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DGF warnt vor Versorgungskurzungen durch die Hintertur
Beitragssatzstabilisierung darf nicht zulasten von Pflege,

Patientensicherheit und Versorgungsqualitat gehen

Berlin, 13. Juli 2026 — Die Deutsche Gesellschaft fir Fachkrankenpflege und Funktionsdienste e. V.
(DGF) kritisiert die Ausrichtung des vom Deutschen Bundestag am 10. Juli 2026 beschlossenen GKV-
Beitragssatzstabilisierungsgesetzes. Finanzielle Stabilitat in der gesetzlichen Krankenversicherung
ist notwendig. Sie darf jedoch nicht dadurch erreicht werden, dass der wirtschaftliche Druck auf
Krankenhduser, Pflegeeinrichtungen, ambulante Dienste und weitere versorgungsnahe Strukturen
fortfiihrend erhéht wird.

Dieser Gesetzesbeschluss ist ein Schlag ins Gesicht der Pflege.

»Beitragssatze sind nicht stabil, wenn dafur die Versorgung instabil wird. Wer Ausgaben
begrenzt, ohne Personal, Qualifikation und Versorgungskapazitaten verbindlich zu schitzen,
nimmt Leistungseinschrankungen, Arbeitsverdichtung und zusatzliche Risiken fiir Patientinnen
und Patienten in Kauf®, erklart die DGF.

Pflegefachpersonen sichern taglich die Akut-, Intensiv- und Notfallversorgung, die Anasthesie, die
Pflege im Operationsdienst, die Endoskopie, die onkologische Pflege, die stationare und ambulante
Pflege sowie die aufRerklinische Versorgung. Bereits heute arbeiten viele dieser hoch spezialisierten
Bereiche an oder lber ihrer Belastungsgrenze. Weitere finanzielle Begrenzungen kdnnen deshalb
nicht losgeldst von ihren praktischen Folgen betrachtet werden.

Gerade in der onkologischen Pflege und in der Intensiv-, Anasthesie- und Notfallpflege sind
spezialisierte Fachkenntnisse, kontinuierliche Qualifizierung und verlassliche Personalstrukturen
unverzichtbar. In der Versorgung von Menschen in diesen Settings geht es nicht nur um die
Durchfiihrung arztlich veranlasster MaBnahmen, sondern ebenso um Symptomkontrolle,
Patientenedukation, psychosoziale Begleitung, die friihzeitige Erkennung von Komplikationen und
eine sichere Koordination komplexer Behandlungsverlaufe. Im Operationsdienst tragen
Pflegefachpersonen mafigeblich zur Patientensicherheit, zur Einhaltung hygienischer und
organisatorischer Standards sowie zu einem sicheren und funktionierenden Ablauf operativer
Eingriffe bei.

Pflegefachpersonen sind keine finanzielle Verfligungsmasse. Fachpflege ist kein Luxus.
Tarifgerechte Vergiitung, verlassliche Personalstrukturen und ein qualifikationsgerechter
Einsatz sind Grundvoraussetzungen fir eine sichere Versorgung.

Einsparungen treffen nicht nur Bilanzen, sondern Menschen

Aus Sicht der DGF besteht die Gefahr, dass der zusatzliche Kostendruck unmittelbar oder mittelbar
auf Beschaftigte, Patientinnen und Patienten, Pflegebediirftige sowie deren An- und Zugehdrige
verlagert wird.



Wo Personalstellen nicht nachbesetzt, Qualifizierungen verschoben, Betten gesperrt,
Operationskapazitaten eingeschrankt oder spezialisierte Versorgungsangebote reduziert
werden, entstehen keine abstrakten Einsparungen. Es entstehen Versorgungsliicken.

Ausreichend qualifiziertes Pflegepersonal ist eine zentrale Voraussetzung fiir kontinuierliche
Beobachtung, friihzeitige Intervention, wirksame Pravention und sichere Ubergange zwischen
den Versorgungsbereichen. Dies gilt in besonderem MaR fiir komplexe und
hochrisikobehaftete Bereiche wie die Intensivpflege, die Notfallpflege, die onkologische Pflege
und die Pflege im Operationsdienst. Werden diese Strukturen geschwacht, kdnnen Risiken fur
Versorgungsabbriiche, vermeidbare Komplikationen, Verzégerungen und
Uberlastungssituationen steigen.

Besonders kritisch ist die enge Abhangigkeit der einzelnen Versorgungsbereiche voneinander:
Fehlt ein Kurzzeitpflegeplatz, kann sich ein Krankenhausaufenthalt verlangern. Fehlt
ambulante Unterstiitzung, geraten hausliche Pflegearrangements unter Druck. Fehlen
qualifizierte Fachpflegepersonen im Operationsdienst, konnen operative Kapazitaten nicht
verlasslich aufrechterhalten werden. Fehlen spezialisierte Pflegefachpersonen in der
Onkologie, wird die sichere Begleitung komplexer Therapien und Krankheitsverlaufe erschwert.
Werden Leistungen an einer Stelle eingeschrankt, entstehen an anderer Stelle haufig hohere
Kosten und groRere Risiken.

GKV-Verwaltung unabhangig auf Effizienz priifen

Die DGF fordert eine nachvollziehbare und ausgewogene Verteilung der
Konsolidierungsbeitrage. Bevor weitere Eingriffe in Vergtitungen und Versorgungsstrukturen
erfolgen, sollte die Organisation und Verwaltung der gesetzlichen Krankenversicherung
unabhangig, kassenubergreifend und transparent auf mégliche Effizienzpotenziale gepruft
werden.

Pflegeneuordnungsgesetz muss Versorgung verbindlich absichern

Das geplante Pflegeneuordnungsgesetz muss nach Auffassung der DGF zu einem wirksamen
Korrektiv werden. Ansatze wie eine starkere Praventions- und Rehabilitationsorientierung,
Pflegebegleitung und zusatzliche Hilfen in akuten pflegerischen Krisen kénnen sinnvoll sein.
Entscheidend ist jedoch ihre konkrete Ausgestaltung.

»Ein neues Budget ersetzt kein fehlendes Personal. Ein Beratungsanspruch schafft keinen
Pflegeplatz. Und eine Lotsenfunktion ersetzt weder die pflegefachliche Einschatzung noch
eine verantwortliche Fallsteuerung®, betont die DGF

Neue Leistungsanspriiche miissen ausreichend finanziert, fachlich klar geregelt und mit
tatsachlich verfiigbaren Angeboten hinterlegt werden. Das Pflegeneuordnungsgesetz darf
nicht zu einem weiteren Spargesetz werden.

Die DGFistals gemeinniitziger, eingetragener Verein die nationale Interessenvertretung der Fach-
krankenpflege und Mitglied im Deutschen Pflegerat, Mitglied der IFNA (International Federation
of Nurse Anesthetists) und der EfCCNa (European Federation of Critical Care Nurse Association).
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Zentrale Forderungen der DGF:

e eine verbindlich pflegefachlich ausgestaltete Pflegebegleitung mit definierten
Qualifikationsstandards und klarer Verantwortung,

e keine Finanzierung neuer Instrumente durch Kiirzungen bestehender Entlastungs-,
Beratungs- oder Unterstiitzungsleistungen,

e die vollstandige und zeitnahe Refinanzierung von Tarifsteigerungen, Zulagen,
Fachweiterbildungen und steigenden Personalkosten,

e dierechtliche, strukturelle und finanzielle Verankerung von Fachpflege und erweiterten
pflegerischen Rollen,

e tatsachlich verfligbare Akut-, Ersatz- und Kurzzeitpflegeangebote statt bloRer
Leistungsanspriiche auf dem Papier,

e verldssliche Weiterbildungs- und Personalstrukturen fiir die Intensiv- und
Anasthesiepflege, Notfallpflege, onkologische Pflege, Pflege im Operationsdienst,
Endoskopiepflege, auBerklinische Intensivpflege und weitere spezialisierte
Fachpflegebereiche mit definierten Qualifikations-, Kompetenz- und
Refinanzierungsanforderungen,

e einen Burokratieabbau, der nachweislich mehr Zeit fiir die unmittelbare Versorgung
schafft,

e verbindliche Beteiligungsrechte fiir Pflegefachpersonen, Pflegekammern und
pflegewissenschaftliche Fachgesellschaften,

e eine gesetzlich geregelte Evaluation der Auswirkungen auf Personal,
Versorgungsangebote, Operationskapazitaten, Wartezeiten und Patientensicherheit,

e eine faire Verteilung der Finanzierungsverantwortung einschlieRlich verlasslicher
Bundeszuschiisse und einer transparenten Debatte lber versicherungsfremde
Leistungen,

e eine unabhangige und 6ffentlich nachvollziehbare Effizienzpriifung der GKV-
Verwaltungsstrukturen.

DGF fordert klare politische Kurskorrektur

Die DGF appelliert an Bundestag und Bundesregierung, finanzielle Stabilitat und
Versorgungssicherheit gleichrangig zu behandeln. Wirtschaftlichkeit ist notwendig, ersetzt
aber keine nachhaltige Strukturpolitik.

»Die Pflege tragt seit Jahren zusatzliche Verantwortung. Das gilt insbesondere in hoch
spezialisierten Bereichen wie der Intensiv-. Andsthesie und der Notfallpflege, aber auch der
onkologischen Pflege und der Pflege im Operationsdienst. Wer die Warnungen dieser
Berufsgruppe weiterhin ignoriert, gefahrdet nicht nur ihre Arbeitsfahigkeit, sondern die
Sicherheit und Verlasslichkeit der gesamten gesundheitlichen und pflegerischen
Versorgung®, erklart die DGF.

Die DGF fordert deshalb eine klare Kurskorrektur:
Versorgung sichern. Pflegekompetenz starken. Fachpflege schiitzen. Folgen transparent
prufen. Finanzierung fair verteilen.
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