»Miinsteraner Erklarung zur Einrichtung von Hochschulambulanzen fiir Ergotherapie,
Logopéddie und Physiotherapie an Hochschulen fiir angewandte Wissenschaften und
Universitdten/Hochschulkliniken*

In der gemeinsamen Veranstaltung des ZiTP der FH Miinster mit dem Fachbereichstag
Therapiewissenschaften (FBTT Ergotherapie, Logopddie/Sprachtherapie und Physiotherapie)
in Miinster am 30.06.2026 wurde die vorliegende Abschlusserkldrung an Hand der
Kernthemen der Veranstaltung als Vorschlag fiir eine Erweiterung des § 117 SGB V erstellt.

Abschlusserkldrung zur Notwendigkeit einer Erweiterung des § 117 SGB V — Einrichtung von
Hochschulambulanzen, Institute und Abteilungen an Hochschulen fiir angewandte
Wissenschaften/HAW und Universitédten/Hochschulkliniken fiir die Therapieberufe
Ergotherapie, Logopddie und Physiotherapie (ELP)

1. Ausgangslage: Seit dem Inkrafttreten des § 117 (1988) hat sich das Krankheitsspektrum
und die Versorgung grundlegend verdndert. Die gesundheitliche Versorgung ist
gekennzeichnet durch einen Bedarf vor allem an gesundheitsforderlichen/praventiven,
rehabilitativen und interprofessionellen Therapieinterventionen. Durch die Zunahme
chronischer Erkrankungen wird die langfristige effektive und dabei effiziente
Heilmittelversorgung sowie nachhaltige Pravention immer wichtiger. Neue
Versorgungsformen, die durch Digitalisierung und Teletherapie unterstiitzt werden kénnen,
brauchen geeignete Versuchs- und Lernumgebungen. Letztlich steht und fallt eine
gelingende Versorgung mit an Evidenz orientierter Praxis, die die Versorgungsrealitat von
Betroffenen erfasst und in interprofessionellen Teams mit den Betroffenen angemessen
bearbeitet.

Die aktuelle Rechtslage lasst keine explizite Integration von Hochschulambulanzen fir
Ergotherapie, Logopadie und Physiotherapie als Forschungs- und Lernort fiir die Facher ELP
und deren Studiengdnge zu. Die Folge ist eine strukturelle Liicke zwischen akademischer
Forschung/Lehre und der ambulanten Patientenversorgung. Diese Liicke wiegt umso
schwerer, als gerade der Sachverstandigenrat mit der verstarkten Hinzuziehung der
Therapieberufe in die ambulante Versorgung Potenziale flr eine zukunftsorientierte und
angemessen wirtschaftliche Versorgung im Gesundheitswesen empfiehlt. Gleichzeitig
verfligt aufgrund der bislang nur schleppend voranschreitenden Akademisierung der
Therapieberufe lediglich ein geringer Anteil der in der Versorgung tatigen Therapeut:innen
Uber einen akademischen Abschluss. Dadurch fehlen Studierenden vielerorts
Praxisumgebungen, in denen evidenzorientierte und innovative Versorgungskonzepte
selbstverstandlich gelebt und vermittelt werden.

2. Zielsetzung: Wir fordern die Erweiterung des § 117 SGB V um eine spezifische Regelung
fiir

Ambulanzen, Institute und Abteilungen von Hochschulen fiir angewandte
Wissenschaften/HAW und Universitaten/Hochschulkliniken, die ermachtigt sind

a) zur ambulanten therapeutischen Behandlung in der Ergotherapie,
Logopadie/Sprachtherapie und Physiotherapie der Versicherten in dem fiir Forschung. Lehre
und Transfer erforderlichen Umfang sowie



b) fur solche Personen, die wegen Art, Schwere oder Komplexitat ihres Begleitungsbedarfs

einer Unterstiitzung oder Behandlung/Therapie bzw. Versorgung einschlieRlich MaBnahmen
der Gesundheitsforderung und Pravention durch Ergotherapie/
Logopadie/Sprachtherapie/Physiotherapie (ELP) in der ELP- therapiewissenschaftlichen
Hochschulambulanz bedirfen.

c) Die Leistungen erfolgen ergédnzend zur Regelversorgung durch akademisch ausgebildete
ELP-Therapeut:innen. Die Versorgung in ELP-therapiewissenschaftlichen
Hochschulambulanzen erfolgt auf der Grundlage aktueller wissenschaftlicher Evidenz,
insbesondere zur Wirksamkeit ELP-therapiewissenschaftlicher Versorgungsmodelle.

d) Die Pauschalvergiitung von Leistungen in Hochschulambulanzen erfolgt gemaB § 120 SGB

V (Vergltung ambulanter Krankenhausleistungen) unmittelbar durch die Krankenkasse. Eine
Vereinbarung Uber die Hohe der Vergltung erfolgt einheitlich zwischen den
Landesverbanden der Krankenkassen und Ersatzkassen und den Hochschulen oder
Hochschulkliniken, den Weiterbildungsambulanzen, den Krankenhausern oder den sie
vertretenden Vereinigungen im Land.

3. Umsetzungsempfehlung
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Der Fachbereichstag Therapiewissenschaften (FBTT) ist das kollegiale Organ der
akademischen Selbstverwaltung von (Studien-) Dekan*innen und Studiengangsleitungen von
Hochschulen fur Angewandte Wissenschaften (19) und Universitaten (6) mit Studiengangen
in den Therapieberufen Ergotherapie, Logopadie/Sprachtherapie und Physiotherapie. Der
FBTT ist Mitglied in der Konferenz der Fachbereichstage (KFBT e.V.) und Gastmitglied bei der
HRK Hochschulrektorenkonferenz.”
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