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Unsere Hilfen fiir Menschen mit
Abhangigkeitserkrankungen

Aus der Bahn geworfen? Das Maf} verloren? Oder einfach keine Kraft zur
Selbsthilfe? Oft bedarf es eines entscheidenden ersten Schrittes. Wir helfen
dabei.

Medizinische Rehabilitation bei Abhangigkeitserkrankungen, umgangs-
sprachlich auch Entwohnungsbehandlung genannt, gehdren zum Reha-
bilitationsangebot der gesetzlichen Rentenversicherung. Die Behandlungen
enthalten nicht nur medizinisch-therapeutische Elemente, sondern beriick-
sichtigen auch soziale und seelische Gesichtspunkte von Abhangigkeits-
erkrankungen.

Wie unsere Behandlungsmaglichkeiten im Einzelnen aussehen und welche
Hilfestellung wir anbieten, damit die Betroffenen ihren Platz in Beruf,
Familie und Gesellschaft wieder einnehmen konnen, erfahren Sie in unserer
Broschiire. Sie wendet sich an Betroffene und Angehorige gleichermaRfen.
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Im Fall der Falle - Maglichkeiten und Ziele

Rehabilitationen fiihrt die Rentenversicherung bei sogenannten stoff-
gebundenen Abhdngigkeitserkrankungen durch. Dazu gehdren Alkohol-,
Medikamenten- und Drogenabhangigkeit.

Diese sollen den Betroffenen vor allem helfen, abstinent
zu werden und abstinent zu bleiben. Abstinent bedeutet,
enthaltsam in Bezug auf Alkohol, Medikamente oder
Drogen zu leben. AuBlerdem sollen die kérperlichen und
seelischen Stérungen, die im Zusammenhang mit der
Abhéngigkeitserkrankung stehen, so weit wie mog-

lich behoben und ausgeglichen werden. Menschen mit
Suchterkrankungen moglichst dauerhaft wieder in Beruf
und Gesellschaft zu integrieren, ist das langfristige Ziel
der Rehabilitation.

Bitte beachten Sie:

Andere Erkrankungen oder Storungen mit Abhan-
gigkeitssymptomen - zum Beispiel Magersucht,
Bulimie oder Spielsucht - zdhlen nicht zu den

Bitte lesen Sie auch stoffgebundenen Abhingigkeitserkrankungen.
“&Zrijisirso;cehure Betroffene konnen aber unter bestimmten Vor-
Rehabilitation: Wie aussetzungen eine andere Form der Rehabilitation
sie Ihnen hilft". erhalten.


https://www.deutsche-rentenversicherung.de/SharedDocs/Downloads/DE/Broschueren/national/med_reha_wie_sie_ihnen_hilft.html?https=1
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/SharedDocs/Downloads/DE/Broschueren/national/med_reha_wie_sie_ihnen_hilft.html?https=1
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/SharedDocs/Downloads/DE/Broschueren/national/med_reha_wie_sie_ihnen_hilft.html?https=1

Informationen zur
Nachsorge finden
Sie auf Seite 14.

Wann kann eine medizinische Rehabilitation bei
Abhédngigkeitserkrankungen durchgefiihrt werden?
Diese kommen immer dann in Frage, wenn ein zwang-
hafter Alkohol-, Medikamenten- oder Drogenkonsum mit
Verlust der Selbstkontrolle und Unfahigkeit zur Absti-
nenz vorliegt. Sie sind ebenso moglich, wenn Betroffene
zunehmend hohere Dosen Alkohol oder andere Sucht-
mittel zu sich nehmen, um die gewilinschte Wirkung zu
erzielen. Auch wenn Alkohol oder andere Suchtmittel
trotz schéddlicher Folgen fiir den Kérper, die Psyche oder
das beruflich-soziale Umfeld konsumiert werden, kann
eine Rehabilitation durchgefiihrt werden.

Sie kann auch im Anschluss an eine stationdre Ent-
giftung im Akutkrankenhaus oder im Rahmen einer
ambulanten Betreuung durch den Hausarzt, Psychiater
oder Psychotherapeuten veranlasst werden. Betriebs-
drzte oder betriebliche Suchtkrankenhelfer, aber auch
Agenturen fiir Arbeit oder das zustidndige Jobcenter
konnen ebenfalls Rehabilitationen empfehlen oder
initiieren. Betroffene miissen zur aktiven Mitarbeit fahig
sein. Dariiber hinaus miissen sie ausreichend motiviert
sein und auch bereit dazu, im Anschluss an die Ent-
wohnungsbehandlung gegebenenfalls eine Nachsorge in
Anspruch zu nehmen.

Welche weiteren Voraussetzungen miissen erfiillt sein?
Um eine medizinische Rehabilitation bei Abhéngigkeits-
erkrankung bekommen zu kénnen, miissen Betroffene
vorher Beitrdge in die Rentenversicherung eingezahlt
haben. Dabei reicht es aus, wenn eine der folgenden
Voraussetzungen erfiillt ist:
- In den letzten zwei Jahren vor der Beantragung
der Rehabilitation liegen sechs Kalendermonate mit
Pflichtbeitragen fiir eine versicherte Beschéaftigung/
Tatigkeit vor, wobei sich der Zweijahreszeitraum um
Anrechnungszeiten wegen des Bezugs von Biirger-
geld (bis 31.12.2022 Arbeitslosengeld II) verldngert,
oder



Auf die Wartezeit
(Mindestversiche-
rungszeit) von 5
und von 15 Jahren
werden Pflicht-
beitrage und frei-
willige Beitrage,
Kindererziehungs-
zeiten und Zeiten
aus einem Versor-
gungsausgleich
angerechnet.

Zur Antragstellung
lesen Sie bitte das

folgende Kapitel.
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- innerhalb von zwei Jahren nach einer Ausbildung
wurde eine versicherte Beschiftigung oder selb-
standige Tétigkeit aufgenommen und bis zur Be-
antragung der Rehabilitation ausgeiibt. Oder der
Versicherte war nach Aufnahme dieser Beschéaf-
tigung beziehungsweise Tatigkeit bis zum Tag der
Antragstellung arbeitsunfahig oder arbeitslos oder

- zum Zeitpunkt der Beantragung der Rehabilitation
ist die Erwerbsfdhigkeit entweder bereits gemindert
oder dies ist in absehbarer Zeit zu erwarten und die
allgemeine Wartezeit von fiinf Jahren ist erfiillt oder

- zum Zeitpunkt der Antragstellung ist die Wartezeit
von 15 Jahren erfiillt oder

- es wird eine Rente wegen verminderter Erwerbs-
fahigkeit bezogen oder

- es besteht ein Anspruch auf die grol3e Witwen- be-
ziehungsweise Witwerrente wegen verminderter
Erwerbsfahigkeit.

Ob diese sogenannten versicherungsrechtlichen Voraus-
setzungen erfiillt sind, priift die Rentenversicherung im
Rahmen der Antragstellung.



Wer bekommt keine medizinische Rehabilitation bei
Abhédngigkeitserkrankungen?

Eine Rehabilitation von der gesetzlichen Rentenversi-
cherung kann nicht erhalten, wer

%
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bereits eine Altersrente von mindestens zwei Drit-
teln der Vollrente bekommt oder beantragt hat,
Beamter oder einem Beamten gleichgestellt ist oder
Versorgungsbeziige wegen Erreichens einer Alters-
grenze erhélt und deshalb versicherungsfrei in der
gesetzlichen Rentenversicherung ist,

dauerhaft aus dem Erwerbsleben ausgeschieden ist
und bis zum Altersrentenbeginn eine Leistung mit
Entgeltersatzcharakter erhilt,

sich gewdhnlich im Ausland aufhélt oder

sich in Untersuchungshaft oder im Vollzug einer
Freiheitsstrafe befindet.

Bitte beachten Sie:

Steht das Ende der Haftzeit bereits fest und liegt
es bei Antragstellung nicht langer als acht Wochen
in der Zukunft, kann eine medizinische Rehabili-
tation bei Abhangigkeitserkrankungen bewilligt
werden, sofern alle Voraussetzungen erfiillt sind.
Suchtberater in den Justizvollzugseinrichtungen
informieren Betroffene iiber ihre Moglichkeiten.
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Der erste Schritt - Antrag und Ansprechpartner

Den ersten entscheidenden Schritt auf dem Weg aus der Abhangigkeit
miissen Betroffene selbst tun: Sie miissen die Rehabilitation beim Renten-
versicherungstrager beantragen.

Samtliche Antrags-
vordrucke stehen
als Formularpaket
auch im Internet
bereit unter,
www.deutsche-

rentenversicherung.

de (Reha; Reha-

Antragstellung].

Fir die Antragstellung benotigen Versicherte die vor-
gesehenen Antrige, ein medizinisches Gutachten oder
einen aktuellen Befundbericht einschlieBlich verschie-
dener Laborbefunde vom behandelnden Arzt (Hausarzt,
Betriebs- oder Personalarzt) sowie den Sozialbericht
einer Suchtberatungsstelle oder eines vergleichbaren
sozialen oder psychologischen Dienstes.

Alle Antragsvordrucke sind bei den Auskunfts- und
Beratungsstellen der Deutschen Rentenversicherung
erhiltlich. Auf den Seiten 24 bis 26 haben wir

alle wichtigen Anschriften und Telefonnummern fiir

Sie zusammengestellt. Bei den gesetzlichen Kranken-
kassen und Versicherungsdmtern bekommen Sie eben-
falls samtliche Antragsunterlagen. Die Mitarbeiter der
genannten Stellen sind Thnen auch gern beim Ausfiillen
der Antrage behilflich.

Suchtberatung

Eine besondere Rolle nehmen die Suchtberatungsstellen
ein. Der Kontakt zu einer solchen Beratungsstelle kann
ganz entscheidend fiir den Erfolg einer Entwohnungs-


https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html

Voraussetzung fur
die medizinische
Rehabilitation bei
Abhangigkeitser-
krankungen ist eine
vorherige Beratung
und Motivierung,
die auch im Sozial-
bericht bestatigt
werden muss.

Zu den verschie-
denen Rehabi-
litationsformen
lesen Sie bitte ab
Seite 12.

behandlung sein. Die Mitarbeiter dort sind suchtthera-
peutisch ausgebildet und konnen sowohl die Betroffenen
als auch deren Angehorige vor einer Behandlung um-
fassend beraten, aufkldren oder auch motivieren.

Unser Tipp:

Eine weiterfihrende Betreuung durch die Suchtbera-
tungsstelle ist auch nach Abschluss einer Rehabilita-
tion von Menschen mit Abhangigkeitserkrankungen
noch moglich und kann fiir den Einzelnen sehr hilf-
reich sein. Weitere wichtige Anlaufstellen sind die
ortlichen Selbsthilfegruppen.

Die Anschriften von Suchtberatungsstellen und Selbst-
hilfegruppen finden Sie im Internet, zum Beispiel unter
www.dhs.de, oder in den Telefonbilichern.

Im Sozialbericht empfiehlt die Suchtberatungsstelle die
aus ihrer Sicht geeignete Rehabilitationsform. Gegebe-
nenfalls weist sie auf Besonderheiten hin, die bei den
Betroffenen zu beriicksichtigen sind. Dazu kénnen
bestimmte therapeutische Schwerpunkte genauso ge-
horen wie eine besondere religiose Ausrichtung oder
die Notwendigkeit einer Kinderbetreuung wiahrend der
Behandlung.

Wird eine bestimmte Rehabilitationseinrichtung ge-
wiinscht, kann die Suchtberatungsstelle die Wunsch-
klinik im Sozialbericht eintragen. Bis zu drei Wunsch-
kliniken kénnen auch im Rehabilitationsantrag
angegeben werden. Bei der Auswahl der Rehabilita-
tionseinrichtung werden diese Wiinsche so weit wie
moglich beriicksichtigt.

Den Sozialbericht leitet die Suchtberatungsstelle dann
an die Rentenversicherung weiter, zusammen mit den
ausgefiillten Antragsvordrucken und dem aktuellen Be-
fundbericht. Versicherte konnen die Antragsunterlagen


https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html
https://www.deutsche-rentenversicherung.de/DRV/DE/Reha/Reha-Antragstellung/reha-antragstellung_node.html
http://www.dhs.de

Der Kliniksozial-
dienst hilft bei der
Antragstellung.

Die Reisekosten
- auch fir die
Begleitperson -
werden von der
Rentenversiche-
rung getragen.
Mehr dazu finden
Sie auf Seite 18.

auch selbst an den Rentenversicherungstriager senden
oder sie direkt dort abgeben.

Eile geboten?

Die gesetzlichen Krankenkassen und die
Rentenversicherung haben die Zustandigkeiten bei
Abhéngigkeitserkrankungen unter sich aufgeteilt. Fiir
Entzugsbehandlungen (Entgiftungen) sind die Kranken-
kassen zustdndig. Die medizinische Rehabilitation bei
Abhéangigkeitserkrankungen fiihrt die Rentenversiche-
rung bei Vorliegen der Voraussetzungen durch. Liegen
die Voraussetzungen nicht vor, erbringen die Kranken-
kassen auch die medizinische Rehabilitation.

Oft ist vor einer Rehabilitation zunédchst ein Entzug
notwendig. Damit die Behandlung von Menschen mit
einer Suchterkrankung moglichst nahtlos anschlieen
kann, muss sie rechtzeitig beantragt werden. Dies sollte
spitestens sieben Tage vor der geplanten Beendigung
der Entzugsbehandlung erfolgen. Bewilligt der Reha-
bilitationstrdger den Antrag und ist ein Platz in einer
geeigneten Rehabilitationseinrichtung verfiighar, kann
der Abhéngigkeitserkrankte dort oft direkt im Anschluss
an die Entlassung aus dem Krankenhaus seine Rehabili-
tation beginnen. Auf der Fahrt vom Krankenhaus kann
er von einem Mitarbeiter der Rehabilitationseinrichtung
oder einer Suchtberatungsstelle begleitet werden.

Bitte beachten Sie:

Anhand der eingereichten Antragsunterlagen und
unter Beriicksichtigung der besonderen medi-
zinischen Gegebenheiten entscheidet der Renten-
versicherungstrager iiber Art, Ort und Dauer der
Rehabilitation. Bitte warten Sie unbedingt diesen
Bescheid der Rentenversicherung ab. Entstandene
Kosten konnen sonst unter Umstanden nicht iiber-
nommen werden.

10



Netz und doppelter Boden - Behandlung
und Therapie

Eine medizinische Rehabilitation bei Abhangigkeitserkrankungen umfasst
das gesamte therapeutische Spektrum der Rehabilitationsmedizin. Es ist
ganzheitlich ausgerichtet und beriicksichtigt sowohl die individuellen kor-
perlichen als auch die seelischen Aspekte der Abhangigkeitserkrankung.

Je nach medizinischer Notwendigkeit werden unter-
schiedliche arztliche sowie sucht-, psycho-, sozio- und
arbeitstherapeutische MaBBnahmen angewendet und
durchgefiihrt. Bei der Umsetzung arbeiten Arzte,
Psychologen, Sozialarbeiter, Ergotherapeuten, Bewe-
gungstherapeuten und Krankenpflegepersonal in einem
Rehabilitationsteam zusammen.

Das Team stellt gemeinsam mit dem Rehabilitanden
einen Behandlungsplan auf und legt die einzelnen
Behandlungsziele fest. Ein Gesundheitstraining und die
Starkung der Eigeninitiative des Rehabilitanden spielen
hierbei eine wichtige Rolle. Hier werden die Weichen fiir
den kiinftigen Umgang mit dem Suchtmittel gestellt und
Wege fiir ein anhaltend abstinentes Leben gefunden.
Auch mogliche Schritte der Wiedereingliederung in das
soziale Umfeld werden erarbeitet und begleitet.

"



Eine erste Beratung
bei der Agentur
fur Arbeit kann
zum Beispiel
wahrend einer
Familienheimfahrt
erfolgen. Dabei
konnen berufliche
Perspektiven fur
die Zeit nach der
Rehabilitation be-
sprochen werden.

Diese Leistungen
sind Bestandteil
der Rehabilitation.
Kosten, die in die-
sem Zusammen-
hang entstehen,
werden in der
Regel von der Ren-
tenversicherung
ibernommen.

Ein besonderer Schwerpunkt liegt auf berufsbezogenen
MafBnahmen, die eine dauerhafte Wiedereingliederung
in das Erwerbsleben ermdglichen sollen. Fiir Rehabili-
tanden, die liber einen Arbeitsplatz verfiigen, geht es
beispielsweise vorrangig darum, die Beschiftigung zu
erhalten; eventuelle Probleme am Arbeitsplatz sollen
erkannt, aufgegriffen und bewiéltigt werden. Ist der Re-
habilitand hingegen arbeitslos, steht unter anderem das
Training von grundlegenden und spezifischen Fertigkei-
ten des Erwerbslebens im Vordergrund. Hierzu gehort
zum Beispiel ein Bewerbungstraining. Dariiber hinaus
werden Arbeitsuchende dabei unterstiitzt, Kontakt mit
ihrer Agentur fiir Arbeit aufzunehmen und einen Termin
fiir ein Beratungsgesprach zu vereinbaren.

Sehr wichtig ist, dass Bezugspersonen des Rehabili-
tanden (zum Beispiel Angehorige) von Anfang an in die
Behandlung einbezogen werden, denn sie konnen einen
entscheidenden Beitrag bei der Nachsorge und Weiter-
behandlung nach der Rehabilitation leisten. Oft finden
dazu gemeinsame Gesprache zwischen den Mitarbeitern
des Rehabilitationsteams, den Betroffenen und ihren
Angehorigen statt. Zusédtzlich werden in einigen Einrich-
tungen auch Angehorigenseminare in Form von Grup-
penarbeit angeboten.

Verschiedene Behandlungsformen

Eine medizinische Rehabilitation bei Abhdngigkeits-
erkrankungen kann stationdr, ganztigig ambulant oder
ambulant durchgefiihrt werden. Auch eine Kombina-
tion ist méglich. Uber die geeignete Behandlungsform
entscheidet der Rentenversicherungstriager anhand des
Sozialberichtes und der medizinischen Befunde.

Bei einer stationdren Rehabilitation ist der Rehabilitand
ganztigig in einer Entwohnungseinrichtung inklusive
Ubernachtung und Verpflegung untergebracht. Die Dau-
er der stationdren Rehabilitation variiert je nach Art und
Schwere der Abhangigkeitserkrankung. Es sind Kurz-
zeittherapien und Standardtherapien moglich.

12



Adaption bedeutet
Anpassung. Sie
sollte spatestens
14 Tage vor dem
geplanten Ende
der stationaren
Rehabilitation be-
antragt werden.

Eine stationdre Kurzzeittherapie fiir Alkohol- und
Medikamentenabhéngige dauert in der Regel 8 Wochen;
bei Drogenabhéngigen sind bis zu 13 Wochen mog-
lich. Eine Standardtherapie bei Alkohol- und Medi-
kamentenabhingigkeit kann bis 15 Wochen stationar
durchgefiihrt werden, bei Drogenabhéangigkeit bis zu
24 Wochen.

An die stationdre Rehabilitation kann eine Adaptions-
phase anschlieSen. Dabei werden die Therapie und die
Betreuung allméhlich verringert und man erprobt unter
realen Alltagsbedingungen, ob der Betroffene nach der
vorangegangenen Rehabilitation zu einer eigenstindigen
Lebensfiihrung fiahig ist. Wahrend der Adaptionsphase
erfolgt in der Regel eine Arbeitserprobung oder ein
Betriebspraktikum. Die Adaptionsphase wird entweder
in der Rehabilitationseinrichtung selbst durchgefiihrt
oder in einer speziell dafiir vorgesehenen externen Ein-
richtung.

Bei einer ganztigig ambulanten Rehabilitation wird die
Therapie in einer wohnortnahen Rehabilitationseinrich-
tung mit einer taglichen Anwesenheit des Rehabilitan-
den von sechs bis acht Stunden durchgefiihrt. Abende
und meist auch die Wochenenden sind frei. Hier dauert
die Rehabilitation bei Alkohol- und Medikamentenab-
héngigkeit bis zu 14 Wochen, bei Drogenabhédngigkeit
bis zu 20 Wochen.

13



Durch die Nahe
zum Wohnort ist
diese Form der
Rehabilitation auch
berufsbegleitend
moglich.

Wahrend der Nach-
sorge kann auch
ein Anspruch auf
Ubergangsgeld be-
stehen. Mehr zum
Ubergangsgeld
erfahren Sie im
folgenden Kapitel.

Fiir Betroffene, die zum Beispiel wegen des bisherigen
Krankheitsverlaufs oder ihrer sozialen Situation keiner
stationdren oder ganztigig ambulanten Rehabilitation
bediirfen, kommt eine ambulante Entwéhnungsbehand-
lung in Frage. Sie umfasst therapeutische Einzel- und
Gruppengespriche (Therapieeinheiten) in einer ambu-
lanten Beratungs- und Behandlungsstelle in Wohnort-
ndhe. Auch fiir Bezugspersonen kénnen Therapieein-
heiten bewilligt werden. Die ambulante Rehabilitation
dauert in der Regel 6 bis 12, maximal 18 Monate.

Nachsorge

Im Anschluss an eine stationdre oder ganztigig ambu-
lante Rehabilitation kénnen Betroffene eine ambulante
Nachsorgeleistung in Anspruch nehmen. Sie dient dazu,
die in der Rehabilitation erworbenen Verhaltensweisen
und Einstellungen zu sichern und zu festigen. Durch
Einzel- und Gruppengespriache in geeigneten Nach-
sorgeeinrichtungen sollen soziale Kontakte und eigene
Aktivitaten gefordert werden.

Die Nachsorgeleistungen sollen moglichst nahtlos,
spatestens aber innerhalb von drei Monaten nach
Abschluss der Rehabilitationsleistung beginnen. Dazu
sollten sie bereits wihrend der Rehabilitation bean-
tragt werden.

14



Finanzielle Hilfen - von Ubergangsgeld
bis Unfallversicherung

Damit Versicherte und ihre Familien auch wahrend der Rehabilitation
wirtschaftlich gesichert sind, leistet die Rentenversicherung - erganzend
zur Rehabilitation - finanzielle Unterstiitzung. Dazu gehéren das Uber-
gangsgeld, die Erstattung von Reisekosten und die Gewahrung von Haus-
haltshilfe.

Anspruch auf Ubergangsgeld

Ubergangsgeld kann fiir stationére oder ganztigig am-
bulante Leistungen gezahlt werden. Als Unterhaltsersatz
soll es Einkommensliicken tiberbriicken, die wahrend
der Rehabilitation entstehen kénnen. Sichern hingegen
andere Einkiinfte den Lebensunterhalt, wird das Uber-
gangsgeld gekiirzt oder die Zahlung ganz eingestellt.

Bitte beachten Sie:

Fiir Nachsorgeleistungen gelten hinsichtlich des
Ubergangsgeldes besondere Regelungen. Bitte
informieren Sie sich bei Ihrem Rentenversiche-
rungstrager.

15



Was als ,,.unmittel-
bar” gilt und auf
welchen ..Bemes-
sungszeitraum” es
ankommt, konnen
Sie von lhrem Ren-
tenversicherungs-
trager erfahren.

Einen Anspruch auf Ubergangsgeld haben Versicherte
nur, wenn sie unmittelbar vor Beginn der Rehabilitation
oder - falls sie krank sind und nicht mehr arbeiten kon-
nen — unmittelbar vor ihrer Arbeitsunfahigkeit Arbeits-
entgelt oder Arbeitseinkommen erhalten und im soge-
nannten Bemessungszeitraum Beitrdage zur gesetzlichen
Rentenversicherung gezahlt haben.

Wurde statt Arbeitsentgelt oder Arbeitseinkommen eine
Entgeltersatzleistung (zum Beispiel wegen Krankheit
oder Arbeitslosigkeit) bezogen, miissen dieser Leistung
Einkiinfte zugrunde gelegen haben, aus denen Beitrdge
zur Rentenversicherung gezahlt worden sind.

Bitte beachten Sie:

Beschaftigten wird ihr Gehalt bei Arbeitsunfahig-
keit in der Regel sechs Wochen lang vom Arbeit-
geber weitergezahlt. Das Ubergangsgeld, das den
wegfallenden Verdienst wahrend der Rehabilita-
tion ersetzen soll, kann also erst gezahlt werden,
wenn die Entgeltfortzahlung abgelaufen oder der
Anspruch bereits durch gleiche Vorerkrankungen
aufgebraucht ist.

Versicherte haben nur dann einen Anspruch auf Uber-
gangsgeld, wenn die Rehabilitation so viel Zeit in An-
spruch nimmt, dass keine ganztdgige Erwerbstatigkeit
ausgelibt werden kann.

Hohe des Ubergangsgeldes

Die Héhe des Ubergangsgeldes richtet sich im Allgemei-
nen nach den letzten Arbeitsentgelten beziehungsweise
Beitragszahlungen zur gesetzlichen Rentenversicherung
sowie den familidren Gegebenheiten.

16



Wurde zuletzt Arbeitsentgelt erzielt, fiir das Beitrdge
zur gesetzlichen Rentenversicherung entrichtet wur-
den, werden fiir die Berechnung des Ubergangsgeldes
80 Prozent des Bruttogehalts im mafBgeblichen Bemes-
sungszeitraum zugrunde gelegt, hochstens aber das
Nettoarbeitsentgelt.

Je nach familidrer Situation betrigt das Ubergangsgeld
entweder 75 oder 68 Prozent des so ermittelten Entgel-
tes. Welcher der beiden Prozentsitze gilt, hingt zum
Beispiel davon ab, ob im Haushalt des Rehabilitanden
ein Kind lebt oder ein Familienmitglied pflegebediirftig
ist.

Haben Versicherte in der gesetzlichen Krankenver-
sicherung Krankengeld bezogen, ist fiir die Berechnung
des Ubergangsgeldes das Arbeitsentgelt maBgebend, das
auch der Krankengeldberechnung zugrunde lag.

Waren Betroffene vor der Rehabilitation arbeitslos,
erhalten sie unter bestimmten Voraussetzungen Uber-
gangsgeld in Hohe ihrer bisherigen, von der Agentur fiir
Arbeit bezogenen Leistung.

Empfianger von Biirgergeld erhalten auch wihrend der
Rehabilitation diese Leistung regelmaig vom Tréger
der Grundsicherung (zum Beispiel von der Agentur fiir
Arbeit oder vom Jobcenter) weiter.
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Bei Selbstdndigen und freiwillig Versicherten wird das
Ubergangsgeld aus den Beitrigen im letzten Kalender-
jahr vor Beginn der Rehabilitation ermittelt.

Bitte beachten Sie:

Wihrend des Bezuges von Ubergangsgeld blei-
ben Rehabilitanden sozialversichert. Die Beitrage
zur gesetzlichen Renten-, Kranken-, Pflege- und
Arbeitslosenversicherung zahlt die Deutsche
Rentenversicherung fiir sie. Inbegriffen ist auch
der Unfallversicherungsschutz, also zum Beispiel
der Weg zur Rehabilitationsklinik und zuriick. Den
Beitragszuschlag fiir Kinderlose zur Pflegever-
sicherung miissen Betroffene jedoch selbst zahlen.

Reisekosten
Reisekosten kénnen  Die Reisekosten der Rehabilitanden tibernimmt die
auch fir Angehd-  Rentenversicherung. Erstattet werden grundsétzlich
;2‘: di?;':;:;:: die Kosten fiir die Hin- und Riickfahrt zwischen Wohn-
spiel bei Angehd- ort und Rehabilitationseinrichtung in Hohe der Tarife
rigenseminaren; fiir 6ffentliche Verkehrsmittel. Das gilt fiir stationére,
siehe Seite 12. ganztigig ambulante und ambulante Rehabilitationen
gleichermafen. Mit der Einladung zur Rehabilitation
erhalten die Betroffenen von der Rehabilitationseinrich-
tung hierzu weitere Informationen.

Bei ambulanten Nachsorgeleistungen werden Fahrkos-
ten gegebenenfalls pauschaliert bewilligt.

Unser Tipp:

Das private Kraftfahrzeug sollte besser nicht fir
die An- und Abreise genutzt werden, da das Fahren
arztlich untersagt werden kann. Wer trotzdem mit
dem privaten Kraftfahrzeug anreist, kann eine Weg-
streckenentschadigung erhalten.
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Den aktuell gelten-
den Hochstbetrag
erfahren Sie bei
Ihrem Rentenver-
sicherungstrager.

Haushaltshilfe

Die Rentenversicherung kann auch die Kosten fiir eine
Haushaltshilfe iibernehmen. Das ist immer dann mog-
lich, wenn Menschen mit Abhéngigkeitserkrankungen
wegen der Teilnahme an der Rehabilitation ihren Haus-
halt nicht weiterfithren kénnen und auch eine andere im
Haushalt lebende Person diese Arbeiten nicht iiberneh-
men kann. Auflerdem muss ein Kind im Haushalt leben,
das zu Beginn der Haushaltshilfe jiinger als zwolf Jahre
ist oder eine Behinderung hat und auf Hilfe angewiesen
ist.

Unter Umstdnden kann das Kind auch in die Reha-
bilitationseinrichtung mitgenommen werden. Es diirfen
jedoch keine medizinischen Einwédnde bestehen. Sind
die Voraussetzungen fiir die Haushaltshilfe erfiillt, tragt
die Rentenversicherung die Kosten fiir die Unterbrin-
gung und Betreuung des Kindes in der Rehabilitations-
einrichtung bis zu einem bestimmten Hochstbetrag
sowie die Reisekosten fiir das Kind.

Bitte beachten Sie:
Mitgenommene Kinder sind - anders als die Reha-
bilitanden selbst - nicht unfallversichert.

Kinderbetreuung

Anstelle der Haushaltshilfe konnen sich Rehabilitanden
fiir eine Ubernahme von Kinderbetreuungskosten ent-
scheiden. Auch wenn beispielsweise eine Haushaltshilfe
nicht méglich ist, etwa weil das Kind schon zwélf Jahre
oder édlter ist, konnen Kosten fiir die Betreuung des Kin-
des bis zu einem bestimmten Hochstbetrag iibernom-
men werden. Voraussetzung dafiir ist, dass es Menschen
mit Abhéngigkeitserkrankungen ohne die Kinderbetreu-
ung nicht moglich wére, an der Rehabilitation teilzu-
nehmen. Die entstandenen Kosten miissen durch eine
Rechnung belegt werden.
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Unser Tipp:

Die Haushaltshilfe oder die Ubernahme von
Kinderbetreuungskosten sollten bereits vor Antritt
der Rehabilitation beantragt werden. Unterstiitzung
und nahere Informationen erhalten Sie in den Aus-
kunfts- und Beratungsstellen der Deutschen Renten-
versicherung.
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Zuzahlung - lhr Kostenanteil

Wer eine stationdre Rehabilitation in Anspruch nimmt und bei Antragstel-
lung bereits 18 Jahre alt ist, muss etwas zuzahlen. Wird die Rehabilitation
ganztagig ambulant oder ambulant durchgefiihrt, entstehen Rehabilitan-
den dagegen keine Kosten. Bestimmte Personengruppen miissen keine
Zuzahlung leisten oder konnen sich davon befreien lassen.

Aufnahme- und
Entlassungstag
gelten als ein Tag.

Bitte teilen Sie uns
in lhrem Rehabili-
tationsantrag mit,
ob Sie bereits Zu-
zahlungen geleistet
haben.

Die Zuzahlung richtet sich nach der Dauer des Aufent-
haltes in der Rehabilitationseinrichtung. Pro Kalender-
tag sind 10 Euro zu zahlen, ldngstens jedoch fiir 42 Tage
im Kalenderjahr.

Hierbei werden Zuzahlungen innerhalb eines Kalender-
jahres, die gegebenenfalls schon fiir eine stationdre
Krankenhausbehandlung oder eine andere Rehabilita-
tion gezahlt wurden, mitgezahlt. Ob es sich dabei um
eine Rehabilitation von der Krankenversicherung oder
der Rentenversicherung handelte, spielt keine Rolle.

Bitte beachten Sie:

Schlief3t eine medizinische Rehabilitation bei
Abhangigkeitserkrankungen unmittelbar an eine
stationare Entgiftung an, miissen Versicherte nur
fiir die Dauer von 14 Tagen zuzahlen.
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Mehr zum Uber-
gangsgeld erfahren
Sie ab Seite 15.

Beziehen Rehabilitanden ausschlieBlich Ubergangsgeld,
miissen sie keine Zuzahlung leisten.

Befreiung von der Zuzahlung auf Antrag

Abhéngig von der Hohe ihres Einkommens kénnen sich
Rehabilitanden auf Antrag vollstindig oder teilweise von
der Zuzahlung befreien lassen.

Die Einkommensgrenze fiir die Befreiung von der
Zuzahlung wird jahrlich neu festgelegt. Erhalten Ver-
sicherte nur geringes Erwerbseinkommen oder geringe
Sozialleistungen, konnen sie vollstindig von der Zu-
zahlung befreit werden. Wer Erwerbseinkommen und
Sozialleistungen bekommt, bei dem werden beide Ein-
kommensarten zusammengerechnet.

Vollstindig von der Zuzahlung befreit werden konnen
Rehabilitanden auch, wenn sie Hilfe zum Lebensunter-
halt oder Leistungen zur Grundsicherung (beispielsweise
Biirgergeld) bekommen — unabhéngig von der Art und
der Hohe der Leistungen. Auch hier muss die Befreiung
beantragt werden. Versicherte, die tiberhaupt kein Ein-
kommen haben, miissen keine Zuzahlung leisten.

Ubersteigt das Einkommen von Rehabilitanden die
Grenze fiir die vollstdndige Befreiung, kdnnen sie sich
auf Antrag auch teilweise von der Zuzahlung befrei-

en lassen. Haben sie beispielsweise ein Kind, fiir das
Anspruch auf Kindergeld besteht, kann der Zuzahlungs-
betrag ermédfBigt werden. Das Gleiche gilt, wenn sie
pflegebediirftig sind und ihr Ehe- oder Lebenspartner,
mit dem sie in hduslicher Gemeinschaft leben, sie pflegt
und deshalb keiner Erwerbstétigkeit nachgehen kann
oder ihr Partner selbst der Pflege bedarf und keinen
Anspruch auf Leistungen der Pflegeversicherung hat.
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Allerdings muss auch hier eine Einkommensgrenze ein-
gehalten werden: Ubersteigt Ihr monatliches Nettoein-
kommen diese Grenze, ist selbst eine teilweise Befreiung
von der Zuzahlung nicht méglich. Die genauen Werte
erfahren Sie bei Threm Rentenversicherungstrager.

Antragsformulare fiir die Befreiung von der Zuzahlung
sind bei der Rentenversicherung oder als Download im
Internetauftritt der Rentenversicherungstriager erhilt-
lich.

Unser Tipp:

Den Antrag auf Befreiung von der Zuzahlung sollten
Sie nach Maglichkeit zusammen mit dem Rehabilita-
tionsantrag stellen. Fiigen Sie bitte auch eine aktuelle
Entgeltbescheinigung oder den aktuellen Bescheid der
Stelle, von der Sie Sozialleistungen erhalten, bei.

Wenn Sie monatlich ber neue Broschiiren informiert werden mdéchten,
konnen Sie unter www.deutsche-rentenversicherung.de/newsletter
unseren Newsletter ,Broschiiren aktuell - unsere Neuerscheinungen”
abonnieren.
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http://www.deutsche-rentenversicherung.de/newsletter

Nur einen Schritt entfernt:
Ihre Rentenversicherung

Sie haben noch Fragen? Sie benétigen Informationen oder wiinschen eine
individuelle Beratung? Wir sind fiir Sie da: kompetent, neutral, kostenlos.

Mit unseren Informationsbroschiiren

Unser Angebot an Broschiiren ist breit gefachert. Was Sie interessiert,
konnen Sie auf www.deutsche-rentenversicherung.de herunterladen oder
bestellen. Wenn Sie regelméaf3ig {iber neue Broschiiren informiert werden
mochten, abonnieren Sie unseren Newsletter ,,Broschiiren aktuell®.

Mit unseren Online-Services

Sie konnen online sicher mit uns kommunizieren. Um einen Antrag zu
stellen, benotigen Sie nur Thre Versicherungsnummer. Fiir weitere Anliegen
konnen Sie unser Kundenportal nutzen. Hier identifizieren Sie sich mit der
Online-Ausweisfunktion Ihres Personalausweises.

Am Telefon

Ihre Fragen beantworten wir am kostenlosen Servicetelefon. Dort kénnen
Sie auch Informationsmaterial bestellen oder den passenden Ansprech-
partner vor Ort erfragen. Sie erreichen uns unter 0800 1000 4800.

Im Internet

Unser Angebot steht Thnen unter www.deutsche-rentenversicherung.de
rund um die Uhr zur Verfiigung. Sie konnen sich iiber viele Themen in-
formieren, Broschiiren herunterladen oder bestellen sowie verschiedene
Newsletter abonnieren.

Im personlichen Gesprach

Ihre nachstgelegene Auskunfts- und Beratungsstelle finden Sie auf unserer
Startseite im Internet oder Sie erfragen sie am Servicetelefon. Dort kénnen
Sie auch bequem einen Termin vereinbaren.

Versichertenberater und Versichertenalteste

Unsere ehrenamtlich tdtigen Versichertenberater und Versichertenéltesten
sind in unmittelbarer Nachbarschaft fiir Sie da und helfen Thnen beispiels-
weise beim Ausfiillen von Antrédgen.
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lhr kurzer Draht zu uns

0800 1000 4800 (kostenloses Servicetelefon)
www.deutsche-rentenversicherung.de

info[ddeutsche-rentenversicherung.de

Unsere Partner

Auch bei den Versicherungsdmtern der Stidte und Gemeinden konnen Sie
Ihren Antrag stellen oder Thre Versicherungsunterlagen weiterleiten lassen.

Die Trager der Deutschen Rentenversicherung

Deutsche Rentenversicherung
Baden-Wiirttemberg

Deutsche Rentenversicherung
Bayern Siid

Deutsche Rentenversicherung
Berlin-Brandenburg

Deutsche Rentenversicherung
Braunschweig-Hannover

Deutsche Rentenversicherung
Hessen

Deutsche Rentenversicherung
Mitteldeutschland

Deutsche Rentenversicherung
Nord
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GartenstraBBe 105
76135 Karlsruhe
Telefon 0721 825-0

Am Alten Viehmarkt 2
84028 Landshut
Telefon 0871 81-0

Bertha-von-Suttner-Strafle 1
15236 Frankfurt (Oder)
Telefon 0335 500 900

Lange Weihe 6
30880 Laatzen
Telefon 0511 829-0

StiadelstraBe 28
60596 Frankfurt am Main
Telefon 069 6052-0

Georg-Schumann-Strafle 146
04159 Leipzig
Telefon 0341 550-55

Ziegelstrafle 150
23556 Liibeck
Telefon 0451 485-0


http://www.deutsche-rentenversicherung.de
mailto:info%40deutsche-rentenversicherung.de?subject=

Deutsche Rentenversicherung Wittelsbacherring 11
Nordbayern 95444 Bayreuth
Telefon 0921 607-0

Deutsche Rentenversicherung Huntestrafe 11
Oldenburg-Bremen 26135 Oldenburg
Telefon 0441 927-0

Deutsche Rentenversicherung Konigsallee 71
Rheinland 40215 Diisseldorf
Telefon 0211 937-0

Deutsche Rentenversicherung Eichendorffstrafle 4-6
Rheinland-Pfalz 67346 Speyer
Telefon 06232 17-0

Deutsche Rentenversicherung Martin-Luther-Straf3e 2-4
Saarland 66111 Saarbriicken
Telefon 0681 3093-0

Deutsche Rentenversicherung Dieselstraf3e 9
Schwaben 86154 Augsburg
Telefon 0821 500-0

Deutsche Rentenversicherung Gartenstralle 194
Westfalen 48147 Miunster
Telefon 0251 238-0

Deutsche Rentenversicherung Ruhrstralle 2

Bund 10709 Berlin
Telefon 030 865-0

Deutsche Rentenversicherung Pieperstralle 14-28

Knappschaft-Bahn-See 44789 Bochum
Telefon 0234 304-0

QR Code ist eine eingetragene Marke der Denso Wave Incorporated.
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Die gesetzliche Rente ist und bleibt
der wichtigste Baustein fiir die Alters-
sicherung.

Kompetenter Partner in Sachen
Altersvorsorge ist die Deutsche

Rentenversicherung. Sie betreut
58 Millionen Versicherte

und lber 21 Millionen Rentner.

Die Broschiire ist Teil unseres
umfangreichen Beratungsangebotes.

Wir informieren.
Wir beraten. Wir helfen.
Die Deutsche Rentenversicherung.

Deutsche

Rentenversicherung

Sicherheit .

fiir Generationen #einlebenlang
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