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I. Reform des SER und Einführung des SGB XIV

Gründe zur umfassenden Reform des SER
 Erfahrungen aus sog. „Großschadensereignissen“ beschleunigten den Reformprozess erheblich:

• Germanwings-Flugzeugabsturz im März 2015

• Terroranschlag auf Berliner Breitscheidplatz am 19.12.2016

 es zeigte sich, dass das SER den Bedürfnissen der Opfer, Angehörigen und Hinterbliebenen dieser Gewalttaten nicht 
hinreichend entsprach

 Bericht des damaligen „Bundesopferbeauftragen“

 Koalitionsvertrag der damaligen Bundesregierung 2018 sah eine umfassende Reform des SER vor

Ergebnis:

Gesetz zur Neuregelung des Sozialen Entschädigungsrechts vom 12.12.2019 (BGBl. I, 2019, S. 2652 ff.); 
u. a. Einführung SGB XIV
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I. Reform des SER und Einführung des SGB XIV (Forts.)

Der vom BMAS im Jahr 2025 veröffentlichte 
Forschungsbericht 654 verdeutlicht erneut, dass 
das SER in der Bevölkerung weitgehend 
unbekannt ist 
(https://www.bmas.de/DE/Service/Publikationen/
Forschungsberichte/fb-654-
bevoelkerungsbefragung-soziales-
entschaedigungsrecht.html).  

Dies führt u. a. dazu, dass eine erhebliche 
Anzahl von leistungsberechtigten Personen 
aufgrund von Unkenntnis des Leistungssystems 
keinen Antrag stellt. 

Anschlag Weihnachtsmarkt Magdeburg Dezember 2024
Anträge LAS (Stand 20.05.2026): 471 

Fallmanagement (Stand 20.05.2026): 476 

Leistungen:
Traumaambulanz: 172 Bewilligungen

Teilhabe: 269 Anträge

Krankenbehandlung: 898 Leistungen

BLE: 19 Leistungen

Bestattungskosten: 5 Bewilligungen

Hinterbliebenenversorgung: 8 Bewilligungen

vorläufige Entscheidungen: 67 (66 GdS 30; 1 GdS 50)
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II. Säulen der schnellen und unbürokratischen Leistungsgewährung im SGB XIV:

a) Für Leistungen der Schnellen Hilfen wurde das Erleichterte Verfahren nach § 115 SGB XIV implementiert

b) § 35 Abs. 1 SGB XIV – weitere psychotherapeutische Behandlung (Krankenbehandlung) nach der Betreuung 
in der Traumaambulanz

c) Erheblich erweiterte Möglichkeiten der Erbringung vorzeitiger Leistungen:
• § 119 Abs. 1 SGB XIV: 

„Bevor die Anspruchsvoraussetzungen nach § 4 festgestellt sind, können Geschädigte Leistungen der Krankenbehandlung sowie Leistungen zur 

Teilhabe und Besondere Leistungen im Einzelfall erhalten.“

• Für die Gewährung vorzeitiger Leistungen steht dem TdSE ein Entschließungsermessen zu hinsichtlich der Auswahl und des Umfangs der 
Leistung ist die Behörde gebunden

d) Erbringung der Leistung von Amts wegen nach § 10 Abs. 2 und Abs. 3 SGB XIV

e) § 10 Abs. 4 SGB XIV (Antrag bei GKV gleichzeitig Antrag TdSE) und erweiterte Möglichkeiten der Erstattung 
selbst beschaffter Krankenbehandlung
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III. Erbringung vorzeitiger Leistungen nach § 119 Abs. 1 SGB XIV (1.)

1. Grundlagen zu § 119 SGB XIV

Die Regelung des § 119 SGB XIV beinhaltet zwei unabhängig voneinander bestehende 
Rechtsinstitute zur Verfahrensbeschleunigung.

(1.) Vorzeitige Leistungsgewährung nach § 119 Abs. 1 SGB XIV

(2.) Vorläufige Entscheidung nach § 119 Abs. 2 SGB XIV

Grundkonzeption des § 119 Abs. 1 SGB XIV gab es bereits in § 10 Abs. 8 BVG aF; der Leistungskatalog und die 
Möglichkeiten wurden erheblich erweitert.

 Die Regelung des § 119 Abs. 2 SGB XIV entspricht inhaltlich dem vorhergehenden § 22 Abs. 4 KOVVfG aF

 Im Gesetzgebungsverfahren gab es umfangreiche Änderungsvorschläge von verschiedenen 
Interessenverbänden; alle Vorschläge wurden vom Gesetzgeber nicht aufgegriffen (zusammenfassen LPK-SGB 

XIV/Weber, 2. Aufl., § 119 Rn. 3).
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III. Erbringung vorzeitiger Leistungen nach § 119 Abs. 1 SGB XIV (2.)

2. Voraussetzungen einer vorzeitigen Leistungsgewährung § 119 Abs. 1 SGB XIV
Anspruchsberechtigung: gilt nur für Geschädigte im Sinne des § 2 Abs. 2  SGB XIV

(nicht erfasst sind Angehörige, Hinterbliebene und nahestehende Personen)

 Für Angehörige, Hinterbliebene und Nahestehende Personen sind im Rahmen der §§ 6 Abs. 1und Abs. 2 SGB XIV u.a. 
besondere psychotherapeutische Leistungen oder Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben möglich, diese können 
aber nicht vorzeitig erbracht werden.

Leistungskatalog: (1.) Krankenbehandlung; §§ 41 ff. SGB XIV
(2.) Leistungen der Teilhabe; §§ 62 ff. SGB XIV
(3.) Besondere Leistungen im Einzelfall; §§ 92 ff. SGB XIV

 Leistungskatalog ist abschließend

Wichtig: Leistungen können vorzeitig erbracht werden, bevor ein Tatbestandsmerkmal 
nach § 4 Abs. 1 SGB XIV oder ein Kausalzusammenhang nach § 4 Abs. 4 SGB XIV 
festgestellt werden können.
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III. Erbringung vorzeitiger Leistungen nach § 119 Abs. 1 SGB XIV (3.)
3. Allgemeine Grundsätze der Krankenbehandlung im SGB XIV

 Leistungen der Krankenbehandlung erhalten geschädigte Personen für vom Träger der Sozialen Entschädigung (TdSE) für 
schädigungsbedingte Gesundheitsstörungen

 Der Träger der Sozialen Entschädigung ist in Sachsen-Anhalt das Landesamt für Soziales, Jugend und Gesundheit (LAS)

 zuständig für die Erbringung der Leistungen der Krankenbehandlung sind grundsätzlich die gesetzlichen Krankenkassen (§ 57 SGB XIV)
 gesetzlich Krankenversicherte erhalten die Leistungen von ihren Krankenkassen
 privat Krankenversicherte werden vom TdSE für die anerkannten Schädigungsfolgen einer gesetzlichen Krankenkasse 

zugewiesen, die mit der Erbringung der Leistungen der Krankenbehandlung beauftragt wird

 Erbringung der Leistungen der Krankenbehandlung durch die gesetzlichen Krankenkassen (§§ 42, 44, 53, 54 SGB XIV)
 Leistungen werden nach dem Recht der gesetzlichen Krankenversicherung erbracht
 Leistungen sind nur als Sachleistung möglich (Ausnahmen § 50 SGB XIV!!)
 Leistungen sind zuzahlungsfrei 
 Reisekostenübernahme im Zusammenhang mit der Behandlung 
 behandelnde Ärztinnen/Ärzte müssen bei Verordnungen (noch) „BVG“ in der Verordnung ankreuzen, damit die Patienten die 

Verordnung zuzahlungsfrei erhalten
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III. Erbringung vorzeitiger Leistungen nach § 119 Abs. 1 SGB XIV (4.)

4. Psychotherapie im Rahmen der ergänzenden Krankenbehandlung nach § 43 SGB XIV

 Ergänzende psychotherapeutische Leistungen der Krankenbehandlung erhalten geschädigte Personen für vom TdSE für 
schädigungsbedingte Gesundheitsstörungen (§§ 43, 55 SGB XIV) 

 Überschreitungen der nach Psychotherapie-Richtlinie zulässigen Höchstgrenzen und Frequenzen sind möglich  
 entgegen § 23 Psychotherapie-Richtlinie sind mehr als 3 Therapiestunden wöchentlich möglich
 entgegen § 30 Psychotherapie-Richtlinie sind Überschreitungen des Therapieumfangs möglich

 Leistungen sind auch an Psychotherapeuten ohne Kassenzulassung möglich
 alternative Therapieformen sind möglich, z.B. 

 Gestalttherapie 
 Musiktherapie 
 Psychodrama 

 ergänzende Leistungen werden nicht von den gesetzlichen Krankenkassen erbracht
 Therapeutinnen/Therapeuten müssen beim TdSE spätestens nach 5 Sitzungen einen Therapieplan vorlegen

 der TdSE erklärt im Einzelfall eine schriftliche Kostenübernahme 
 die Abrechnung der ergänzenden Leistungen der Psychotherapie erfolgt direkt mit dem TdSE (als Sachleistung 

für die geschädigten Personen)
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III. Erbringung vorzeitiger Leistungen nach § 119 Abs. 1 SGB XIV (5.)

5. Abrechnung von ergänzenden Psychotherapieleistungen im Rahmen der Krankenbehandlung

 spätestens nach 5 Sitzungen (außerhalb der Traumaambulanz) ist beim Landesamt für Soziales, Jugend und Gesundheit ein kurzer 
Therapieplan mit Angaben zur Person, Diagnose und vorerst eingeschätzter Anzahl an Therapiestunden einzureichen

 daraufhin erfolgt eine Kostenübernahmeerklärung durch das Landesamt für Soziales, Jugend und Gesundheit (LAS)
 auf deren Grundlage erfolgt die Abrechnung der Therapeutinnen/Therapeuten mit dem Landesamt für Soziales 

 Abrechnung wie bei Privatpatienten nach § 21 PsychThG und GOP/GOÄ

 sollte die zuerst eingeschätzte Anzahl an Therapiestunden nicht ausreichen, ist ein erneuter/ergänzter Therapieplan einzureichen

 der Austausch von Leistungen der gesetzlichen Krankenversicherung mit ergänzenden Leistungen, die privat abgerechnet werden 
können, ist nicht möglich
 neben den Leistungen der gesetzlichen Krankenkassen können zusätzliche ergänzende Leistungen erbracht werden, z.B. 

zusätzliche wöchentliche Therapiestunden    
 die Abrechnung für 3 Wochenstunden erfolgt über die gesetzliche Krankenkasse und zusätzlich erfolgt die Abrechnung für 

zusätzliche Wochenstunden als Privatleistung über das LAS als TdSE

 bei privat krankenversicherten geschädigten Personen ist dieser beschriebene Ablauf dann erforderlich, wenn die private 
Krankenversicherung (und die Beihilfe bei Beamten) die ergänzenden Leistungen nicht trägt
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IV. Diskussion
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit

Dr. Christian Weber 
Referat Soziales Entschädigungsrecht, Versorgungsärztlicher Dienst

Landesamt für Soziales, Jugend und Gesundheit
Maxim-Gorki-Str. 7
06114 Halle (Saale)

Telefon: 0345/5143080
E-Mail: christian.weber@lvwa.sachsen-anhalt.de
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