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Berlin, 26. September 2016

Stellungnahme zum ,,Bericht lber die Ergebnisse der Modellvorhaben zur Einflihrung einer
Modellklausel in die Berufsgesetze der Hebammen, Logopdden, Physiotherapeuten und
Ergotherapeuten” des Bundesministeriums fir Gesundheit (Drucksache 18/9400) und
Empfehlungen fiir das weitere Vorgehen des Bundesministeriums fiir Gesundheit (BMG)

Der Hochschulverbund Gesundheitsfachberufe e.V. (HVG) vereinigt 27 Hochschulen aus 13
deutschen Bundeslandern und setzt sich fiir die Weiterentwicklung von Studium, Lehre und
anwendungsbezogener Forschung in den Fachrichtungen Ergotherapie, Logopddie und
Physiotherapie ein.

Angesichts der durchgehend positiven Bewertung der erprobten Studiengdnge spricht sich der HVG
fir eine sofortige Ubernahme der hochschulischen Ausbildung in den therapeutischen
Gesundheitsfachberufen in den Regelbetrieb und damit fiir eine feste Verankerung in den
Berufsgesetzen aus.

Die Ausbildungs- und Prifungsverordnungen (APrV) kdnnen und sollten binnen 2 Jahren (bis 2018) so
angepasst werden, dass die Berufsausbildung weiterentwickelt und die Erkenntnisse aus der
Modellphase (2010-15) umgesetzt werden. Zur Uberarbeitung der APrVen kénnte ein
Expertengremium eingesetzt werden. Der HVG und Berufs- sowie Schulverbdnde bieten hierfir ihre
Mitwirkung an und haben bereits eigene Vorarbeiten geleistet.

Begriindung

Der Erfolg der Modellstudiengange wird von keiner Seite - weder von den Landern noch vom BMG -
in Frage gestellt. Es besteht daher keine Notwendigkeit einer Verlangerung der Modellklauseln. Eine
Verlangerung der Modellphase ist auch fir die Reform der APrVen nicht erforderlich. Das
Hochschulstudium sollte daher so bald wie moglich in den Rang eines reguldren Bildungsweges in
den betreffenden Therapieberufen erhoben werden. Mehr als eine 2-jahrige Verlangerung der
Modellklauseln ist fiir die Hochschulen nicht tragbar. Eine Verlangerung der Modellphase um 10 oder
auch nur 5 Jahre wiirde der Akademisierung der therapeutischen Gesundheitsfachberufe schweren
Schaden zufligen. Insbesondere aus folgenden Griinden:

- die Hochschulen hatten weiterhin keine sichere Planungsgrundlage; Hochschulen, die
Studiengdnge und Professuren einrichten, deren Nachhaltigkeit unsicher ist, gehen ein hohes
Investitionsrisiko ein. Nicht nur die Ausbildung der Studierenden, auch die notwendige
Weiterentwicklung der Therapiewissenschaften und der Versorgungsforschung werden
stagnieren

- die Aussicht auf eine mehrjahrige Verlangerung der Modellphase enttauscht die Hochschulen
und demotiviert alle Beteiligten; die Gefahr eines ,Rlickbaus’ der Studiengange besteht. Der
Ausbau oder liberhaupt das Angebot von Studienpldtzen im Bereich der Therapie wird von
einigen Bundeslandern mit dem Verweis auf den Modellstatus verweigert bzw. auf die
Beendigung der Modellphase vertagt



- die Studierenden und ihre Eltern gehen mit der Wahl eines Modellstudiengangs ein
erhebliches Risiko ein: sie miissen Zeit und Geld investieren, kdnnen aber nicht sicher sein,
dass dieser ,modellhafte’ Studienabschluss seinen Wert am Arbeitsmarkt behalt. Wie wir aus
Umfragen wissen, ist aus diesen Grinden z.B. die Entscheidung fiir ein anderes Studienfach
attraktiv, d.h. potentielle, gut qualifizierte Fachkriafte gehen dem Arbeitsmarkt des
Gesundheitswesens verloren

- wie im Bericht des BMGs angesprochen, fiihrt das Nebeneinander von ,alten’, aber derzeit
glltigen Ausbildungs-und Prifungsverordnungen und Bologna-Anforderungen zu extremen
Doppelbelastungen von Studierenden und Lehrenden, z.B. begleitende Modulpriifungen plus
kumulative staatliche Abschlussprifungen; diese Problematik wirde durch eine
Verlangerung weiter festgeschrieben

- die Anpassung des Arbeitsmarktes an die akademisierten Therapeut/innen sowie die
Weiterentwicklung der Patientenversorgung werden durch den Modellstatus der
Studiengdnge gehemmt, da sich eine Kompetenzdifferenzierung zwischen Absolvent/innen
von Fachschulen und Hochschulen in der Versorgung nicht ausprdagen kann und fir die
Arbeitgeber unklar bleibt, ob Fachkrafte mit hochschulischen Kompetenzen auf Dauer fiir
eine erweiterte Patientenversorgung verfligbar sein werden; wichtige, patientenrelevante
Tatigkeiten kénnen somit nicht implementiert bzw. verstetigt werden

- Deutschland bliebe weiterhin vom Stand der Entwicklung in Europa abgehangt. Unseren
Umfragen zufolge sehen die Studienabsolvent/innen derzeit bessere Verwertungschancen
far ihren Hochschulabschluss im Ausland als im Inland

- nicht zuletzt wirde eine Verlangerung der Modellphase fiir die Therapieberufe eine nicht
begriindbare Benachteiligung gegentiber den Hebammen und den Pflegeberufen bedeuten,
deren Studiengdnge flir den Regelbetrieb vorgesehen sind

Die weiteren vom BMG gewiinschten Evaluationen und Analysen zur Einmindung der
Absolvent/innen in den Arbeitsmarkt, zu den moglichen Auswirkungen von Teil- resp.
Vollakademisierung sowie zu den finanziellen Auswirkungen der hochschulischen Ausbildung kénnen
wahrend des Regelbetriebes durchgefiihrt werden. Auch hierzu haben der HVG und die in ihm
vereinten Hochschulen und Berufsverbande bereits Vorarbeiten geleistet.

Eine Verlangerung des Modellstatus hemmt die seit 2009 bestehende dynamische Entwicklung der
Therapieberufe auf dem Weg zu einer zukunftsfahigen therapeutischen Patientenversorgung im
Anschluss an europdische Standards. Veranderungen im Qualifikationsniveau und in der
Zusammenarbeit der Berufe der Gesundheitsversorgung sind aufgrund der veranderten
Rahmenbedingungen notwendig, beispielhaft seien demografischer Wandel, sich verandernde
Krankheitsspektren sowie gestiegene Komplexitat der Versorgung genannt.

Das erfolgreiche Mitwirken in einem evidenzbasierten Gesundheitssystem kann nur mit
Unterstlitzung von Therapeut/innen gelingen, die fir diese Tatigkeiten in der patientennahen
Versorgung in entsprechenden Studiengangen qualifiziert werden. Es muss jetzt dafiir Sorge getragen
werden, dass es genligend qualifizierte Therapeut/innen gibt, um Patient/innen eine angemessene
Versorgung und gesundheitsbezogene Lebensqualitdt durch Ergotherapeut/innen, Logopdd/innen
und Physiotherapeut/innen zu erméglichen.
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Weitere Quellen kdnnen lber den HVG bezogen werden.




