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Der Weg zum Schwerbehindertenausweis
Krankheiten, Unfälle oder genetische Anomalien können Behin-
derungen zur Folge haben. Diese bringen für die betreffenden Men-
schen sowohl im Berufsleben als auch in den zwischenmenschli-
chen Beziehungen Nachteile mit sich.

Der Sozialstaat bemüht sich, durch gesetzgeberische Maßnahmen
behinderten Menschen ihre Selbstbestimmung und gleichberech-
tigte Teilhabe am gesellschaftlichen Leben zu ermöglichen, indem
er ihre Nachteile abmildert oder ausgleicht.

In diesem Sinne wurden zahlreiche Rechte zugunsten behinderter
Menschen in Gesetzen und Erlassen festgeschrieben. Die Inan-
spruchnahme bindet der Gesetzgeber an Auflagen, zum Beispiel
die Anerkennung einer Schwerbehinderung. Der vorliegende Fach-
ratgeber unterstützt Sie Schritt für Schritt auf Ihrem Weg zum
Schwerbehindertenausweis.

Die Versorgungsämter haben den Auftrag, das Anerkennungsver-
fahren entsprechend dem Schwerbehindertengesetz bzw. Sozial-
gesetzbuch – Neuntes Buch (SGB IX) durchzuführen. Entscheidend
für jeden behinderten Menschen ist, dass der Antrag zur Anerken-
nung einer Behinderteneigenschaft klug und umsichtig vorberei-
tet und abgefasst wird. Das Ergebnis einer ärztlichen Begutach-
tung durch das Versorgungsamt, das über den Schweregrad der
Gesamtbehinderung und Behinderungsmerkzeichen entscheidet,
richtet sich nach den ärztlich bescheinigten Erkrankungen.

Das Ergebnis des Verfahrens ist ein ausgehändigter Schwerbehin-
dertenausweis. Welche Begünstigungen bzw. Unterstützungen
verschafft er nun dem Antragsteller? Unter welchen Umständen
ist es sinnvoll, einen Antrag zu stellen? Wie ist der Antrag auf Aus-
stellung des Schwerbehindertenausweises zu formulieren? Diese
und alle anderen wichtigen Fragen finden Sie im vorliegenden
Buch ausführlich erörtert.

Dr. Nikolaus Ertl
Horst Marburger
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Wie werden „Krankheit“ und „Behinderung“ 
definiert?
Eine allgemein anerkannte, sowohl für die Medizin als auch für die
Rechtsprechung und Politik verbindliche Definition des Begriffes
Krankheit gibt es nicht.

Die von der Weltgesundheitsorganisation (WHO) vorgegebene in-
direkte Begriffsbestimmung als ein „gestörter Zustand vollkom-
menen körperlichen, seelischen und sozialen Wohlbefindens“ ist
wegen des fließenden oder wechselhaften Übergangs von Ge-
sundheit zur Unpässlichkeit, Befindlichkeitsstörung, Krankheit,
chronischem Gebrechen und Behinderung wenig hilfreich. Nach
dieser Definition stellt sich automatisch die Frage: Wer ist in unse-
rer Gesellschaft überhaupt noch gesund?

Nach dem Sozialgesetzbuch (SGB) ist Krankheit ein regelwidriger
körperlicher, geistiger oder seelischer Zustand. Regelwidrig ist
nach dem SGB ein Gesundheitszustand, „der von der durch das
Leitbild des gesunden Menschen geprägten Norm abweicht“.

Behinderung ist ein möglicher Folgezustand nach Erkrankung,
wenn diese nicht abheilt. Dies gilt auch bei krankhafter Verände-
rung von Chromosomen, die angeborene Behinderungen verursa-
chen. Unter Behinderung versteht der Mediziner eine Störung
physiologischer Funktionen, sei dies eine Einschränkung der Be-
weglichkeit von Gelenken, der Denkfähigkeit oder zum Beispiel
der Verlust des Sehvermögens.

Die WHO definiert Behinderung einschließlich ihrer sozialen Kon-
sequenzen durch das Vorhandensein folgender Faktoren:

� Gesundheitsschaden mit persönlichen Folgen, wie Einschrän-
kung der Unabhängigkeit, Beweglichkeit, Freizeitaktivitäten,
der sozialen Integration, wirtschaftlichen und beruflichen
Möglichkeiten, sowie mit familiären Folgen wie Pflegebedarf

� funktionelle Einschränkungen

� wirtschaftliche bzw. finanzielle Belastungen 

� gestörte soziale Beziehungen mit gesellschaftlichen Folgen wie
Fürsorgebedürftigkeit, soziale Isolierung etc.
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Was sagt das Gesetz zur Definition einer Behinderung?

§ 2 SGB IX Behinderung

(1) Menschen sind behindert, wenn ihre körperliche Funktion, geistige
Fähigkeit oder seelische Gesundheit mit hoher Wahrscheinlichkeit 
länger als sechs Monate von dem für das Lebensalter typischen Zustand
abweichen und daher ihre Teilhabe am Leben in der Gesellschaft beein-
trächtigt ist. Sie sind von Behinderung bedroht, wenn die Beeinträchti-
gung zu erwarten ist.

(2) Menschen sind im Sinne des Teils 2 schwerbehindert, wenn bei ihnen
ein Grad der Behinderung von wenigstens 50 vorliegt und sie ihren
Wohnsitz, ihren gewöhnlichen Aufenthalt oder ihre Beschäftigung auf
einem Arbeitsplatz im Sinne des § 73 rechtmäßig im Geltungsbereich
dieses Gesetzbuches haben.

(3) Schwerbehinderten Menschen gleichgestellt werden sollen behin-
derte Menschen mit einem Grad der Behinderung von weniger als 50,
aber wenigstens 30, bei denen die übrigen Voraussetzungen des Absat-
zes 2 vorliegen, wenn sie infolge ihrer Behinderung ohne die Gleichstel-
lung einen geeigneten Arbeitsplatz im Sinne des § 73 nicht erlangen
oder nicht behalten können (gleichgestellte behinderte Menschen).

Absatz 2 bezieht sich auf den zweiten Teil des SGB IX, der sich mit
der Schwerbehinderung beschäftigt. Dieser zweite Teil entspricht
im Wesentlichen dem früheren Schwerbehindertengesetz.

Im Entwurf der Bundesregierung zum SGB IX wird ausdrücklich da-
rauf hingewiesen, dass eine förmliche Feststellung der Behinderung
und ihres Grades nur für folgende Leistungen von Bedeutung ist:

� besondere Hilfen zur Teilhabe Schwerbehinderter am Ar-
beitsleben

� Nachteilsausgleiche

Beachten Sie Einzelheiten zu den zustehenden Leistungen in die-
sem Kapitel und in Kapitel 8.

In der Regierungsbegründung wird ferner zum Ausdruck ge-
bracht, dass eine förmliche Feststellung nur dann erfolgen muss,
wenn die Schwerbehinderung nicht offensichtlich ist. Dieser Hin-
weis hat in der Praxis keine besondere Bedeutung.

Leistungen und sonstige Vergünstigungen für schwerbehinderte
Menschen werden im Wesentlichen nur bei Vorlage eines Schwer-
behindertenausweises gewährt.
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Krankheit – Behinderung
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Schwerbehinderte Menschen

Behinderung

Wohnsitz, ge-
wöhnlicher
Aufenthalt

rechtmäßig im
Geltungsbereich

des SGB

Regelungen des 
über- und zwischen-
staatlichen Rechts 
bleiben unberührt

andere Voraus-
setzungen der 

Schwerbehinderung
müssen erfüllt sein

Arbeitsplatz 
erlangen oder 
behalten ohne

Gleichstellung nicht
möglich

Beschäftigung

Grad beträgt 
mindestens 
50 Prozent

Grad
der Behinderung 

= GdB

Gleichstellung mit
schwerbehinderten

Menschen

GdB von weniger 
als 50

aber 
mindestens 30

oder {

{

Der im SGB IX verwendete Begriff des schwerbehinderten 
Menschen entspricht dem des Schwerbehinderten, der im früher
maßgebenden Schwerbehindertengesetz verwendet wurde. Infol-
gedessen sind die Feststellungsbescheide der zuständigen Behör-
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den aus der Zeit vor der Geltung des SGB IX (also vor dem 1. Juli
2001) weiterhin gültig.

Die Schwerbehinderung (GdB von wenigstens 50) reicht allein
nicht aus, um einen Schwerbehindertenausweis zu erhalten. Viel-
mehr muss – wie bereits erwähnt – der schwerbehinderte Mensch

� seinen Wohnsitz,

� seinen gewöhnlichen Aufenthalt oder

� seine Beschäftigung an einem Arbeitsplatz

rechtmäßig im Geltungsbereich des SGB haben. Hier sind die Vor-
schriften des für alle Sozialleistungsbereiche maßgebenden SGB –
Erstes Buch (SGB I) relevant.

Hiernach hat jemand seinen Wohnsitz dort, wo er eine Wohnung
unter Umständen innehat, die darauf schließen lassen, dass er die
Wohnung beibehalten und benutzen wird.

Den gewöhnlichen Aufenthalt hat dagegen jemand dort, wo er
sich unter Umständen aufhält, die erkennen lassen, dass er an die-
sem Ort oder in diesem Gebiet nicht nur vorübergehend verweilt.

Wie kommen Behinderungen zustande?
Die Kreissäge im Betrieb oder zu Hause trennt Finger ab, ein Sturz
von der Leiter verursacht einen Wirbelkörperbruch mit Quer-
schnittslähmung, ein Nagel springt ins Auge, Folge: Erblindung.
Man spricht über Unfälle. Bei Verkehrs-, Betriebs- und Sportunfäl-
len oder in der Freizeit können sich die unterschiedlichsten Verlet-
zungen ergeben. Diese haben Verwundungen, Quetschungen,
Verbrennungen, Knochenbrüche etc. zur Folge. Die Verletzungen
sind häufig äußerlich gut sichtbar. Schwierig wird es, wenn der
Verletzte bewusstlos ist, zum Beispiel aufgrund innerer Verletzun-
gen wie einem Leberriss.

Trotz schneller Hilfe und sofortiger Versorgung kann sich ein lang-
wieriger Heilungsprozess ergeben und unterschiedlichste Unfall-
folgen wie Taubheit, Sehminderung oder Gehbehinderung zurück-
bleiben. Die aus den Verletzungsfolgen resultierenden bleibenden
Funktionsstörungen gelten als Behinderungen oder Schwerbehin-
derungen.
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Infektionen

Wir alle überstehen viele infektiöse Erkrankungen im Kindesalter
und später als Erwachsene. Die meisten davon, wie eine saisonale
Bronchitis, Darminfekte, heilen ab, scheinbar ohne bleibende
Schäden zu hinterlassen.

Es kann allerdings vorkommen, dass ein sogenanntes rheumati-
sches Fieber im Kindesalter Herzklappenschaden und somit eine
Herzfunktionsstörung oder häufige Bronchitis, Bronchiektasien
(krankhafte Erweiterung bestimmter Bereiche der Atemwege)
und damit eine Lungenfunktionsstörung als Behinderung zur
Folge haben. 

Bekanntlich schädigt eine eitrige Mandelentzündung Nieren und
Herzmuskel ebenso nachhaltig wie Herpesviren die Nerven, Cam-
pylobakter (Magengeschwüre verursachende Bakterien) die Ma-
genschleimhaut und Hepatitisviren die Leber.

Bis heute ist unklar, ob bakterielle oder virale Infektionen mit be-
stimmten Erregern später degenerative Gelenkerkrankungen ver-
ursachen. Mehrfach war es Gegenstand wissenschaftlicher Diskus-
sionen, ob auch Diabetes mellitus (Zuckerkrankheit) durch Erreger
verursacht werden kann. 

Eine große Zahl von infektiösen Erkrankungen wie Tuberkulose,
Borelliose (Infektionskrankheit nach Zeckenbissen), Aids, Pocken,
Cholera, Rinderwahnsinn, Osteomyelitis (Knochenmarksentzün-
dung) etc. führt zu schweren Organfunktionsstörungen und blei-
benden Behinderungen.

Organische Erkrankungen

Unter organischen Erkrankungen versteht man die strukturelle
Schädigung von Organen, zum Beispiel Herz, Lunge, Leber, Gehirn
mit der Folge von Funktionseinschränkungen, die sich für den Pa-
tienten als Beschwerden oder Behinderungen, für den behandeln-
den Arzt durch Symptome wie Angina pectoris (Schmerzattacken
bei koronarer Herzkrankheit), Atemnot, Schmerzen, Lähmung
äußern.

Die einzelnen Organe im Körper sind nicht autonom, sie unterlie-
gen übergeordneten Steuerungen durch Nerven und Hormone.

Krankheit – Behinderung
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Somit wirkt sich zum Beispiel eine Behinderung bei der Sauerstoff-
aufnahme in der Lunge bei Lungenfibrilose (Bindegewebsvermeh-
rung in der Lunge) nachteilig auf Gehirn, Herz, Niere etc. aus (de-
fizitäre Sauerstoffversorgung).

Stoffwechselstörungen wie erhöhte Fette oder Harnsäure im Blut,
Diabetes mellitus, oder die weniger bekannten Stoffwechselpro-
dukte wie Amyloid, Alkapton, Homocystein verursachen ebenfalls
sekundäre krankhafte Beeinträchtigungen wie Herzinfarkt, Blind-
heit, Gefäßverschlüsse und diverse Entwicklungsstörungen, die zu
schweren Behinderungen führen können.

Beeinträchtigungen von Steuerungsfunktionen

Störungen der Steuerungsfunktionen von hormonproduzieren-
den Drüsen (wie Wachstumsstörungen, Unfruchtbarkeit, Base-
dow, Cushing-Syndrom), des Nervensystems (Multiple Sklerose,
Polyneuropathie), der blutbildenden Organe (Leukämie, Blutge-
rinnungsstörung, Blutarmut) und des Immunsystems (Infektanfäl-
ligkeit, Aids) sind für zahlreiche folgenschwere Erkrankungen ver-
antwortlich.

Hierzu gehören auch allergische Reaktionen, die so intensiv auf-
treten können, dass sie eine Erwerbsminderung bewirken (zum 
Beispiel Mehlallergie bei Bäckern) und als Behinderung gelten.

Viele Krankheiten und damit auch Behinderungen verschuldet der
Patient durch seine unvernünftige Lebensweise bzw. Ignoranz ge-
genüber präventiv-ärztlichen Mahnungen zumindest teilweise
mit. Heute weiß jeder, dass Nikotinsucht, ja selbst das Passivrau-
chen zum Herzinfarkt führen kann, übermäßiger Alkoholkonsum
zur Leberzirrhose (Leberschrumpfung) und Rauschgiftabhängig-
keit zu psychischem Versagen.

So führt die Fress-Sucht aufgrund der daraus resultierenden Ge-
wichtszunahme hauptsächlich durch Überlastungsfolgen des Be-
wegungs- und Stützapparates sowie durch Bluthochdruck und
Stoffwechselstörungen zu Behinderungen.

Bewegungsmangel ist Gift für uns Wohlstandsbürger. Die physi-
sche Belastung im Betrieb wurde uns von Maschinen abgenom-
men, unterwegs sind wir meist mit dem Auto. Zu Hause suchen wir
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in einem bequemen Sessel vor dem Fernsehschirm Erholung – Erho-
lung von viel Stress, keineswegs von schwerer körperlicher Arbeit.

Bei uns Menschen ist eine bestimmte Menge an täglich zu absol-
vierender körperlicher Bewegung genetisch verankert. Wenn die-
ser Bedarf an Bewegung unterschritten wird, kommt es zwangs-
läufig zur Unterforderung und Degeneration der sogenannten
Versorgungsorgane unserer Muskulatur (Blutversorgung, nervli-
che und hormonelle Steuerung). Deshalb gilt Bewegungsmangel
auch als Risikofaktor. Koronare Herzkrankheiten und Herzinfarkt
führen trotz Dilatation (therapeutische Gefäßerweiterung), Stent
(Drahtgeflecht, das in ein Koronargefäß eingesetzt wird) oder By-
pass zu einer Herzminderleistung und Behinderung, wenn nicht
schon vorher zum Tod.

Man kennt heute viele sogenannte Risikofaktoren, die – oder de-
ren Zusammentreffen – später zu Krankheiten und Behinderun-
gen führen. Infarktrisiken und Übergewicht wurden bereits als
Beispiele erwähnt. Durch Rauchen kommt es zu arteriellen Ge-
fäßverschlüssen in den Beinen. Die „Raucherbeine“ sind mit
Schmerzen und Gehbehinderung verbunden. Durch Bypässe kann
eine Amputation nicht immer abgewendet werden.

Als Arzt staunt man oft, wenn der keuchende Asthmatiker immer
noch am Glimmstängel hängt oder nach dem zweiten Herzinfarkt
die ärztlichen Mahnungen immer noch als Unsinn abtut.

Körperliche Anomalien aus der Kindheit

Im Kindesalter sorgt der Gesetzgeber durch Schutzimpfungen
dafür, dass schlimme Infektionskrankheiten verhindert werden.
Zahlreiche Empfehlungen der Kinderärzte zu Ernährung, Erzie-
hung, Vitamingaben, Sport etc. helfen, eine gesunde körperliche
und geistige Entwicklung des Kindes zu ermöglichen und insbe-
sondere Entwicklungsschäden (zum Beispiel Knochendeformitä-
ten durch Vitamin-D-Mangel, Blutarmut, Infektfolgen etc.) und so-
mit späteren Schwerbehinderungen vorzubeugen.

Viele spätere Behinderungen resultieren aus der Unkenntnis kör-
perlicher Anomalien, die bereits im Kindesalter vorhanden sind,
jedoch noch nicht in Erscheinung traten. Als Beispiel seien die bei

Krankheit – Behinderung
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schulärztlichen Untersuchungen diagnostizierten Wirbelsäulende-
formitäten (Skoliose) zu nennen. Diese Wirbelsäulenschäden be-
dürfen einer korrigierenden Heilgymnastik oder sportmedizini-
schen Therapie.

Schweres Heben und Tragen aus eigener Kraft (Industrie, Handel
und Transportwesen) ist mit einer konstitutionell bedingten Wir-
belsäulendeformität nicht vereinbar. Man wird früher oder später
häufig arbeitsunfähig (zum Beispiel wegen Hexenschuss, Lum-
boischialgie – Schmerzen durch Druck auf die Nervenwurzel, Band-
scheibenvorfall). Danach folgt zwangsläufig der Antrag auf Aner-
kennung einer Schwerbehinderung und später häufig der Antrag
auf Frührente. Die gesetzliche Jugendschutzuntersuchung durch
den Hausarzt vor Beginn der Berufsausbildung bringt nur sehr sel-
ten verborgene Anomalien zu Tage.

Berufliche Belastungen

Einseitige berufliche Belastungen werden häufig nicht beachtet.
Wenn die Mutter schon an Venenthrombose litt und bei der Toch-
ter während der Schwangerschaft Krampfadern in Erscheinung
treten, ist ein stehender Beruf wie Verkäuferin denkbar ungüns-
tig, vor allem wegen der Gefahr venöser Stauungen in den Beinen
mit möglichen Folgen wie Venenentzündung, Thrombose oder
„offenes Bein“.

Einseitige berufliche Belastungen treffen natürlich Personen mit
Krankheitsprädisposition (Vorschädigung) noch härter. „Steter
Tropfen höhlt den Stein“: Dieses Prinzip gilt auch in der Medizin.
Die Halswirbelsäule wird durch die Bildschirmarbeit beruflich ein-
seitig stark belastet. Ein tragischer Fall hierzu aus der Gutachter-
praxis: ein 38-jähriger Informatiker, der kurz vor seiner Beförde-
rung seinen Beruf wegen mehrerer Bandscheibenvorfälle und
Operationen im Bereich der Halswirbelsäule aufgeben musste.

Wichtig: Jeder sollte für sich und seine berufliche Karriere eine
frühzeitige Prävention (Vorbeugung) von Krankheiten bzw. Be-
hinderungen betreiben.

Die berufliche Beanspruchung des Einzelnen wächst ständig und
damit verbunden steigen auch die Anforderungen an eine kom-
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primierte Arbeitsleistung. Dies ist Folge der sinkenden Gesamtzahl
der produktiv Erwerbstätigen – immer weniger Erwerbstätige
müssen immer mehr arbeiten.

Wenn jemand seine Arbeitsleistung im Betrieb – um seinen Ar-
beitsplatz zu erhalten – permanent steigern muss, gerät er irgend-
wann zwangsläufig in die Situation der Überforderung mit den
Folgen psychischer und körperlicher Erschöpfung, Krankheit und
Behinderung.

Man benötigt für permanent gute Leistungen, insbesondere sol-
che, die mit Karrierebestrebungen verbunden sind, eine gute phy-
sische und psychische Verfassung. Systematische Gesundheits-
pflege und -kontrollen sowie Präventivsport sind die Grundlage
für Dauerleistungen und für die Vorbeugung gegen Krankheit
und Behinderung.

Prävention tut not

Gesundheit ist nicht selbstverständlich. Als kostbarsten Wert unse-
res Lebens müssen wir sie pflegen, dann ermöglicht sie es uns auch,
das Unmögliche zu erreichen. Bequem und falsch hingegen ist die
Auffassung, dass der Sozialstaat oder die Krankenkasse bei einem
bereits eingetretenen „gesundheitlichen Schadensfall“ mit medi-
zinischer und sozialer Zuwendung, ohne Rücksicht auf Kosten, hel-
fen oder die gesetzliche Rentenversicherung durch eine „noch“
rechtzeitige Rehabilitation eine Behinderung oder Frührente auf-
schieben kann. Warum also auf gesundheitliche Schäden warten
und diese dann teuer reparieren lassen, wenn man sie vorbeugend
verhindern kann und sich dabei viel Leid und Kosten erspart?

Genetisch bedingte oder angeborene Schäden

Nicht nur Rollstuhlfahrer als schwerbehinderte Unfallopfer begeg-
nen uns häufig im Alltag, sondern auch Behinderte, die durch an-
geborene bzw. genetische Schäden körperlich entstellt sind oder
mit uns nur schwer oder gar nicht kommunizieren können.

Zum einen macht die Genforschung große Fortschritte. Diese werden
in den humangenetischen Sprechstunden in die Praxis umgesetzt.
Man kann sich in solchen Sprechstunden von Spezialärzten beraten
lassen. Zum anderen tut die Rekonstruktionschirurgie ihr Bestes.

Krankheit – Behinderung
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Demgegenüber steht jedoch eine große Zahl von Produkten in
Form von neuen chemischen Substanzen, Medikamenten, Konser-
vierungs-, Spritz- und Düngemittel etc. mit unbekannter und/oder
ungeprüfter Wirkung auf unsere Gene.

Sind Behinderungen vermeidbar?
Die Prävention von Gesundheitsstörungen bzw. Krankheiten hat
sich trotz der Allround-Versorgung durch unseren Sozialstaat all-
mählich zu einem diskussionswürdigen Thema entwickelt.

In der Praxis heißt dies: Teilnahme an Krebsvorsorge und Check-
up-Untersuchungen im Sinne der Primärprävention. Die Teil-
nahme der gesetzlich Versicherten ist hierbei relativ gering.

Die Sekundärprävention wie Aufdeckung und Therapie von Risi-
kofaktoren (für Herzinfarkt, Schlaganfall, Nierenerkrankungen
etc.) und Krankheiten im Frühstadium wird bereits durch Quotie-
rung und Budgetierung in den Arztpraxen unterlaufen.

Auf dem Gebiet der tertiären Prävention werden – allerdings etwas
zu spät – die Rehabilitationsmaßnahmen der Rentenversicherungs-
träger gesetzlich durchgeführt, um sozusagen in letzter Minute In-
validität oder Frührente zu verhindern oder hinauszuzögern.

Der behandelnde Arzt hat rehabilitationsbedürftige Erkrankun-
gen, das heißt drohende Behinderungen im Einzelfall rechtzeitig
zu erkennen und die individuell erforderlichen Rehabilitations-
maßnahmen anzuregen.

Die Erkenntnis über Bedeutung und Stellenwert der Prävention
von Behinderungen und Schwerbehinderungen kann allerdings
nicht einfach mit der Vorbeugung von Krankheiten gleichgestellt
werden. Die soziale Komponente für die Gesellschaft rückt hier
stärker in den Mittelpunkt: Bei der Prävention von Behinderungen
werden nicht nur erhebliche Kosten für die medizinische Versor-
gung eingespart, sondern auch die sozialen Folgekosten für die
Behinderten. Die Präventivmaßnahmen müssten dementspre-
chend wesentlich breit gefächerter angelegt werden (Schulmedi-
zin, Betriebsmedizin, Genforschung etc.), als dies bei der heutigen
Krankheitsprävention (Risikoprofil, Schutzimpfungen, Check-up,
Schwangerenbetreuung etc.) der Fall ist.
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Leistungen zur Teilhabe
Wir alle kämpfen für den beruflichen Erfolg. Die persönliche Kar-
riere eines jeden in der Gesellschaft bedingt auch die Integration
in die Gesellschaft. Das gesellschaftliche Zusammenleben ohne Ver-
pflichtungen des Einzelnen, aber auch ohne uneigennütziges Enga-
gement für unsere Mitmenschen war schon immer undenkbar:

� Unfälle oder Krankheit mit den Folgen von Behinderung, das
heißt der Verlust an Fähigkeiten und Möglichkeiten für ein
gleichberechtigtes Leben in der Gesellschaft, können jeden
treffen.

� Behinderte Menschen mit eingeschränkten körperlichen Funk-
tionen oder geistigen Fähigkeiten sind schutzbedürftig. 

Durch die Sozialpolitik werden behinderte Menschen besonders
gefördert. Sie ist bemüht, auch Behinderten die Grundvorausset-
zungen für eine Integration wie zum Beispiel individuelle behin-
derungsgerechte berufliche Ausbildung, besonderer Bestand-
schutz des Arbeitsplatzes, Milderung finanzieller Not etc. zu er-
möglichen.

Allein die Eingliederung in das Arbeitsleben erleichtert es behin-
derten Menschen bereits, sich in der Gesellschaft zu behaupten
und eine Existenz aufzubauen. Die angestrebte Integration oder
Wiedereingliederung ist dann erreicht, wenn sie dem behinderten
Menschen langfristig ein menschenwürdiges Leben sichert, das er
so weit wie möglich selbst und eigenverantwortlich führen kann.

Die Gesetze für das soziale Miteinander sind seit 1975 im Sozialge-
setzbuch (SGB) zusammengefasst. Das Schwerbehindertengesetz
wurde am 1. Juli 2001 in das SGB IX unter der Bezeichnung „Reha-
bilitation und Teilhabe behinderter Menschen“ integriert. Es re-
gelt das amtliche Verfahren zur Feststellung einer Behinderung,
den Grad der Behinderung, die gesundheitlichen Voraussetzun-
gen für die Inanspruchnahme von Nachteilsausgleichen auf
Grundlage einer ärztlichen Begutachtung und der Ausstellung ei-
nes Behindertenausweises.

Die Hilfe der Gemeinschaft für behinderte Menschen ist ein Bei-
spiel für praktizierte soziale Gerechtigkeit im Alltag. Man geht
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selbstverständlich davon aus – da es um die Gesundheit, das höchs-
te Gut eines jeden geht –, dass die Betroffenen, falls sie dazu in der
Lage sind, bereits selbst alles unternommen haben, um Krank-
heitsfolgeschäden, zum Beispiel durch ärztliche Behandlungen,
Operationen, stationäre rehabilitative Maßnahmen, abzuwen-
den. Hierzu gehört auch eine Änderung der Lebensführung.
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Leistungen zur Teilhabe

Ansprüche behinderter Menschen – allgemein

Hilfe ist notwendig, um:

� die Behinderung abzuwenden, zu beseitigen, zu mindern, ihre Ver-
schlimmerung zu verhüten oder ihre Folgen zu mildern

� Einschränkungen der Erwerbsfähigkeit oder Pflegebedürftigkeit
zu vermeiden, zu überwinden, zu mindern oder eine Verschlimme-
rung zu verhüten sowie den vorzeitigen Bezug von Sozialleistun-
gen zu vermeiden oder laufende Sozialleistungen zu mindern

� behinderten Menschen einen ihren Neigungen und Fähigkeiten
entsprechenden Platz im Arbeitsleben zu sichern

� ihre Entwicklung zu fördern und ihre Teilhabe am Leben in der Ge-
sellschaft und eine möglichst selbstständige und selbstbestim-
mende Lebensführung zu ermöglichen oder zu erleichtern 

� Benachteiligungen aufgrund der Behinderung entgegenzuwirken

Menschen, die

� körperlich

� geistig 

� seelisch

behindert sind

denen eine solche
Behinderung

droht

Ursache der Behinde-
rung ist gleichgültig

Anspruch besteht auf

� Förderung der Selbstbestimmung 

� gleichberechtigte Teilhabe

oder

3
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Nach ausdrücklicher Vorschrift in § 8 SGB IX haben die Leistungen
zur Teilhabe Vorrang vor Rentenansprüchen. Gleichzeitig ist aber
zu beachten, dass die Leistungen zur Teilhabe auch behinderten
sowie von Behinderung bedrohten Menschen zustehen. Dabei ist
allerdings nicht Voraussetzung, dass eine Schwerbehinderung vor-
liegt, beantragt oder anerkannt ist.

Die Leistungen werden nicht von einem bestimmten Leistungsträ-
ger oder gar ingesamt vom Versorgungsamt gewährt. Vielmehr gibt
es zahlreiche Leistungsträger, die entsprechend der für sie gelten-
den Vorschriften für die einzelnen Leistungsarten zuständig sind:

Vorrang von Leistungen zur Teilhabe

Antrag auf Leis-
tungen wegen
oder unter Be-

rücksichtigung ei-
ner Behinderung

einer drohenden
Behinderung

oder

gilt auch, wenn
durch Leistun-
gen zur Teilhabe
Pflegebedürftig-
keit
� vermieden,
� überwunden

oder
� eine Ver-

schlimme-
rung verhin-
dert

wird

Leistungs-
träger prüft, 

ob Leistungen 
zur Teilhabe 

erforder-
lich sind

geschieht un-
abhängig von der

Entscheidung 
über den 

Leistungsantrag

die Leistungen 
haben Vorrang 
vor einer Rente

gilt entsprechend
während des 

Rentenbezuges

{
Das Anerkennungsverfahren einer Schwerbehinderteneigen-
schaft ist relativ unbürokratisch und für jedermann überschaubar.
Die dadurch gewonnenen Schutzrechte und Leistungsansprüche
haben den Zweck, wirtschaftliche, soziale und berufliche Nach-
teile durch eine krankheitsbedingte Behinderung auszugleichen.
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Leistungen zur Teilhabe

Leistungen zur
medizinischen 
Rehabilitation

Krankenkassen

Leistungen zur
Teilhabe am 
Arbeitsleben

Unterhalts-
sichernde und 
andere ergän-
zende Maß-

nahmen

Krankenkassen

Bundesagentur 
für Arbeit

Unfallversiche-
rungsträger

Bundesagentur 
für Arbeit

Unfallversiche-
rungsträger

Unfallversiche-
rungsträger

Unfallversiche-
rungsträger

Rentenversiche-
rungsträger

Rentenversiche-
rungsträger

Rentenversiche-
rungsträger

Träger der Alters-
sicherung der

Landwirte

Träger der Kriegs-
opferversorgung
und Kriegsopfer-

fürsorge

Träger der öffent-
lichen Jugendhilfe

Träger 
der Sozialhilfe

Träger 
der Sozialhilfe

Träger 
der Sozialhilfe

Träger der öffent-
lichen Jugendhilfe

Träger der öffent-
lichen Jugendhilfe

Träger der Kriegs-
opferversorgung
und Kriegsopfer-

fürsorge

Träger der Alters-
sicherung der

Landwirte

Träger der Kriegs-
opferversorgung
und Kriegsopfer-

fürsorge

Träger der Kriegs-
opferversorgung
und Kriegsopfer-

fürsorge

Zuständige Träger

Leistungen zur
Teilhabe am 
Leben in der 

Gemeinschaft

Leistungsgruppen der Leistungen zur Teilhabe 
und zuständige Rehabilitationsträger
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Leistungen zur medizinischen Rehabilitation sind deshalb so wich-
tig, weil sie darauf ausgerichtet sind, Behinderungen zu vermei-
den oder zu beseitigen. Behinderungen sollen gemindert und aus-
geglichen sowie eine Verschlimmerung verhindert werden.

Ebenso sollen durch die Leistungen zur medizinischen Rehabilita-
tion Einschränkungen der Erwerbsfähigkeit und der Pflegebedürf-
tigkeit überwunden, gemindert und eine Verschlimmerung ver-
hindert werden. Die Leistungen sollen aber auch dazu dienen, lau-
fende Sozialleistungen zu vermeiden oder zu mindern.

Um diese Ziele zu erreichen, sieht das Gesetz (§ 26 SGB IX) zahlrei-
che Leistungen vor:

Leistungen zur medizinischen Rehabilitation

Behandlung durch Ärzte, Zahnärzte
und Angehörige anderer Heilberufe

Anleitung zur Entwicklung 
eigener Heilkräfte

Früherkennung und Frühförderung
behinderter und von Behinderung

bedrohter Kinder

Arznei- und Verbandmittel

Heilmittel

Psychotherapie

Hilfsmittel

Belastungserprobung 
und Arbeitstherapie

Bestandteile der Leistungen 
sind auch medizinische, 

psychologische und pädagogische
Hilfen

Behandlung durch Angehörige 
anderer Heilberufe: Leistungen 
müssen unter ärztlicher Aufsicht 
oder auf ärztliche Anordnung 

ausgeführt werden

einschließlich physikalischer, Sprach-
und Beschäftigungstherapie

als ärztliche und psycho-
therapeutische Behandlung

soweit diese Leistungen im Einzel-
fall erforderlich sind, um die 

Ziele der medizinischen 
Rehabilitation zu erreichen
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