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Erwartungen an den Reha-Entlassungsbericht

Rehabilitation

Der arztliche
Reha-Entlassungsbericht

— Leitfaden zum einheitlichen Entlassungsbericht
in der medizinischen Rehabilitation

der gesetzlichen Rentenversicherung 2009




Rehabilitationsverlauf unter Angabe der durchgefuhrten Rehabilitationsmaldnahmen und
abschliel3end erreichter Rehabilitationserfolg bezogen auf die individuellen Rehabilitationsziele;
dazu gehort die sozialmedizinische Beurteilung: - zum Grad der Selbstandigkeit bei den
Verrichtungen des taglichen Lebens und zum diesbezuglichen Hilfebedarf,- zur Frage der
Vermeidung oder Minderung von Pflegebedurftigkeit, zur Verhutung ihrer Verschlimmerung oder
zur Milderung ihrer Folgen,- zur Krankheitsbewaltigung, zur Konstellation der negativen
Kontextfaktoren und deren Modifizierbarkeit sowie zur Motivation zur Lebensstilanderung,- zur
Leistungsfahigkeit im Erwerbsleben unter Bezugnahme auf die individuellen beruflichen
Rahmenbedingungen sowie-Empfehlungen fur weiterfUhrende Leistungen zur Sicherung des
Rehabilitationserfolges (z.B. Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben, stufenweise
Wiedereingliederung, Rehabilitationssport und Funktionstraining, Heil- und Hilfsmittelversorgung,
Arzneimittelversorgung, psychotherapeutische Leistungen) und zur Wiedereingliederung in das
soziale Umfeld bzw. zur psychosozialen Betreuung.




der Reha-Entlassungsbericht im
sozialgerichtlichen Verfahren

® gesetzliche Rentenversicherung,
® Schwerbehindertenrecht,

® gesetzliche Unfallversicherung und

® Soziales Entschadigungsrecht




Streitgegenstande der gesetzlichen Rentenversicherung,
des Schwerbehinderten-, Unfallversicherungs- und
Sozialen Entschadigungsrechts

® gesetzliche Rentenversicherung: ob ein Versicherter voll oder
teilweise erwerbsgemindert oder berufsunfahig ist

® Schwerbehindertenrecht und Soziales Entschadigungsrecht und
Unfallversicherung: idR streitig die HOhe des GdB, MdE, GdS,

® Sozialen Entschadigungsrecht und Unfallversicherung: ggf. auch
Kausalfragen




§ 116 Abs. 2 SGB VI

Der Antrag auf Leistungen zur medizinischen Rehabilitation oder zur Teilhabe am
Arbeitsleben gilt als Antrag auf Rente, wenn Versicherte vermindert erwerbsfahig

sind und
1. ein Erfolg von Leistungen zur medizinischen Rehabilitation oder zur Teilhabe am

Arbeitsleben nicht zu erwarten ist

oder
2. Leistungen zur medizinischen Rehabilitation oder zur Teilhabe am Arbeitsleben

nicht erfolgreich gewesen sind, well sie die verminderte Erwerbsfahigkeit nicht
verhindert haben.




Reha-Entlassungsbericht Im Prozess

® Beweismittel: als Urkunde, ggf. als
Befundbericht

® Reha-Entlassungsbericht und
Gutachten




Beweliswert

+ [ange Beobachtung des Patienten
- kein Gutachten, Ergebnis steht vor
Einbeziehung in Prozess fest




Erwartungen: ausfuhrlich dokumentierte Diagnostik

® Darstellung der aktuellen Beeintrachtigungen,
® der Bewegungsfahigkeit,

® der Leistungsfahigkeit bei internistischen Erkrankungen, also zB.
ein EKG, Belastungs-EKG, Lungenfunktionsprufung

® eine ausfuhrliche Anamnese des psychischen Beeintrachtigungen,
® Schmerzanamnese

® Derufliche, ggf. familiare Situation des Patienten

® und Angaben zum Sozial- und Freizeitverhalten.




sozialmedizinische Beurteilung der
Leistungsfahigkeit

eausfuhrliche Diagnostik

epbegrindete Stellungnahme uber die durch Krankheit oder Behinderung
bedingten Funktionsstorungen und deren Auswirkungen auf Aktivitaten
und die Teilhabe am Leben in der Gesellschatt.

eDarstellung des qualitativ (positives und negatives)

eund quantitativen, zeitlich abgestuften Leistungsbildes

®\/ergleich des Leistungsvermdgens mit den Anforderungen der zuletzt
ausgeubten Erwerbstatigkeit einerseits und den Ublichen Bedingungen
des allgemeinen Arbeitsmarktes andererseits.




Nutzen des Reha-Entlassungsberichts
fur die Sozialgerichte

ISt Im Ergebnis wie ein Gutachten verwertbar
vermeidet weitere umfangreiche und verzogernde Beweisaufnahme

erspart Kosten und Stress fur Patienten

fuhrt zu schnellerer Erledigung des Rechtsstreits
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