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Koln, 29. September 2025. Im Auftrag von Bundesgesundheitsministerin Nina Warken (CDU) erarbeitet die zu diesem
Zweck eingerichtete Finanzkomission Gesundheit Losungsvorschléage zur Stabilisierung des defizitdren GKV-Systems.
Um die finanzielle Schieflage des Systems ohne signifikante Mehrbelastung der Beitragszahler ausgleichen zu kénnen,
sollen Einsparpotenziale identifiziert werden. Darin sieht der SHV eine Gefahr fir die Versorgungssicherheit.

Vor dem Hintergrund der von Bundesgesundheitsministerin Warken angekundigten kurzfristigen Einsparungen in der GKV warnt
der SHV: Keine Einsparungen auf dem Riicken der Patienten. Einsparungen im Bereich der Heilmittelerbringer seien weder
zielfuhrend noch nachhaltig.

Am falschen Ende gespart: Bei den Heilmitteln gibt es nichts zu holen — aber viel zu verlieren

1. Kosteneffizienz durch Pravention und Therapie
Heilmittel verhindern Folgekosten, indem sie Krankheitsverlaufe stabilisieren oder Verschlimmerungen verhindern. Einsparungen
in diesem Bereich verlagern die Kosten lediglich in die &rztliche und stationére Versorgung.

2. Beitrag zur Entlastung der Arztinnen und Arzte
Heilmittelerbringer Gbernehmen bereits heute wichtige Aufgaben in Diagnostik, Therapieplanung und Patientensteuerung. Ohne
diesen Beitrag wiirde die &rztliche Versorgung — insbesondere in landlichen Regionen — noch stérker tGberlastet.

3. Wirtschaftlichkeitsgebot bereits erfullt
Heilmittelverordnungen unterliegen einer strengen Reglementierung (Heilmittel-Richtlinie, Priifungen, Budgetierung). Der Sektor



weist keine Ausgabenexzesse auf, sondern bewegt sich kontinuierlich innerhalb der vorgesehenen Wachstumsgrenzen.

4. Dynamik von Versorgungsbedarf und medizinischem Fortschritt

Der Bedarf an Heilmitteln richtet sich nach dem Gesundheitszustand der Bevdlkerung und nach neuen therapeutischen
Maoglichkeiten. Eine starre Orientierung an allgemeinen Maf3gréf3en wiirde den tatséchlichen Versorgungsbedarf ignorieren und
zu Fehlentwicklungen in der Versorgung fiihren.

5. Vermeidung von Fehlanreizen und Versorgungsliicken

Eine kunstliche Begrenzung der Ausgaben fuhrt nicht zu Einsparungen, sondern zu Wartelisten, abgelehnten Behandlungen und
einer Verlagerung in teurere Sektoren.

Am Ende entstehen fiir das System héhere Kosten und fiir die Patientinnen und Patienten eine Verschlechterung der
Versorgung.

6. Signalwirkung fur die Fachkraftebindung
Der Heilmittelbereich leidet schon heute unter Fachkréftemangel. Jede Form von SparmafRnahmen wiirde die Attraktivitat der
Berufe weiter schwéchen und langfristig zu Versorgungslucken fuhren.

+Einsparungen bei den Heilmitteln werden weder kurzfristig helfen noch langfristig tragen. Stattdessen ware es aus unserer Sicht
sinnvoll, versicherungsfremde Leistungen nicht weiter Giber die GKV zu finanzieren®, so Andreas Pfeiffer in Reaktion auf die
angekiindigten Sparmafinahmen. ,Sie belasten heute den GKV-Haushalt massiv. Eine vollstandige Steuerfinanzierung dieser
Posten wirde die Krankenkassen um mehrere Milliarden Euro entlasten — dauerhaft und fair.”



