
 

 

 

 

 

 

Pressemitteilung 

 

Berlin, 22. August 2025: Hilfe bei psychischen Leiden verpflichtend erst nach einem Hausarzttermin? 
Die Bundespsychotherapeutenkammer (BPtK) lehnt dies ab und begründet in einem heute veröffent-

lichten Positionspapier, warum für Menschen mit psychischen Erkrankungen der Direktzugang zur 
psychotherapeutischen Sprechstunde erhalten bleiben muss.  

 
„Mit Einführung der psychotherapeutischen Sprechstunde im April 2017 ist es gelungen, für Pati-
ent*innen einen niedrigschwelligen Zugang zur psychotherapeutischen Versorgung zu schaffen und 

sie nach Dringlichkeit und Schwere in die geeigneten Versorgungsangebote zu steuern“, konstatiert 
BPtK-Präsidentin Dr. Andrea Benecke. „Ein obligatorisch vorgeschalteter Hausarztbesuch, wie er der-

zeit im Gespräch ist, würde sowohl unnötige Doppelstrukturen schaffen, Wartezeiten verlängern und 
zusätzliche Kosten verursachen als auch die bewährte Steuerung durch die psychotherapeutische 

Sprechstunde aushebeln.“ 
 

Die psychotherapeutische Sprechstunde sichert eine effiziente, niedrigschwellige und patientenori-
entierte Abklärung der psychischen Beschwerden und eine Vermittlung in das passende Versorgungs-

angebot – von Beratungs- und Präventionsangeboten, über Akutbehandlung, Einzel- und Gruppen-
psychotherapie, ärztliche Mitbehandlung, Verordnung ergänzender Behandlungen, wie zum Beispiel 

Ergotherapie, Soziotherapie oder Digitale Gesundheitsanwendungen, bis hin zu Reha und Kranken-
hausbehandlung.  

 
Aus Sicht der BPtK sprechen zehn Gründe für die Beibehaltung des Direktzugangs zur Psychotherapie: 
 

1. Hilfesuchende nutzen den Direktzugang in die psychotherapeutische Sprechstunde.  
2. Ein starres Primärarztmodell erschwert für viele Menschen mit psychischen Erkrankungen 

den Weg in die Psychotherapie und erhöht Wartezeiten.  
3. Die psychotherapeutische Sprechstunde zur Patientensteuerung funktioniert heute passge-

nau.  
4. Ein Primärarztmodell kann die Effizienz in der Psychotherapie nicht erhöhen.  
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5. Ein Primärarztsystem hat zum Ziel, dass mehr Fälle hausärztlich versorgt werden. Aber: Das 
kann die Psychotherapie regulär nicht umfassen.  

6. Gerade Kinder und Jugendliche mit psychischen Erkrankungen brauchen einen nied-
rigschwelligen und schnellen Zugang zu psychotherapeutischer Hilfe.  

7. Ein starres Primärarztmodell würde die Qualität der Patientensteuerung in die Psychothera-
pie verschlechtern. 

8. Die Option des Direktzugangs in die psychotherapeutische Sprechstunde unterstützt eine so-
zial faire Versorgung.  

9. Wir wollen die erfolgreiche psychotherapeutische Steuerung weiterentwickeln.  

10. Psychotherapeutische Praxen arbeiten schon heute gut und patientenorientiert mit hausärzt-
lichen- und kinderärztlichen Praxen zusammen. Um diese Kooperation weiter zu verbessern, 

sind Schnittstellen zu optimieren.   
 

Die ausführlichen Begründungen können im Positionspapier nachgelesen werden: 
https://api.bptk.de/uploads/B_Pt_K_Positionspapier_Direktzugang_zur_Psychotherapie_si-

chern_b8c012b29b.pdf   
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