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Stellungnahme zum RefE Gesetz für schnellere Termine und bessere Versorgung 

(Terminservice

 
Sehr geehrte Damen und Herren,  
 
der Referentenentwurf vom 23. Juli 2018 beschreibt u.a. die geplante Verkürzung von Wartezeiten auf 
Arzttermine und Erweiterung des Sprechstundenangebots. Aus Sicht der DeGPT möchten wir hiermit 
folgenden zwei Punkte in den Entwurf einbringen. 
 
Zum einen möchten wir die Anmerkung einbringen, dass die Psychotherapie durch psychologische 
PsychotherapeutInnen im Referentenentwurf nicht aufgeführt wird. Zwar kann vermutet werden, dass mit 
‚Fachärzten’ auch die psychologischen PsychotherapeutInnen gemeint 
PsychotherapeutInnen aus berufspolitischer Perspektive gesehen expl
 
Weiterhin wird nicht auf die spezifischen Belange der Psychotherapie eingegangen. Die bereits verordneten 
Telefonsprechzeiten und persönlichen Sprechstunden, die psychologische/r 
Psychotherapeutinnen/Psychotherapeuten erbringen und die der Behandlung laufender Psychotherapien 
entgehen, werden nicht thematisiert. Gewiss wäre es gut, wenn akut traumatisierte Patientinnen
schnellstmöglich behandelt werden könnten. Dafür benötigte Zeiten müssten dann jedoch in der 
Regelversorgung freigehalten werden und dies hat wirtschaftliche Konsequenzen, die v.a. für kleinere klinische 
Einheiten oder Praxen nicht tragbar sind. Psychol
Menschen behandeln wollen und können, müssten daher eine deutlich erhöhte Leistungspauschale 
bekommen, weil sie mehr Zeit für diese Fälle freihalten müssen. 
 
Fachlich gesehen wäre eine Berücksichtigung akut traumatisierter PatientInnen bei der Vermittlung freier 
Therapieplätze äußerst sinnvoll, denn hier droht eine Kodifizierung zulasten der Sozialgemeinschaft, wenn 
PatientInnen nicht schnellstmöglich therapeut
 
Mit freundlichen Grüßen,  
DeGPT e.V.  
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Stellungnahme zum RefE Gesetz für schnellere Termine und bessere Versorgung 

(Terminservice- und Versorgungsgesetz - TSVG)

der Referentenentwurf vom 23. Juli 2018 beschreibt u.a. die geplante Verkürzung von Wartezeiten auf 
Arzttermine und Erweiterung des Sprechstundenangebots. Aus Sicht der DeGPT möchten wir hiermit 
folgenden zwei Punkte in den Entwurf einbringen.  

inen möchten wir die Anmerkung einbringen, dass die Psychotherapie durch psychologische 
PsychotherapeutInnen im Referentenentwurf nicht aufgeführt wird. Zwar kann vermutet werden, dass mit 
Fachärzten’ auch die psychologischen PsychotherapeutInnen gemeint sind, dennoch sollten  psychologische 
PsychotherapeutInnen aus berufspolitischer Perspektive gesehen explizit auch erwähnt werden

Weiterhin wird nicht auf die spezifischen Belange der Psychotherapie eingegangen. Die bereits verordneten 
rechzeiten und persönlichen Sprechstunden, die psychologische/r 

Psychotherapeutinnen/Psychotherapeuten erbringen und die der Behandlung laufender Psychotherapien 
entgehen, werden nicht thematisiert. Gewiss wäre es gut, wenn akut traumatisierte Patientinnen
schnellstmöglich behandelt werden könnten. Dafür benötigte Zeiten müssten dann jedoch in der 

halten werden und dies hat wirtschaftliche Konsequenzen, die v.a. für kleinere klinische 
Einheiten oder Praxen nicht tragbar sind. Psychologische PsychotherapeutInnen, die akut traumatisierte 
Menschen behandeln wollen und können, müssten daher eine deutlich erhöhte Leistungspauschale 
bekommen, weil sie mehr Zeit für diese Fälle freihalten müssen.  

Fachlich gesehen wäre eine Berücksichtigung akut traumatisierter PatientInnen bei der Vermittlung freier 
Therapieplätze äußerst sinnvoll, denn hier droht eine Kodifizierung zulasten der Sozialgemeinschaft, wenn 
PatientInnen nicht schnellstmöglich therapeutisch versorgt werden.  
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Stellungnahme zum RefE Gesetz für schnellere Termine und bessere Versorgung  

TSVG) 

der Referentenentwurf vom 23. Juli 2018 beschreibt u.a. die geplante Verkürzung von Wartezeiten auf 
Arzttermine und Erweiterung des Sprechstundenangebots. Aus Sicht der DeGPT möchten wir hiermit die 

inen möchten wir die Anmerkung einbringen, dass die Psychotherapie durch psychologische 
PsychotherapeutInnen im Referentenentwurf nicht aufgeführt wird. Zwar kann vermutet werden, dass mit 

dennoch sollten  psychologische 
izit auch erwähnt werden.  

Weiterhin wird nicht auf die spezifischen Belange der Psychotherapie eingegangen. Die bereits verordneten 
rechzeiten und persönlichen Sprechstunden, die psychologische/r 

Psychotherapeutinnen/Psychotherapeuten erbringen und die der Behandlung laufender Psychotherapien 
entgehen, werden nicht thematisiert. Gewiss wäre es gut, wenn akut traumatisierte Patientinnen/en, 
schnellstmöglich behandelt werden könnten. Dafür benötigte Zeiten müssten dann jedoch in der 

halten werden und dies hat wirtschaftliche Konsequenzen, die v.a. für kleinere klinische 
ogische PsychotherapeutInnen, die akut traumatisierte 

Menschen behandeln wollen und können, müssten daher eine deutlich erhöhte Leistungspauschale 

Fachlich gesehen wäre eine Berücksichtigung akut traumatisierter PatientInnen bei der Vermittlung freier 
Therapieplätze äußerst sinnvoll, denn hier droht eine Kodifizierung zulasten der Sozialgemeinschaft, wenn 


