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Wo gibt es Lücken in der KSV 
Psych-RL? 



Lücken

Versorgungsebene

Behandlungsebene

Leistungserbringerebene

Regelungsebene



Lücken in der 
Versorgung

Erhöhte Morbidität & 
Mortalität

Zugang zu einer 
Behandlung

Prävention
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Lücken in der 
Versorgung

Erhöhte Morbidität & 
Mortalität

Zugang zu einer 
Behandlung

Prävention



Planetary Health Diet & Bewegung 



Lücken
Behandlungs-

Ebene

Zugang zu einem LE im 
Netzverbund

Vorhandensein eines 2. LE 

Ausschluss / Bevorzugung von 
Diagnosen

Einbezug weiterer LE 



nicht im Netzverbund; 92%

Netzverbund; 8%

Anteil FÄ im Netzverbund



Lücken
Behandlungs-

Ebene

Zugang zu einem LE im 
Netzverbund

Vorhandensein eines 2. LE 

Bevorzugung von Diagnosen

Einbezug weiterer LE 



Diagnosenverteilung
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Lücken
Behandlungs-

Ebene

Zugang zu einem LE im 
Netzverbund

Vorhandensein eines 2. LE 

Bevorzugung von Diagnosen

Einbezug weiterer LE 
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Lücken auf 
Ebene der 

Leistungserbringer

Einbezug von PT

Einbezug von stationären LE 

Begrenzung der pHKP / 
Vorhandensein von Soziotherapie

Regional sehr unterschiedliche 
Verteilung



Relative Verteilung der 
Patient*innen nach Wohnorten 
(Bezirke vor 2001)





Regelungs-
bedingte 
Lücken

Diagnostik & Koordination ist 
„wichtiger“ als Behandlung 

Andere LE außerhalb des 
SGB V „zählen“ nicht

Unterfinanzierung



Honorare 2025

Diagnostik 
(37500/37510)

43%

Fallbesprechung  
(37550/37551)

14%

Netzverbund (37570)
7%

Koordination 
(37530/37535)

20%

Behandlung 
(37525/37520)

16%



Regelungs-
bedingte 
Lücken

Diagnostik & Koordination ist 
„wichtiger“ als Behandlung 

LE außerhalb des SGB V 
„zählen“ nicht als 2. LE

Unterfinanzierung



Warum brauchen wir Brücken?



2 verschiedene Netzverbundmodelle

Bottom up

Modell „Gallisches Dorf“

Top down

Modell „Rom“
Methode: „Brückenbau“ Methode: „Expansion“



Wo gibt es Brücken in der 
KSV Psych-RL? 



Neue „Brücken“ durch die KSV Psych-RL

• Entwicklung von störungsspezifischen Behandlungspfaden 
aufgrund LE-Charakteristika

• Z.B. ADHS, PTSD, Psychose-PT

• Bildung von „Tandems“ (Zusammenarbeit von 2 oder mehr LE)
A) Angebotsspezifisch
B) Regional



Bereits bestehende Brücken

• Stationäre Versorger
• Gesundheitsstadt Berlin
• Berufsverbände
• AdA
• KV / KBV
• …



Einige weitere (neue) Brücken… 

• Trialog 
• Selbsthilfe
• Digitale Unterstützung mit Fokus auf Patient*innen-Nutzen

• Mood Gym / Recovery Cat

…



Wie soll es weitergehen ?
Blick in die Zukunft



Welche Brücken fehlen?

Einbezug anderer SGB-Bereiche
u.a.
Demenzen
 Suchterkrankungen
 Transition

Gezielte Einsteuerung von SMI durch Krankenkassen 
(incl. on top Finanzierung!)
• Vgl. I.V. der mkk



Zukünftige Lücken?

Ambulante Versorgung steht vor gravierenden Veränderungen
• Fachkräftemangel / „Babyboomer gehen in Rente“
• Anstieg psychischer Erkrankungen

• V.a. GKV-Beitragssatzstabilisierungsgesetz (vorauss. ab 1/27)



Vergütung bislang (EGV) – Beispiel 
Koordination 37530

73,51 
EURO

Abrechnung
Bezugsärzt:in

73,51 
EURO

Auszahlung
der KV an die PIBB*

73,51 
EURO

Auszahlung
der PIBB an Dienst*

* abzgl. KV-Verwaltungskostenpauschale 2,4%



Vergütung neu (Nicht- EGV) – Beispiel 
Koordination 37530 (bei Budgetüberschreitung)

73,51 
EURO

Abrechnung
Bezugsärzt:in

7,35 
EURO

Auszahlung
der KV an die PIBB*

73,51

EURO
Auszahlung
der PIBB an Dienst* 

Auszahlungsquote 10%**

* abzgl. KV-Verwaltungskostenpauschale 2,4%
** Auszahlungsquote in 3/25 KV Berlin 8,09%



Bisherige Maßnahmen – Kontaktaufnahme -
Verbände
• AdA
• BVDN/BVDP/BDN
• Dachverband 

Gemeindepsychiatrie
• Gesundheitsstadt Berlin
• KBV
• KV Berlin
• DDPP
• BAPP



Bisherige Maßnahmen – Kontaktaufnahme –
Politische Entscheider
• Berliner Landespolitiker*innen
• Gesundheitsausschuss Bundestag
• Aktion Psychisch Kranke (APK)
• Bundesministerium Gesundheit
• G-BA



Erste (Er)Folge (?)
Stellungnahme aus dem Bundesrat

Anm.
§87d zählt die „neuen“ 
extrabudgetären Leistungen 
auf



FAZIT



Fazit

• Es gibt immer noch viele Defizite in der Versorgung von SMI
• Ambulante Komplexbehandlung kann diese (teilweise) beheben

Vor allem aber:
Die Bedeutung von Brücken merkt man manchmal erst, wenn sie 
kaputt sind…

MACHEN SIE WEITER!



Vielen Dank!


