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Argumentarium zur Psychotherapie als Leistung der Grundversicherung

Psychotherapie alleine oder in Kombination mit anderen Therapieverfahren insbesondere mit
Psychopharmaka ist bei der Grosszahl psychischer Erkrankungen wirksam, effizient und durch
viele wissenschaftliche Studien belegt. Psychiatrisch-psychotherapeutische Heilverfahren
kénnen aber auch einen wesentlichen Teil der volkswirtschaftlichen Folgekosten von
psychischen Erkrankungen glinstig beeinflussen.

12 Feststellungen

>

Psychische Krankheiten gehéren weltweit zunehmend zu den haufigsten
Erkrankungen (Jahrespravalenz 20-30%) (1). Sie bedeuten je nach
Behandlungsmadglichkeiten ein erhdhtes Risiko einer dauernden Behinderung (2).
Suizide sind die zweithaufigste Todesursache bei Jugendlichen, in der Schweiz
werden jahrlich gegen 15 000 Suizidversuche unternommen(3).

Auch bei Kindern und Jugendlichen sowie bei alten Menschen muss, nach
Ubereinstimmenden internationalen epidemiologischen Studien, von einer Pravalenz
von 15-20% psychiatrisch relevanter Stérungen ausgegangen werden (4)

Zwei Drittel der psychisch kranken Menschen erhalten auf Grund einer
Mangelversorgung in der Schweiz keine Hilfe durch eine Fachperson und nur 10%
erhallten eine einigermassen adaquate Behandlung (5,6). Speziell in Alters- und
Pflegeheimen, wo rund 40% der Bewohnerinnen und Bewohner an einer
behandlungsbediirftigen Stérung leiden, tut fachgerechte Behandlung besonders
Not (2).Dabei ist eine unverkennbare uberdurchschnittliche Zunahme der Nachfrage
nach Behandlungen festzustellen (7)

Die Kosten der psychiatrisch-psychotherapeutischen Behandlungen liegen bei 5%
der gesamten Gesundheitskosten (8), die jahrliche Kostenzunahme im ambulanten
Bereich (3.55%) liegt unter der von somatischen Behandlungen (5.14%) (9).
Psychotherapie kann auch ausserhalb des Gesundheitswesen Kosten sparen
(Schutz vor dysfunktionalen Familienverhaltnissen, Wiederherstellung und Erhalt der
Arbeits- und Leistungsfahigkeit, Verhinderung von straffalligen Verhaltensweisen
(10)

Durch psychiatrisch-psychotherapeutische Heilverfahren kénnen Chronifizierung,
Dauermedizinalisierung und Invalidisierung vermieden oder zumindest verringert
werden (11)

Psychotherapeutische Verfahren sind durch verschiedene Studien nach den
Kriterien der Evidenz basierten Medizin erfolgreich untersucht worden (12). Bei
gewissen Krankheitsbildern habe sich kombinierte Methoden (Psychotherapie und
Psychopharmaka) den einzelnen Verfahren als Gberlegen erwiesen (13,14).
Psychotherapie wirkt auch bei Kindern, Jugendlichen und alten Menschen.
Untersuchungen kommen weltweit und Ubereinstimmend zum Schluss, dass
Psychotherapie flr eine grosse Anzahl klinisch bedeutsamer Stérungen wirksam ist
(15)

Die Wirksamkeit der drei grossen in der Schweiz Ublich praktizierten
Therapiemethoden (Psychodynamische, behaviorale und systemische
Psychotherapie) wurde internationale belegt und anerkannt (16, 17).



Mehre korrekt durchgeflihrte Studien belegen auch die Wirksamkeit
storungsspezifischer psychotherapeutischer Behandlungsansatze (18)

Durch eine fachlich kompetente Diagnose- und Indikationsstellung wird entschieden
welches therapeutische Vorgehen am zweckmassigsten zu wahlen ist. Dabei ist zu
beachten dass langer dauernde Therapieverfahren gemessen am Resultat nicht a
priori teurer sind.(19)

Die Qualitat psychiatrisch-psychotherapeutischer Behandlungen wird dank einer
anspruchsvollen Weiter- und Fortbildung der zustadndigen Fachpersonen und durch
wissenschaftliche Forschung hochgehalten.

Psychotherapie ist als wirksame Behandlungsmdglichkeit psychischer Krankheiten ein
integraler Bestandteil jeder psychiatrischer Behandlung, ihr Fehlen wirde bedeuten:
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Psychische Krankheiten missten vorwiegend mit Medikamenten behandelt werden,
was 6konomische, fachliche wie ethische Fragen aufwirft.

Eingesparte Kosten wirden in anderen Bereichen der Medizin (Somatisierung) oder
der Volkswirtschaft (Familienprobleme, Suchtverhalten, Arbeitsunfahigkeit u.a.m.) zu
einer Kostenzunahme flhren.

Psychisch Kranke, insbesondere alte Menschen und ihre Angehérigen wurden in
ihrem Leiden vernachlassigt und erneut stigmatisiert, entgegen den in den letzten
Jahren unternommenen Schritten zur Gleichstellung.

Psychisch kranken Kindern wiirde die Chance genommen, von ihrem psychischen
Leiden zu genesen und eine gedeihliche Entwicklung durchlaufen zu kénnen.
Psychisch Kranken Menschen wirden wirksame Heilverfahren vorenthalten, was
ethisch dusserst fragwurdig ist und einem Kunstfehler-Verhalten gleichkommt
Psychotherapie wirde zunehmend im Bereiche der Privatversicherung angesiedelt
(hohe Pramien, Selbstbehalte), was zu einer Zweiklassenpsychiatrie flihren wird,
wobei so die Schwerstkranken am wenigsten die Mdglichkeit erhielten zu einer
adaquaten psychotherapeutischen Behandlung zu kommen.

Die Unterzeichnenden warnen vor fachlich fragwirdigen Einschrankungen im Bereiche der
Psychotherapie von psychischen Erkrankungen. Sie bieten ihre Mitarbeit an: zur Steigerung
der Qualitat, zu verbesserten Kontrollmechanismen und zur Entwicklung kostensparenden

Massnahmen, die jedoch die Genesung psychisch kranker Menschen nicht beeintrachtigen

durfen.
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