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Erwagungen

E. 1

11AAAA S___, geboren 1999, leidet an einem allgemeinen, sich insbesondere auch auf
die Sprache auswirkenden, EntwicklungsrAYickstand (vgl. Urk. 3/8 S. 2, Urk. 8/6 S. 1, Urk.
8/7/1 S. 2 Ziff. 3, Urk. 8/13/5 S. 3, Urk. 8/13/4 S. 2). Am 31. Dezember 2002 meldete der
Vater des Versicherten diesen bei der Invalidenversicherung zum L el stungsbezug
(BeitrAnge an die Sonderschulung) an (Urk. 8/16 Ziff. 5.7).

1.2A A A A Die Sozialversicherungsanstalt des Kantons ZAYurich, IV-Stelle, holte
verschiedene medizinische Berichte ein (Urk. 8/7/1, Urk. 8/7/2 = Urk. 8/6, Urk. 8/13/6 =
Urk. 3/6, Urk. 3/8). Mit VerfAY.gung vom 25. April 2003 sprach sie dem Versicherten
Sonderschulmassnahmen in Form von heil pArdagogischer FrAYzherziehung ab 1. Januar
2003 bis zum Kindergarteneintritt zu (Urk. 8/4 = Urk. 3/5). Mit Schreiben vom 25. Juli
2003 (Urk. 8/13/3 = Urk. 3/4) beziehungsweise vom 13. August 2003 (Urk. 8/14)
beantragten Dr. med. B.___, FMH Speziaarzt fAYa Kinder- und Jugendmedizin, und
C.__, lic. phil. Psychologin FSP, dipl. HeilpAadagogin, die ausnahmsweise Am bernahme
der Kosten fAYu die logopArdische Therapie bei D.__, BSc (Hons) Reg. MRCSLT,
Speech and Language Therapist, im Sinne einer ErgAanzungsleistung fAYar die
ausgefallenen heilpArdagogischen Stunden. Nachdem die IV-Stelle weitere medizinische
Berichte eingeholt hatte (Urk. 8/13/4-5), wies sie die weiteren L eistungsbegehren
bezAY.glich K ostengutsprachen fAYa Sonderschulmassnahmen mit VerfAY.gungen vom
21. August 2003 (Urk. 8/3 = Urk. 8/13/1 = Urk. 3/3) beziehungsweise 21. Oktober 2003
(Urk. 8/1) fAY4r die LogopArdietherapie von Januar bis Juli 2003 sowie fAYar die

Spezial spielgruppe ab.

AAAAAAAA GegendieVerfAYgung vom 21. August 2003 (Urk. 8/3) erhob der
Vater des Versicherten am 26. August 2003 (Urk. 8/12) beziehungsweise am 31. August
2003 (Urk. 3/9) Einsprache. Mit Einspracheentscheid vom 21. Oktober 2003 (Urk. 8/2 =
Urk. 2) wies die IV-Stelle die Einsprache ab.

E.11

WAhrend in der bis Ende 1996 geltenden Regelung beispielhaft einige Massnahmen
pAxdagogisch-therapeutischer Art aufgefAYzhrt waren, enthalten die ab 1. Januar 1997
geltenden V erordnungsbestimmungen der Art. 8 ter Abs. 2 und Art. 9 der Verordnung
AY.ber die Invalidenversicherung (IVV) eine abschliessende AufzAchlung der von der
Invalidenversicherung zu entschA edigenden pArdagogi sch-therapeutischen Massnahmen
(AHI 2003 S. 272 ff. und 279 f. Erw. 4b, 2000 S. 74 Erw. 3b und 227 Erw. 2b).
Dementsprechend sind auch die pArdagogisch-therapeutischen Massnahmen, dieim
vorschulpflichtigen Alter zur Vorbereitung auf den Sonder- und Volksschulunterricht



notwendig sind, gemAxrss Art. 10 1VV auf diese zwei Kategorien sowie zusAxtzlich auf
heil pAadagogische FrAYzherziehung beschrAankt (BGE 128 V 96 f. Erw. 1b und 102). Die
genannten Massnahmen umfassen unter anderem die Massnahmen der
Sprachheilbehandiung nach Art. 8 Abs. 4 lit. e IVV, mithin fAYur sprachbehinderte
Versicherte mit schweren SprachstAfrungen (Art. 8 ter Abs. 2 lit. aund Art. 9 Abs. 2 lit. a
IVV).

1.2A A A A Das Gericht kann die Angelegenheit zu neuer Entscheidung an die Vorinstanz
zurAY.ckweisen, besonders wenn mit dem angefochtenen Entscheid nicht auf die Sache
eingetreten oder der Sachverhalt ungenAY.gend festgestellt wurde (A§ 26 des Gesetzes
AY.ber das Sozialversicherungsgericht; GSV Ger). GemAass stAandiger Rechtsprechung ist
in der Regel von der RAY.ckweisung - da diese das Verfahren verlAongert und verteuert -
abzusehen, wenn die Rechtsmittelinstanz den Prozess ohne wesentliche Weiterungen
erledigen kann. In erster Linie kommt eine RAY.ckweisung in Frage, wenn der
VersicherungstrArger auf ein Begehren AYVzberhaupt nicht eingetreten ist oder es ohne
materielle PrAY£ung abgel ehnt hat, wenn schwierige Ermessensentscheide zu treffen sind,
oder wenn der entscheidrelevante Sachverhalt ungenAY.gend abgeklAert ist (vgl. SVR
1995 ALV Nr. 27 S. 69).

2AAAAAA

2.1A A A A Streitig und zu prA¥fen ist, ob die Kosten fAYar die LogopAcdietherapie
fAYar den Zeitraum von Januar bis Juli 2003 von der Beschwerdegegnerin zu
AY.bernehmen sind.

2.1.1A A E.__, dipl. LogopAxrdin, Kinderspital ZAYarich, UniversitAats-Kinderklinik,
hielt in ithrem Bericht vom 27. Januar 2003 im Wesentlichen fest, dass beim Versicherten
eine SpracherwerbsstAfrung bei verzA flgertem Stand der Spielentwicklung vorliege. Er

zeige jeweils kurz die Funktion eines Gegenstandes, kA finne diesem aber noch keine
Bedeutung in einem symbolischen Kontext geben. Die Sprachentwicklung entspreche im
Bereich des SprachverstArndnisses, der Sprachproduktion und der Kommunikation diesem
Entwicklungsstand. Eine logopArdische Therapie sei derzeit nicht indiziert. Sie empfehle
eine Aufnahme einer heilpArdagogischen FrAYzhfAfrderung und werde beim Versicherten
in einem halben Jahr eine Kontrolle der Sprachentwicklung durchfAYzhren (Urk. 3/8 S. 2).

2.1.2A A Auch inihrem Bericht vom 27. Februar 2003 hielt die LogopAadin E.___ fest,
dass eine logopA rdische Therapie derzeit noch nicht, aber eine heilpArdagogische
FrAYhfAfrderung ab Januar 2003, fAYur zwei Jahre, 1 bis 2 Stunden pro Woche, dringend
indiziert sei (Urk. 8/7/1S. 11. Ziff. 2 und Ziff. 4). lhrer Ansicht nach liege eindeutig ein
schweres Sprachgebrechen im Sinne von Randziffer 22 oder 23 des Kreisschreibens vor
(Urk. 8/7/1 S. 2 Ziff. 3).

2.1.3A A Dr.med. F.__, FMH ORL, Hals- und Gesichtschirurgie, welche den
Versicherten auf Zuweisung der LogopAedin E._ zur logopA=rdischen ORL-AbklArrung
hin untersuchte, hielt in ihrem Bericht vom 14. April 2003 fest, dass beim Versicherten
infolge HA frproblemen und rezidivierenden Infekten eine Dreitonsillektomie
durchgefAYzhrt und beidseits transtympanal e VentilationsrA hrchen eingelegt worden
seien. Nach der RAfhrcheneinlegung habe der Versicherte nach Angaben der Eltern besser
gehAfrt. Es liege eine Entwicklungsretardierung vor, weshalb eine logopArdische Therapie
sicher indiziert sl (Urk. 8/6 S. 1).



2.1.4A A Inihrem Bericht vom 21. April 2003 hielt die HeilpAradagogin C.___ fest, dass
ihr der Versicherte von der LogopArdin E.__ zur FrAYzherziehung infolge mangel hafter
Sprachentwicklung und allgemeinem EntwicklungsrAY.ckstand AY.berwiesen worden sei.
Der Versicherte sei generell deutlich retardiert. Er zeige durchschnittlich die Entwicklung
eines Kindesim Alter von 24 bis 30 Monaten. Dies entspreche bei einem L ebensalter von
42 Monaten einem EntwicklungsrAY.ckstand von 12 bis 18 Monaten beziehungsweise
einem EQ von 60 bis 75. Dabei sei die Sprachentwicklung am stAarksten retardiert,
wAchrend der motorische und perzeptionelle Bereich etwas fortgeschrittener sai.
FrAYzhberatung der Mutter sowie FrAYhfAfrderung des Versicherten seien deshalb
dringend angezeigt, um die Gesamtentwicklung zu fAfrdern und weitere
EntwicklungsrAY.ckstArande mAfglichst zu vermeiden. Die Mutter des Versicherten
wAY.nsche eine intensivere Betreuung mehrmals wA fichentlich, was aufgrund ihrer
Arbeitsbelastung erst ab August 2003 mAfglich sei. Zudem kenne die Mutter des
Versicherten eine englischsprechende LogopArdin, welche diese zusAgtzlich anfragen
wolle. Sie halte dies fAYar eine sinnvolle ErgAenzung (Urk. 8/13/6 S. 1 und S. 3).

2.1.5A A D.___ hidtinihrem Bericht vom 8. Mai 2003 im Wesentlichen fest, die
Resultate der von ihr durchgefA¥zhrten Tests zeigten, dass der Versicherte bezAY.glich
SprachverstArndnis und -ausdruck ungefAshr den Entwicklungsstand eines
anderthalbjAchrigen Kindes aufweise. Die meisten von ihm gesprochenen WA flrter seien
unverstAendlich. Es seien auch AbklAarungen betreffend die Artikulation und
Mundmotorik angezeigt. Die offensichtlichen Schwierigkeiten des Versicherten mit der
Aufmerksamkeit wirkten sich auf seine SprachfAchigkeiten aus. Aufgrund der genannten
Probleme sei eine Sprachtherapie, zweimal pro Woche, angezeigt. Zudem sollte eine
Ergotherapie aufgenommen werden, damit der Versicherte lerne, mit seinen motorischen
FAchigkeiten umzugehen (Urk. 8/13/5 S. 31.).

2.1.6A A In seinem Bericht vom 24. Juni 2003 zuhanden von Dr. med. G.__, FMH
PAcdiatrie, hielt Dr. B, fest, dass er sich mit der EntwicklungseinschAxatzung der
HeilpArdagogin C.___ einverstanden erklAzre. Viele der von den Eltern beschriebenen
VerhaltensauffAslligkeiten wie das Nichtalleineschlafen, die verzA fgerte
Sauberkeitsentwicklung und der mangelnde Blickkontakt kA fnnten als sekundAxare
AuffAxlligkeiten im Rahmen der chronischen Am berforderungssituation interpretiert
werden. Die bestehende Mikrozephalie sei nicht familiAor und es bestAY.nden keine
weiteren Dysmorphiezeichen. Weitere diagnostische Massnahmen drAangten sich nicht
auf, wobei die Ursache unklar bleibe. Er habe den Eltern aufzuzeigen versucht, dass sich
das Kind am besten entwickeln kA finne, wenn man es nicht A¥berfordere. An eine
Einschulung in den Normalkindergarten im August 2003 kA finne nicht gedacht werden.
Von der LogopArdin E.___ sei eine Kontrolleim Oktober 2003 zur Indikationsstellung
einer LogopAxdietherapie in Verbindung mit der heilpArdagogischen Therapie geplant. Ob
die logopArdische Therapie bei Frau D, indiziert sei, kAfnne lediglich in einem
gemeinsamen GesprAxach eruiert werden. Die heilpAndagogische FrAYzhfAfrderung sollte
weitergefAYzhrt werden (Urk. 8/13/4 S. 2).

E.2

Dagegen erhob der Vater des Versicherten, vertreten durch Rechtsanwalt Dr. Daniel
Richter, ZAYarich, mit Eingabe vom 19. November 2003 Beschwerde und beantragte, es
seien der angefochtene Einspracheentscheid aufzuheben und dem Versicherten die
gesetzlich vorgesehenen invalidenversicherungsrechtlichen Leistungen fAYur die



L ogopArdietherapie zu gewAschren. Eventualiter seien zusAatzliche AbklAarungen
bezAY.glich der medizinisch-therapeutischen Indikation der LogopArdietherapie
vorzunehmen (Urk. 1 S. 2). In ihrer Vernehmlassung vom 21. Januar 2004 schloss die
IV-Stelle auf Abweisung der Beschwerde (Urk. 7).

Das Gericht zieht in ErwAsgung:
1

E.22

2.2.1A A Eine WAYadigung der Aktenlage ergibt, dass sich die oben erwAchnten
Fachpersonen dahingehend einig sind, dass beim Versicherten ein genereller
EntwicklungsrAY.ckstand vorliegt, welcher sich insbesondere auch auf dessen
Sprachentwicklung auswirkt (vgl. Urk. 3/8 S. 2, Urk. 8/6 S. 1, Urk. 8/13/4 S. 2, Urk. 8/13/5
S. 3, Urk. 8/13/6 S. 3). WAschrend die LogopArdin E.__ in Bezug auf die
Sprachschwierigkeiten von einer SpracherwerbsstAfrung (Urk. 3/8 S. 2) beziehungsweise
einem schweren Sprachgebrechen (Urk. 8/7/1 S. 2 Ziff. 3) ausging, hielt die
HeilpAadagogin C._ fest, dass eine Sprachentwicklungsretardierung vorliege (Urk.
8/13/6 S. 3). Die FachAorztin F.___ hielt fest, dass beim Versicherten HA frprobleme und
rezidivierende Infekte vorgelegen hAatten, weshalb eine Dreitonsillektomie durchgef AYzhrt
worden und beidseits transtympanale V entil ationsrA fhrchen eingelegt worden seien (Urk.
8/6S. 1).

E.222

BezAYglich der Frage, ob eine logopAxadische Therapie zur Behandlung der genannten
Sprachschwierigkeiten fAYa den fraglichen Zeitraum angezeigt war, liegen
unterschiedliche beziehungswei se widersprAY.chliche Beurteilungen vor. WAshrend Dr.
B.___ sich zu dieser Frage nicht Aausserte, vielmehr lediglich festhielt, dass seitens der
LogopArdin E.___ eine Kontrolle im Oktober 2003 zur Indikationsstellung einer
LogopA=dietherapie in Verbindung mit der heil pAadagogischen Therapie geplant sei und
er die Frage, ob die logopArdische Therapie bei Frau D.____ angezeigt sei, derzeit nicht
beurteilen kAfnne (Urk. 8/13/4 S. 2), hielt die HeilpAadagogin die englischsprachige

L ogopA adietherapie zumindest fAY4 eine sinnvolle ErgAanzung (Urk. 8/13/6 S. 3). Die
LogopA=rdin E.___ hielt eine logopAxadische Therapie im Januar und Februar 2003 noch
nicht angezeigt (Urk. 3/8 S. 2, Urk. 8/7/1 S. 1 Ziff. 2), Dr. F.___ (Urk. 8/6 S. 1) und die
Sprachtherapeutin D, (Urk. 8/13/6 S. 3) hingegen gingen im April und Mai 2003 davon
aus, dass eine solche logopA adische Therapie angezeigt sei. Aufgrund der verschiedenen
Fachrichtungen der die Sprachschwierigkeiten beurteilenden Personen ist davon
auszugehen, dass diese ihre Beurteilung aufgrund ihrer spezifischen Fachrichtung und
damit unter verschiedenen Gesichtspunkten vornahmen. WA=hrend die LogopA adinnen
diese wohl anhand von Sprachentwicklungstests vornahmen, die HeilpAradagogin und der
Kinderarzt den allgemeinen Entwicklungsstand im Auge hatten, stand fAYar die
FachAarztin fAYu Ohrenkrankheiten wohl die GehAfrsproblematik und die damit
verbundenen V erstA endigungsschwierigkeiten im Vordergrund. Dies vermag jedoch nichts
daran zu Aendern, dass die Beurteilung derselben Frage durch Dr. F.___ und die
Sprachtherapeutin D.____im Vergleich zu derjenigen durch die LogopAadin E.__
unterschiedlich ausfiel.

2.2.3A A Zwar wurden die erwArhnten Beurteilungen nicht nur von medizinischen
Fachpersonen vorgenommen. Jedoch sind LogopA adinnen beziehungsweise



Sprachtherapeutinnen Fachleute auf dem Gebiet der LogopAxadie. Ihre Beurteilungen sind
daher mit derjenigen der FachAxarztin fAYar GehA frskrankheiten als gleichwertig zu
qualifizieren, weshalb nicht ohne weiteres auf den einen oder anderen Bericht abgestel It
werden kann. Der entscheiderhebliche Sachverhalt bezAY.glich der massgebenden Frage,
ob eine logopA adische Therapie angezeigt war, |Aosst sich aufgrund dieser Aktenlage nicht
abschliessend beurteilen.

A AAAAAAA DieSacheist daher an die Beschwerdegegnerin zu weiteren
AbklAsrungen zur Frage, ob beim Versicherten fAYur den Zeitraum von Januar bis Juli
2003 eine logopAxrdische Therapie angezeigt war, zurAY.ckzuweisen, weshalb die
Beschwerde in diesem Sinne gutzuheissen ist.

(vgl. ZAK 1987 S. 268 f. Erw. 5 mit Hinweisen), weshalb der vertretene A AAAAAAA
Versicherte Anspruch auf eine ProzessentschArdigung hat, wobei diese

unterA A A A A A A BerAYucksichtigung der Streitsache und der Schwierigkeit des
Prozesses auf Fr. 1'300.-- (inkl. Mehrwertsteuer und Barauslagen) festzusetzen

isAAAAA
Das Gericht erkennt:

1.AAAAAAAA DieBeschwerde wird in dem Sinne gutgeheissen, dass der
angefochtene Einspracheentscheid vom 21. Oktober 2003 aufgehoben und die Sache an die
Sozialversicherungsanstalt des Kantons ZAYarich, 1V-Stelle, zurAY.ckgewiesen wird, damit
diese, nach erfolgter AbklAarung im Sinne der ErwArgungen, neu verfAYge.

A A A A A A A A~ ~

3 AAAAAAAA DieSoziaversicherungsanstalt des Kantons ZAYarich, 1V-Stelle, wird
verpflichtet, dem Beschwerdef A¥hrer eine ProzessentschAadigung von Fr. 1'300.-- (ink.
Mehrwertsteuer und Barauslagen) zu bezahlen.

E.4
Zustellung gegen Empfangsschein an:

- Rechtsanwalt Dr. Daniel Richter, unter Beilage einer Kopie von Urk. 7
- Sozialversicherungsanstalt des Kantons ZAYzich, 1V-Stelle

- Bundesamt fAYur Sozialversicherung

A A A A A A A A

5 AAAAAAAA Gegendiesen Entscheid kann innert 30 Tagen seit der Zustellung
beim EidgenA fissischen Versicherungsgericht Verwaltungsgerichtsbeschwerde eingereicht
werden.

Die Beschwerdeschrift ist dem EidgenA fssischen Versicherungsgericht, Schweizerhofquai
6, 6004 Luzern, in dreifacher Ausfertigung zuzustellen.

Die Beschwerdeschrift hat die Begehren, deren BegrAYandung mit Angabe der
Beweismittel und die Unterschrift der beschwerdef AYzhrenden Person oder ihres Vertreters
zu enthalten; die Ausfertigung des angefochtenen Entscheides und der dazugehAfrige
Briefumschlag sowie die als Beweismittel angerufenen Urkunden sind beizulegen, soweit
die beschwerdef AYhrende Person siein HAanden hat (Art. 132 in Verbindung mit Art. 106
und 108 OG).
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