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Urs Dettling, Sozialverantwortlicher der Pro Infirmis, iiber den Missbrauch der IV

Gabe es «Scheininvalide»,
gabe es auch «Scheinalte»

B Ananda Kunz und Hans Peter Roth

«Scheininvaliditat» sei eine
unfaire, pauschalisierende
Abstempelung, sagt Urs Dettling.
Der Verantwortliche fiir Sozial-
politik bei Pro Infirmis sieht in der
Scheininvaliditat «keine taugliche
Erklarung» fiir die Kostenexplo-
sion bei der IV.

M Die IV steckt seit Jahren in den roten
Zahlen. So kann es nicht weitergehen,
oder?

Urs Dettling: Nein, so soll und darf es
nicht weitergehen. Das jahrliche Defi-
zit der IV beladuft sich auf 1,5 Milliar-
den Franken. Die Ausgaben der IV, wie
tibrigens auch die der sozialen Kran-
kenversicherungen, haben sich inner-
halb von zehn Jahren verdoppelt.
Zugenommen haben die Rentenzah-
len. Jedoch hat die IV ihre Leistungen
— abgesehen von der Erhohung der
Hilflosenentschadigung — nicht
ausgebaut, sondern im Gegenteil eher

abgebaut.

B Die akkumulierten Defizite betragen
Ende 2004 bereits iiber sechs Milliarden
Franken. Was léuft schief bei der IV?
Dettling: Die Ausgaben werden infolge
der strukturellen Vorgaben seit Jahr-
zehnten nicht mehr durch die Einnah-
men gedeckt. Seit 1970 kennt die IV
mehr oder weniger rote Zahlen. Seit
1995 hatten wir keine Anpassung der
Finanzierungsbeitrdge auf Arbeitgeber-
und Arbeitnehmerseite mehr. Indes ist
nicht nur die IV von dieser Kosten-
explosion betroffen, sondern auch die

Krankenversicherungen. Diese

konnten jedoch ihren zunehmenden

Aufwand durch jahrliche Pramienerho-

hungen von vier bis sechs Prozent

ausgleichen.

W Also einfach die IV-Beitrdge erhéhen
und den arbeitenden Mittelstand noch
mehr zur Kasse bitten? Oder den
ndchsten Generationen weitere Schul-
den und Zinslasten aufbiirden?
Dettling: Vor zehn Jahren hatte die
Schweiz eine Sozialquote von 17 Pro-

zent. Heute betragt sie bereits rund

«Die Schere
zwischen
geforderten
Leistungen und
der Zahlungs-
bereitschaft
offnet sich»

Fotos: hpr

25 Prozent. Die Schweiz ist zwar bereit,
fiir die soziale Sicherheit — und damit
auch fiir die IV — mehr auszugeben. Es
mag der Punkt kommen, an dem die
Biirger nicht mehr zu zahlen bereit
sind. Doch die Bevolkerung sagte ja zur
IV und den seit 1960 durchgefiihrten
Revisionen, die Leistungsverbesserunf
gen enthielten. Dasselbe gilt fir die
AHV. Und auch da waren die Stimm-
biirger immer wieder gegen einen

Leistungsabbau. Heute besteht die

Gefahr, dass sich in der Gesellschaft



der Konsens iiber die Aufgabe der
sozialen Sicherungssysteme abbaut
und die Bereitschaft abnimmt, das
System zu finanzieren. Die Schere
zwischen geforderten Leistungen und
der Zahlungsbereitschaft 6ffnet sich.
Wie viel die Gesellschaft kiinftig zu
zahlen bereit ist und dazu auch in der

Lage sein wird, kann ich nicht sagen.

B Die Zahl der IV-Rentner hat sich in
den letzten zehn Jahren praktisch ver-
doppelt. Wird die Bevilkerung immer
krdnker, oder gibt es immer mehr
Schmarotzer, die von unserem Sozial-
system profitieren, so genannte Schein-
invalide?

Dettling: Wir gehen davon aus, dass im
gesamten System der sozialen Sicher-
heit ein Missbrauchspotenzial besteht.
Das kann so nicht geduldet werden, ist
aber auch nicht verantwortlich fiir die
starke Zunahme der Kosten. Problema-
tisch ist meines Erachtens, dass erst ein
Begriff wie «Scheininvalide» die breite
Diskussion um die I'V-Kosten ausloste.
Erstens beleidigt man damit alle
Versicherten, die aus gerechtfertigten
Griinden eine Rente beziehen — und
das ist die iiberwiegende Mehrheit.
Zweitens war ein Stindenbock gefun-
den: der «Sozialschmarotzer». Ein
arbeitsscheuer Mensch, der sich als
Invalider ausgibt und so zu einem
regelmassigen Einkommen gelangt.
Das ist aber keine taugliche Erklarung
fiir die Verdoppelung der Rentner.

Ich personlich kenne keinen einzigen
konkreten Fall von so genannter
Scheininvaliditit. Daran dndern auch
die Medienbeispiele nichts, die solche
Behauptungen aufgestellt haben.

B Wegen Kopfwehschiiben musste ein
heute zz2-Jdhriger seine Ausbildung
abbrechen. Er wurde an die IV verwie-
sen. Wiihrend anderthalb Jahren bei der
IV versuchte man erfolglos, ihm eine
passende Ausbildung als Informatiker
zu beschaffen, allerdings — laut ihm —
eher schlecht als recht. Von der IV ist er

enttduscht. Doch die Vermutung ist
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zuldssig, dass sich der junge Mann mit
der jetzigen, bezahlten Lebenssituation
gut arrangiert, obwohl er zumindest
Teilzeit arbeiten
konnte.

Dettling: Bis jemand
eine [V-Rente
erhilt, miissen viele
Kriterien erfuillt
sein. Ich kann
aufgrund dieser
Angaben nicht
sagen, warum der
Mann eine Rente
bezieht und ob
diese gerechtfertigt
ist. Aber wir
fordern, dass bei
einem so jungen
Menschen eine
intensive Beglei-
tung stattfinden
soll, damit er
moglichst nicht bis
zum AHV-Alter eine Vollrente bezie-
hen muss. Aus der Sicht des Men-
schenbildes in unserer Gesellschaft,
das sich stark tiber Aktivitat und
Arbeit definiert, ist es letztlich auch fiir
den Betroffenen besser, wenn er im
Rahmen seiner Moglichkeiten den
Weg zurtick in die Arbeitswelt findet

oder in der Arbeitswelt bleiben kann.

B Wiire unser Beispiel ein Teil-Schein-
invalider?

Dettling: Den Begriff «Scheininvalid»
benutze ich nicht — ausser ich wiirde
ihn sehr weit ausdehnen. Dann gibe es
auch «Scheinkranke» oder «Schein-
alte». Ironisch gesagt, wenn ich
morgens um sieben Uhr Personen im
AHV-Alter am Bahnhof stehen sehe, in
Wanderschuhen, topfit und braunge-
brannt, kénnten die doch ganz gut
arbeiten gehen und miissten nicht eine

Rente erhalten ...

B Wo liegt die Grenze zwischen — um
trotzdem beim Begriff zu bleiben —
scheininvalid und nicht-scheininvalid?

Dettling: Das ist sehr schwierig. Ein

«Wir gehen davon aus,
dass im gesamten System
der sozialen Sicherheit ein
Missbrauchspotenzial besteht»
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Beispiel: Jemand wird arbeitslos, hat
familidre Probleme, ist 50 Jahre alt und
schlecht ausgebildet. Fiir diese Person
bricht eine Welt
zusammen. Damit
erhoht sich die
psychische Bela-
stung massiv. Trotz
allem versucht sie,
eine neue Arbeits-
stelle zu bekom-
men.

Die Bemiithungen
bleiben erfolglos.
Nun muss nur noch
eine korperliche
Beschwerde
hinzukommen. Am
Ende, nach der
Aussteuerung aus
der Arbeitslosen-
versicherung,
landet sie bei der
offentlichen
Sozialhilfe. Diese versucht, sie so rasch
als moglich wieder von der Sozialhilfe

unabhingig zu machen.

B Sie organisiert den Eintritt in ein
Beschdiftigungsprogramm ...

Dettling: ... mit dem Ziel, wiederum
Leistungen der Arbeitslosenversiche-
rung auszulosen. Wenn sich die
Gesundheit des Betroffenen nicht
verbessert und familidre und finan-
zielle Probleme weiter wachsen,
rutscht der Betroffene nach zwei bis
drei Jahren in Richtung IV. Diese soll
nun aktiv werden, nachdem eine
berufliche Reintegration fast aussichts-
los geworden ist. Wenn schliesslich die
Rentenzusprache erfolgt, ist es schwie-
rig, genau zu differenzieren, wie viele
invaliditatsfremde und wie viele
invalidititsrelevante Griinde welche
Rolle gespielt haben. Bei solchen
Misch-Sachverhalten von Scheininvali-
ditét zu sprechen, halte ich nicht far

richtig.

B Leben wir in einem System der

delegierten Verantwortungslosigkeit?



Wer bringt die Konfituire
in die «Spitalkuchen»?
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Jeden Morgen liefern wir Konfitiire aus hochwertigen Zutaten dahin,

wo besonders wert auf gesunde Erndahrung gelegt wird. Grosskiichen

in der ganzen Schweiz verlassen sich darauf, dass wir auch iiber 6000
weitere Produkte einwandfrei liefern, so dass sie rechtzei-

tig mit den Friihstiick it begi konnen.
sl e bl sl e Prodega AG - HOWEG « Reservatstrasse 1. 8953 Dietikon

: ek : ; Telefon 01 746 55 55 « Fax 01 746 55 56
Anstelle von Fertig-Konfitiiren liefern wir das ganze Jahr tiefgefroh-

rene Friichte, so konnen Sie die Konfitire auch selber machen.




Dettling: Letztlich versucht jedes ‘
System, sich so weit als moglich zu
entlasten. Gleichzeitig versuchen
Betroffene, aus jedem System mog-
lichst viel zu ziehen. Das ist auch bei

der sozialen Sicherheit so.

B Die Zahl der IV-Renten wegen
psychischer Erkrankung steigt seit

Jahren. Steckt die Schweiz in einer

psychischen Krise?

Dettling: Das wiirde
ich so nicht unter-
schreiben. Viel-
mehr hat sich der
Umgang mit
psychischen
Erkrankungen in
der Gesellschaft
verdndert. Uber
vieles, das frither
tabu war, wird
heute offener
gesprochen. Dazu
gehoren Druck,
Stress und die
damit verbundenen
psychischen
Belastungen,
Storungen und

Krankheiten.

B Sind die Menschen heute weniger
belastbar und suchen schneller einen
Arzt oder Psychiater auf?

Dettling: Es gibt heute so etwas wie
einen Konsumrausch nach medizini-
schen Leistungen. Diese miissen heute
in der Regel nur noch begrenzt selber
finanziert werden. Miissten die Leute
hohere Kosten selber tragen, wiirden
sie ihr Verhalten vermutlich dndern.
Allerdings bestiinde dann auch die
Gefahr, dass medizinisch notwendige
Arztbesuche unterlassen blieben — mit
entsprechender Gefiahrdung der
Gesundbheit.

B Kostenexplosion bei AHV, IV sowie
im Gesundheitswesen verlaufen parallel

zum Zerfall der traditionellen sozialen

«Miissten die Leute hohere
Kosten selber tragen,
wiirden sie ihr Verhalten
vermutlich andern»

Strukturen. Miisste man hier nicht die

1/2005 CURAVIVA 23

tieferen Ursachen fiir die finanzielle
Misere der Sozialwerke anpacken?
Dettling: Das ist sehr schwer zu beant-
worten. Nehmen wir die Gleichberech-
tigung der Frauen, die einen grossen
gesellschaftlichen Wandel herbei-
fithrte: Die Versorgung der Eltern
durch die Tochter ist nicht mehr
selbstverstiandlich. Diese Verantwor-
tung wird heute Dritten, zum Beispiel
Spitex oder Alters-
und Pflegeheimen,
tbertragen.
Natiirlich wire es
denkbar, dass die
Kostentrager Geld
einsparen konnten,
wenn soziale
Verantwortung und
Kosten wieder
innerhalb von
grossfamilidren
oder vergleichbaren
Strukturen tiber-
=l nommen wiirden.
Doch: Will das die
Gesellschaft?

B Wiirde das Volk
gefragt, ob es zu
traditionellen
Strukturen zuriick-
kehren machte, wire die Antwort klar
Nein. Es will die Annehmlichkeiten der
delegierten Betreuung geniessen, nicht
aber die damit verbundene Kostenex-
plosion. Werden wir bald amerikanische
Verhdiltnisse erleben? Oder droht gar
der Zusammenbruch der Sozialwerke?
Dettling: Ich sehe diese Probleme
durchaus. Aber ich glaube, sie sind
genauso losbar wie andere Herausfor-
derungen, die unsere Gesellschaft hatte

und auch noch haben wird.

B Trotzdem: Ein Ausweqg aus der
aktuellen Sackgasse scheint zurzeit
nicht in Sicht. Wie ratlos sind Sie?
Dettling: Sagen wir es anders: Das
Problem IV darf nicht isoliert betrach-
tet werden. Die IV hat als Nachversi-

cherung nur beschriankte Handlungs-
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Pro Infirmis

Pro Infirmis ist ein politisch unabhangiger
und konfessionell neutraler Verein mit
Sitz in Zirich. Jedes Jahr suchen tiber
20000 behinderte Menschen und Ange-
hérige eine Beratungsstelle von Pro Infir-
mis auf. Die Beratung ist kostenlos. Ziel
der Beratung ist es, behinderten Men-
schen ein selbststandiges und selbstbe-
stimmtes Leben zu ermdglichen. 2003 wa-
ren laut Pro Infirmis rund 36 Prozent der
Klienten kdrperlich, 17 Prozent geistig und
9 Prozent psychisch behindert sowie rund
35 Prozent durch Krankheit dauerhaft be-
eintrachtigt. Weitere Personen, die sich
an Pro Infirmis gewandt haben, waren
Hor-, Sprach- und Sehbehinderte (rund 3
Prozent). Die Sozialberatung fiir Men-
schen mit psychischer Behinderung ist im
Ausbau.

Fiir viele behinderte Menschen sind finan-
zielle Schwierigkeiten der erste Beweg-
grund, um mit Pro Infirmis Kontakt aufzu-
nehmen. Weitere haufig angesprochene
Themen sind Rechts- und Versicherungs-
fragen. Fachleute bieten auch bei Famili-
enproblemen, bei Wohnungs- und Ar-
beitssuche Rat und Hilfe an. (hpr)

moglichkeiten. Der Bevolkerungsanteil,
der nicht flexibel auf die Bediirfnisse
der Wirtschaft und der Gesellschaft
reagieren kann, wichst. So glaube ich
denn auch nicht, dass ein grundlegen-
der Wechsel oder eben Ausweg aus der
Sackgasse moglich ist. In diesem Sinne
sehe ich mich nicht als Kulturoptimi-
sten, sondern als pragmatischen
Realist. Aber Entwicklungen sind
moglich. Wir sind nicht am Ende der

Geschichte angelangt. L

Lic. iur. Urs Dettling-Nagel ist Mitglied der
Geschaftsleitung und verantwortlich fiir Sozialpolitik
bei Pro Infirmis. Er ist ebenfalls Mitglied der FDP.
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