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TOP VI Tatigkeitsbericht der Bundesarztekammer

Titel: Steigender Bedarf erfordert Aufstockung der Finanzmittel fir die Rehabilitation in
der gesetzlichen Rentenversicherung

EntschlieBungsantrag

Von: Vorstand der Bundesarztekammer

DER DEUTSCHE ARZTETAG MOGE FOLGENDE ENTSCHLIESSUNG FASSEN:

Die medizinische Rehabilitation erdffnet wie kaum ein anderer Ansatz die Chance fir eine
umfassende und interdisziplinare Behandlung chronisch kranker Menschen und deren
weiteren Verbleib im Erwerbsleben. Den enormen volkswirtschaftlichen Nutzen der
medizinischen Rehabilitation belegt nicht zuletzt eine kirzlich vorgelegte Prognos-Studie
(,Die medizinische Rehabilitation Erwerbstatiger — Sicherung von Produktivitat und
Wachstum®), wonach die Gesellschaft fur jeden in die medizinische Rehabilitation
investierten Euro funf Euro gewinnt. Dies geht insbesondere auf gewonnene
Berufstatigkeitsjahre, geleistete Beitragszahlungen und reduzierte Arbeitsunfahigkeitstage
zurtick. Die Rehabilitation tragt somit dazu bei, die Sozialversicherungstrager zu
entlasten, indem vermieden wird, dass aus Leistungstragern der Gesellschaft
Leistungsempfanger werden.

Eine wesentliche Voraussetzung fur eine auch zukinftig gesicherte Finanzierung ist eine
von der Politik zu fordernde Aufstockung der Finanzmittel fir die Rehabilitation in der
gesetzlichen Rentenversicherung. Angesichts des dort erheblich gestiegenen und auch
weiter steigenden Leistungsbedarfs ist die nhach wie vor bestehende Kopplung der
Ausgaben an die Entwicklung der Bruttoléhne und -gehalter kontraproduktiv. Die
Faktoren, die zu einem erheblichen Anstieg des Bedarfs an Rehabilitationsleistungen
gefuhrt haben und noch weiterhin fihren werden, sind vor allem die steigende Zahl
chronischer Erkrankungen bei einer immer alter werdenden Bevdlkerung, die héheren
Versichertenzahlen in den rehabilitationsintensiven Alterskohorten, die Zunahme der
Anschlussheilbehandlungen sowie die Konsequenzen aus der schrittweisen Einfiihrung
der Rente mit 67 Jahren.

Die strikte Kopplung des Reha-Budgets der gesetzlichen Rentenversicherung an die
Entwicklung der durchschnittlichen Bruttolohne und -gehélter je Arbeitnehmer

(8 220 Abs. 1 SGV VI) fuihrt zu Versorgungsliicken oder Qualitatsverlusten der
Rehabilitationsleistungen. Auch in der gesetzlichen Rentenversicherung missen
schematisch gedeckelte Budgets von flexibleren, mehr auf den gestiegenen
Leistungsbedarf ausgerichteten Finanzierungsmodellen abgeldst werden.
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