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InSCI und GerSCI

InSCI:

International Spinal Cord Injury Survey

Davon der deutsche Teilbereich

GerSCI:

German Spinal Cord Injury Survey
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InSCI und GerSci
Ziel

Vergleich der Lebens- und Versorgungssituation 
querschnittgelähmter Menschen in 21 Ländern in 
allen WHO-Regionen

Wunsch war die Erhebung belastbarer Daten als 
Legitimationsgrundlage gesundheitspolitischer 
Entscheidungen im Sinne des

„Learning Health Systems“
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InSCI
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Methodik

Nationale Erhebung als Querschnittstudie 

-ein teilstandardisierter Fragebogen,
sowohl schriftlich als auch online

Rekrutierung der Teilnehmenden erfolgte 

über acht Spezialzentren für querschnittgelähmte 
Menschen
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Zentren
• Querschnittgelähmten-Zentrum/Klinik für Paraplegiologie und Neuro-

Urologie Zentralklinikum Bad Berka 

• Querschnittzentrum Median Klinik Bad Tennstedt

• Querschnittgelähmtenzentrum der Universitäts- und 
Rehabilitationskliniken Ulm

• Medizinisches Rehabilitationszentrum für Querschnittgelähmte der 
Heinrich-Sommer-Klinik in Bad Wildbad 

• Zentrum für Tetra- und Paraplegie der Orthopädischen Klinik Hessisch 
Lichtenau

• Zentrum für Querschnittgelähmte der Klinik Hohe Warte Bayreuth

• Klinik für Paraplegiologie des Universitätsklinikums Heidelberg

• Behandlungszentrum für Rückenmarkverletzte des Unfallkrankenhauses 
Berlin 
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Ergebnisse

Die Studienpopulation (N= 1479) war im Durchschnitt 55,3 a

(SD: 14,6) und zu 72,9% männlichen Geschlechts. 

Die Zeit seit Lähmungseintritt betrug im Mittel 13,9 Jahre. 

Die Ursache der Querschnittlähmung war zu zwei Dritteln traumatisch.

Das Lähmungsmuster war in 51,2% eine Paraplegie. 

Das am häufigsten genannte querschnittlähmungsspezifische gesundheitliche 

Problem war die Störung der Sexualität. 

ABER: Medizinische Behandlungen zu dieser Problematik wurden nur selten 

in Anspruch genommen.
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• Schwerwiegende Umweltbarrieren waren die 
unzureichende Zugänglichkeit von 
Privathaushalten und öffentlichen Orten. 

• Von den befragten Personen im erwerbsfähigen Alter waren 
42,5 % berufstätig 
und damit ca. 10% weniger als bspw. in der Schweiz. 

• Als die 2 belastendsten Situationen im Alltag wurden das 
Führen intimer Beziehungen und die Nutzung öffentlicher 
Verkehrsmittel angegeben.

Probleme:
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Datennutzung
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Beispiel Arbeitsfähigkeit
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Altersgruppen:

• 18-30 Jahre gaben 44,3 % eine bezahlte Tätigkeit an

• 31-40 Jahre Berufstätigkeit 58,0 % am höchsten

• 41-50 Jahre fiel Wert auf 49,1 %

• 51-65 Jahre niedrigster Wert der Erwerbstätigkeit 35,6 %
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Erwerbstätigkeit:

Durchschnittliche Arbeitszeit pro Woche: 28,4 Stunden

65% gaben an, finanzielle Unterstützung wegen ihres

Gesunheitszustandes zu erhalten,                                              

41% beziehen Frührente deswegen

Technische Hilfsmittel: 

34% der berufstätigen Teilnehmenden gaben an, 

keine Hilfsmittel zu benötigen. 

26% berichteten von unterschiedlich starken   

Erschwernissen adäquate Hilfsmittel zu erhalten.
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Bildung

deutlicher Zusammenhang zwischen höherem 
Bildungsniveau und der höheren Chance auf 
Erwerbstätigkeit

In der Regressionsanalyse zeigte sich mit 

 Berufsausbildung eine 2,99 höhere,

 mit einem Bachelor-Abschluss eine 7,69 fach höhere

 und mit einem Doktorgrad eine 26,4 fach höhere 
Wahrscheinlichkeit 

auf Berufstätigkeit als ohne Berufsabschluss
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Angaben warum trotz eigenem Wunsch und 

subjektiver Fähigkeit zu arbeiten keine 

Erwerbstätigkeit besteht:

 64% aufgrund des Gesundheitszustandes

 36% keine passende Arbeit gefunden

 23% unzureichende Zugänglichkeit des Arbeitsplatzes

 22% Sorge finanzielle Unterstützung zu verlieren

 16% unzureichende Transportmöglichkeiten

 12% mangelndes Wissen darüber, wo man einen passenden Job 

finden könne

 11% Mangel an technischen Hilfsmitteln
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Ergebnisse des InSCI-Vergleiches:

• durchschnittliche Erwerbsquote weltweit betrug 38 % 

• große Variation zwischen den Ländern von 10,3 bis 61,4 % 

• Durchschnitt Beschäftigungsquoten bei Männern etwas höher 

als bei Frauen, allerdings mit großen Unterschieden zwischen 

den Ländern 

• Deutschland lag mit seinen 42,5% auf Platz 9 nach der Schweiz 

mit Spitzenwert 61,4%, den Niederlanden, Norwegen, USA, 

Japan, Indonesien, Frankreich und Litauen
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Theorie vielleicht interessant,

aber was passiert praktisch ?
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Ausblick

- internationaler Vergleich und gegenseitige Hilfe

- Fokusgruppen

- politische Aktionen

- möglichst Implementation von praktischen  
Maßnahmen
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Bilanz:
Befragung und Analyse sowie der 
internationale Vergleich zeigen, dass wir hier 
noch etliche Fragestellungen zu optimieren 
haben !


