7. SHV-TherapieGipfel: volles Haus und intensiver Austausch

Erschienen am 14.11.2025

Am 12. November 2025 stand der 7. TherapieGipfel des Spitzenverbandes der Heilmittelverbande (SHV) unter dem Motto
.Handeln statt reden“. Miteinander statt tibereinander reden — genau das sicherte die Bundesgesundheitsministerin Nina Warken
den rund 500 Teilnehmenden in ihrem GruBwort im Langenbeck-Virchow Hérsaal in Berlin zu.

In seiner BegriiRungsrede unterstrich Andreas Pfeiffer, Vorsitzender des SHV, das Potenzial der Heilmittelerbringer und den
Anspruch, Effizienz und Kompetenz weiter zu gestalten. Er begrii3t ausdricklich, dass die Ministerin in der aktuellen Debatte der
kiinftigen Ausgestaltung des Gesundheitswesens von Priméarversorgung und nicht von Primararztversorgung spricht, wie es im
Koalitionsvertrag steht. Das ermdglicht ein gemeinsames Arbeiten an einer interprofessionellen Ausrichtung der Versorgung und
ist somit die Grundlage fir moderne Versorgungsansatze.

GroRer Dank und konstruktive Zusammenarbeit

Die Bundesgesundheitsministerin sprach den Anwesenden — stellvertretend fur alle Berufsangehdrigen — ihren gro3en Dank fur
ihr fachliches Engagement aus. Die Heilmittelerbringer und ihre Arbeit seien ein unverzichtbarer Bestandteil der
Gesundheitsversorgung, betonte Nina Warken. Sie habe sich sehr Giber die Einladung zum diesjahrigen TherapieGipfel des SHV
gefreut. Dies war eines der ersten Schreiben, das die Ministerin bereits einen Tag nach ihrem Amtsantritt im Mai erreicht hatte.

Reformen erforderlich und in Arbeit

Keinen Zweifel liel3 die Bundesgesundheitsministerin am enormen Reformbedarf im Gesundheitswesen. Im Heilmittelbereich sei
die Reform der Berufsgesetze langst Gberfallig. Hier ist bereits in der letzten Legislaturperiode sehr viel Vorarbeit geleistet
worden. Die neue Bundesregierung will dies nun aufgreifen und weiterbearbeiten. Die Umsetzung setzt allerdings
Rahmenbedingungen voraus, die finanziert werden mussen, so die Ministerin. Hierzu finden Gesprache mit den Bundeslandern
statt. Auf Nachfrage der Moderatorin, Sabine Rieser, bestatigte die Ministerin, 2026 ein neues Berufsgesetz fir die
Physiotherapie umsetzen zu wollen. Weitere Schritte fiir andere Heilmittelberufsgesetze sind aus ihrer Sicht zwar denkbar, aber
dazu sind Regelungen mit den Bundeslandern erforderlich.



Die Ministerin betonte, dass gerade im Heilmittelbereich Reformen bereits gegriffen haben: So hat beispielsweise das
Terminservice- und Versorgungsgesetz (TSVG) hdhere Vergutungen im Heilmittelbereich mdglich gemacht und mit der
Blankoverordnung den Einstieg dazu geliefert Versorgung individueller zu gestalten, so die Ministerin.

Versorgung neu denken

Versorgung neu denken, das méchte die Ministerin im Rahmen der Ausgestaltung einer neuen Primarversorgung im
Gesundheitswesen. Hier gebe es viel Potenzial, das es zu heben gilt — fiir eine bessere Steuerung und eine Verzahnung der
Leistungserbringung im System. Schon bald soll eine konkrete Arbeitsphase mit Workshops und Gesprachen im Ministerium
dazu starten, an der auch der SHV aktiv beteiligt wird. Man habe viele Fragestellungen in den vergangenen Monaten erarbeitet.
Im néchsten Schritt geht es nun darum, Antworten zu finden und in die Umsetzung zu gehen.

.

Der Rede von Bundesgesundheitsministerin Nina Warken schlossen sich zwei thematische Podiumsrunden an. Zunéchst griff
Dr. Klaus Reinhardt, Prasident der Bundesarztekammer, in einem Impulsvortrag seine Vorstellung einer primararztlichen
Versorgung auf. Unter dem Motto ,Primér versorgt — im Team fiir die Patienten* diskutierten im Anschluss Serdar Yiksel MdB,
SPD, Mitglied im Gesundheitsausschuss, Boris von Maydell, Vertreter des Vorstands und Leiter der Abteilung Ambulante
Versorgung (VdEK), Prof. Dr. Lutz Hager, Vorstandsvorsitzender Bundesverband Managed Care (BMC) und Sebastian John,
Geschéftsfihrer Hauséarztinnen- und Hausérzteverband, Giber Vorschlage und Ideen zur Umsetzung einer Primérversorgung.

Im sogenannten Fishbowlprinzip brachten sich wechselweise fir den SHV-Vorstand Andreas Pfeiffer (DVE), Stephan Olbrich
(dbl) und Manuela Pintarelli-Rauschenbach (VPT) in die Diskussion ein. Eine Umsetzung eines Primérversorgungssystems unter
Einbeziehung der Heilmittelerbringer sei wichtig und kdnne die Versorgung verbessern. Das unterstrich auch Prof. Dr. Clarissa
Kurscheid, unparteiisches Mitglied der Heilmittel-Schiedsstelle, die auf die bereits funktionierende Einbeziehung von
Heilmittelerbringern im Rahmen der diversen Versorgungspfade hinwies. Sedar Yiiksel brachte es am Ende der ersten
Diskussionsrunde auf den Punkt: ,Wir haben kein Erkenntnisdefizit, sondern ein Umsetzungsdefizit*



Blick tGiber den Tellerrand

Nach einer kurzen Pause, die die Teilnehmenden zum regen Austausch und Netzwerken nutzten, eréffnete der Physiotherapeut
Uwe Hallmann die zweite Podiumsrunde , Therapie-direkt: international bewahrt — jetzt fir Deutschland” mit einem Einblick in
physiotherapeutische Regelungen im Ausland. Regelungen in Skandinavien ermdglichen es entsprechend qualifizierten
Physiotherapeuten, viel direkter in die Versorgung eingebunden zu sein. Die Erfahrungen zeigen, dass die Arbeit im Team die
Gesundheitsversorgung der Menschen durch die gezielte Nutzung von Kompetenzen und eine zielgerichtete Steuerung
verbessern und ihre Effizienz steigern kann. Ursula Jahn?Z6hrens, Mitglied im Prasidium Deutscher Hebammenverband,
berichtete tiber die Erfahrungen der Hebammen in den letzten Jahren. Der Weg sei alles andere als einfach gewesen. Dank
einer EU-Richtlinie gelang der Sprung hin zu einer akademischen Ausbildung. Bereits nach Abschluss von zwei Ausbildungs-
Kohorten zeigt sich die Attraktivitatssteigerung des Berufsbildes. Ursula Jahn-Zéhrens betonte, dass die Uberwindung von
Hierarchien nur durch eine Kommunikation auf Augenhdhe gelingen kann. Dr. Jorg Ansorg, Geschaftsfuhrer des
Bundesverbands fiir Orthopadie und Unfallchirurgie, unterstrich die Wichtigkeit einer leitliniengerechten Versorgung der
Patienten und sieht darin durchaus Chancen die interprofessionelle Zusammenarbeit weiter zu starken. Wieder im neuen
Fishbowlformat untermauerten Andrea Radlein (Physio Deutschland), Ute Repschlager (IFK) und Katrin Schubert (dbs) in ihren
Redebeitrdgen die Chancen des Direktzugangs aus den verschiedenen Blickwinkeln der Heilmittelbreiche.

Mit viel Applaus und einem Dank an alle Beteiligten endete die gut dreistiindige berufspolitische Veranstaltung mit
Schlussworten von Andreas Pfeiffer.

Forderungen und Arbeitsfelder des SHV klar

Traditionell informiert der SHV-Vorstand die Presse im Rahmen eines Pressegesprachs am Rande des TherapieGipfels zu den
aktuellen Positionen, Forderungen sowie den Handlungsfeldern des SHV. Acht Kernsétze bestimmen die berufspolitischen
Aktivitaten der sieben Mitgliedsverbédnde des SHV: Gerade die Einbindung als eigensténdiger Partner im Priméarsystem, die
Umsetzung des Direktzugangs, das Voranbringen der Digitalisierung und der damit langst Uberféllige Burokratieabbau sind
einige der Forderungen, an deren Umsetzung der SHV weiter mit Nachdruck arbeitet.



Positives Fazit — berufspolitische Arbeit geht weiter

Nach dem 7. TherapieGipfel mit Besuch der Bundesgesundheitsministerin und zwei fachlich-inhaltlich Podiumsrunden zu den
versorgungsrelevanten Fragen Primérversorgung und Direktzugang kann und wird der SHV gestarkt fur die Heilmittelbranche die
berufspolitische Arbeit fortsetzen.

e Interessierte finden die zentralen Botschaften des SHV hier.

Nach dem TherapieGipfel ist vor dem TherapieGipfel: Der TherapieGipfel 2026 findet voraussichtlich am 11. November 2026
wieder im Langenbeck-Virchow Horsaal in Berlin statt.


https://www.shv-heilmittelverbaende.de/wp-content/uploads/2025/11/Kernbotschaften-Therapiegipfel_final-2025.pdf

