

Körperfunktionen Körperfunktionen 
&&

StrukturenStrukturen

AktivitAktivitäätenten
&&

PartizipationPartizipation

UmweltUmwelt--
faktorenfaktoren

MedikamentMedikamentöösese
BehandlungBehandlung

MedizinischeMedizinische & & sozialsozial--
therapeutischetherapeutische rehab. rehab. 
MaMaßßnahmennahmen

DestigmaDestigma. . KampagneKampagne
FFöörderung der rderung der 
hhääuslichen Pflegeuslichen Pflege
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ICF Browser und Coding Tool

Case ID : 111-82882- 2

Item d450

Qualifier 1

Customized Scale

Not able to walk

Mild Difficulty ?

Qualifier 
2

Moderate Difficulty ?

?

Ggg
;;;

Instrument Info

Case

Glossary for the item d450

Explanation
……

Operational Examples
……

1st Qualifier
Purpose and Case Examples

2nd Qualifier
Purpose and Case Examples
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ICF ChecklistICF Checklist
ll EineEine KomponenteKomponente-- eine Seite         eine Seite         

“at“at--aa--glance”glance”

ll RelevanteRelevante KategorienKategorien (152 aus 1494)

! Körperfunktionen 

! Körperstrukturen

! Aktivitäten & Partizipation

! Umweltfaktoren

ll KontextKontext informationinformation

ll DiagnostischeDiagnostische informationinformation

ll Interview Interview RichtlinienRichtlinien

ll VerfVerfüügbargbar ffüürr::
!! Klinisches Personal

WHO-DAS II
l Entwickelt auf der Grundlage

extensiver inter-kultureller und 
psychometric Testläufe

l 6 Domänen
! Verständnis und Kommunikation
! Mobilität
! Selbstversorgung
! Umgang mit anderen Menschen
! Tätigkeiten im alltägl. Leben
! Teilnahme am gesellschaftlichen Leben

l Bewertungsmöglichkeiten
! Bewerertung der Schwierigkeit
! Bewertung der Frequenz

l No. von Tagen mit Behinderung
innerhalb des letzten Monats

l Verfügbar als:
! Survey version (12 or 36 items) 
! Proxy versions 
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ICF Core SetsICF Core Sets

Full versionFull version

Checklist

Generic 
Core Set

WHO-DAS

Condition specific Core 
Sets

Musculoskeletal
vRheumatoid Arthritis
vOsteoarthritis
vOsteoporosis
vBack Pain

Internal medicine
vCoronary heart disease
vCOPD/Asthma
vDiabetes
vBreast cancer

Neurology and 
mental problems
vStroke
vDepression
vChronic pain
vObesity

ICF ICF Implementierung Implementierung 

InformationsInformations LLüückecke

LLäändernder mitmit ICDICD--10 10 BerichterstattungBerichterstattung

LLäänder mit nder mit ICF ICF Datenerhebung durch Datenerhebung durch WHSWHS

MortalitMortalitäätt

MorbiditMorbiditäätt

üü

üü

FunktionsFunktions
StatusStatus

PWDPWD

??
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ICF in ICF in GesundheitsGesundheits--
informationssystemeninformationssystemen

GlobaleGlobale ICF ICF DatenbankDatenbank

FunktionalesFunktionales
GesundheitsprofilGesundheitsprofil
•• GesamtbevGesamtbevöölkerunglkerung
•• spezifische spezifische populationpopulation

RecordsRecordsUmfragenUmfragen

Interventions Interventions StrategienStrategien
•• PPreventionrevention
•• BehandlungBehandlung
•• RehabilitationRehabilitation
•• PflegePflege

PoliciesPolicies
Programme Programme 

DienstleistungenDienstleistungen

1. 1. GesamtbevGesamtbevöölkerungsebenelkerungsebene

–– Census Census FragenFragen zur Gesundheitzur Gesundheit undund BehinderungBehinderung

–– GesundheitsGesundheits-- und und BehinderungsumfragenBehinderungsumfragen

–– IndikatorenentwicklungIndikatorenentwicklung & & BerichtswesenBerichtswesen

–– GesundheitsGesundheits-- und und Sozialgesetzgebung Sozialgesetzgebung 

2.  2.  SpezifischeSpezifische AnwendungAnwendung

–– Klinische VersorgungKlinische Versorgung

–– Infektionskrankheiten  Infektionskrankheiten  

–– Spezifische BevSpezifische Bevöölkerungsgruppenlkerungsgruppen

•• Behindertenpolitik Behindertenpolitik 

•• AltenpolitikAltenpolitik

3. 3. Weitere AnwendungenWeitere Anwendungen

–– Erziehungswesen Erziehungswesen 

–– VersicherungswesenVersicherungswesen

ICF ICF ImplementierungImplementierung
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ll Ganzheitlicher AnsatzGanzheitlicher Ansatz zurzur Beschreibung derBeschreibung der FunktionsfFunktionsfäähigkeit higkeit auf auf 
auf auf der Ebeneder Ebene des des KKöörpersrpers, des , des Individuums Individuums und und der Gesellschaftder Gesellschaft..

–– BetrachtungsweiseBetrachtungsweise, die , die üüberber die die KKöörperfunktionsschrperfunktionsschäädigungendigungen und und ADLsADLs
hinausgeht hinausgeht und die und die PartizipationsrestriktionPartizipationsrestriktion miteinbeziehtmiteinbezieht

–– Focusierung Focusierung von von IndividuumIndividuum UND UND KontextKontext

ll Einheitlicher Bezugsrahmen Einheitlicher Bezugsrahmen ffüürr

–– DieDie BeurteilungBeurteilung von von BedBedüürfnissenrfnissen & & Beobachtung Beobachtung des des Therapieverlaufs Therapieverlaufs 

–– identifizierenidentifizieren, , vergleichenvergleichen, monitoring & evaluation , monitoring & evaluation verschversch.. InterventionenInterventionen

–– Ergebnisbeurteilung Ergebnisbeurteilung 

–– Die Die Indentifizierung Indentifizierung von von Rolle Rolle und und Mehrwert der Mehrwert der Rehabilitation Rehabilitation im im 
GesundheitswesenGesundheitswesen

ll Gemeinsame SpracheGemeinsame Sprache ffüür r die die KommunikationKommunikation innerhalbinnerhalb und und 
zwischenzwischen DisziplinenDisziplinen

ll ErmErmööglicht glicht eine sektoreneine sektoren-- und und disziplindisziplinüübergreifendebergreifende effektive effektive 
PatientenPatientenüüberweisungberweisung

ll EinbeziehungEinbeziehung des des PatientenPatienten in die in die FunktionsfFunktionsfäähigkeitsbhigkeitsbeurteilungeurteilung
und und InterventionsplanungInterventionsplanung

Der Mehrwert der Der Mehrwert der ICFICF ffüürr die die 
RehabilitationRehabilitation

Weitere Information:

ICF website
www.who.int/classifications/icf

Kontaktieren Sie uns via e-
mail:

ustunb@who.int
lhoursa@who.int
kostanjsekn@who.int

Kontaktieren Sie das die WHO 
Kollaborations Zentren für die 
Familie der Internationalen 
Klassifikationen

www.who.int/classifications/icf


