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Therapievertrag

Mach ausfuhriichen Informationen tiber die Bedingungen einer ambulanten Psychotherapie wird zwischen

nachfolgend - Psychotherapeut - genannt

und

Fraw'Herm geb. am: 19
Stralke

PLZMWohnort

Telefon privat mobil dienstlich

nachfolgend - Patient - genannt

bei Kindem/Jugendlichen ggf.
MName Songeberechtigtelr
Anschrift

die Durchfithrung einer psychotherapeutischen Behandiung bei dem Patienten vereinbart,
Hausarzt Anschrift

ogf. Gberweisender Arzt

Anschrift

gesaetzichfreiwillig versichert bei
(Michtzutreffendes bitte streichen)

Anschrift (Krankenkasse-Beihilfestelle)
undfoder (Versicherung)

Versicherungsnehmer

(bei familienversicherien Patienten) geb. am

Die Psychotherapigkosten der ambulanten Psychotherapie sollen gemall nachfolgender Erkiarung des Patienten ab-
gerechnat werden
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a Ich bin in der gesetzlichen Krankenversicherung versichert und wiinsche eine Behandliung
7u Lasten meiner Krankenkasse als Sachleistung.
Die Psychotherapiekosten sollen zu Lasten meiner 0.2, Krankenkasse (ber die Kassenarziiche
Vereinigung abgerechnet werden.

(M | Ich bin privat versichert.

Die Psychotherapiekosten werden mir durch den Psychotherapeuten gemalt GOP in Rechnung
gestelit und werden durch mich zu Lasten meiner o. a. privaten Krankenversichenung abgerechnet.

(W | Ich bin beihilfeberechtigt.
Die Psychotherapiekosten werden mir durch den Psychotherapeuten gemaflt GOP in Rechnung
gestelit und werden durch mich zu Lasten der o.a. Beihilfe sowie der o.a. privaten Krankenversi-
chemung abgerechnet.

a Ich bin in der gesetzlichen Krankenversicherung freiwillig versichert und wiinsche eine Pri-
vatbehandiung mit teilweiser Kostenerstattung durch meine Krankenkasse. Die Psychothe-
rapiekosten werden mir durch den Psychotherapeuten gemal GOP in Rechnung gestellf. Ich wer-
de bel meiner 0.a. Krankenkasse eine Kostenerstatiung gemal §.13 Abs. 2 SGB V stellen und die
Psychotherapiekosten dort abrechnen. Mir ist bekannt, dass die Therapiekosten in diesem Falle in
der Regel von der Krankenkasse nicht in voller Hohe Ubemommen werden.

2 Ich mochte die Psychotherapiekosten selbst zahlen.

Die Psychotherapiekosten werden mir durch den Psychotherapeuten gemalit GOP in Rechnung
gestelit. Es wird zusaizlich eine gesonderte Erklarung vom Patienten unterzeichnet ( ausdrickli-
ches Yerangen"), sofem die Therapie medizinisch-therapeutisch nicht notwendig ist. (val. Anlage)

[ | Die Psychotherapiekosten werden von folgendem Kostentrager iibernommen:

Ich verpflichte mich, mich selbst um die Therapiekostentibemahme zu bemthen.

Unabhangig von der Erstatiung durch Drtte {z.B. Private Krankenversicherung, Beihilfe, gesetzliche Kran-
kenversicherung bei § 13 Abs. 2 SGB V) schuldet der Patient das Honorar persGnlich in voller Hohe gemaft
Rechnungslegung gegenuber dem Psychotherapeuten.

Fusiatzlich vereinbaren Patient und Psychotherapeut folgendes:

Der Patient verpflichtet sich, bei Verhinderung einen versinbarten Behandlungstermin spatestens 48 Stunden
vor dem Temin abzusagen. Erfolgt die Terminabsage nicht rechizeitig innerhalb der vorgenannten Frist, wird
dem Patienten 80 % des dem Psychotherapeuten zustehenden Honorars in Rechnung gestellt. Dieses
Ausfallhonorar hat der Patient unabhangig von der Art der Versicherung selbst zu zahlen. Eine Kostenersiat-
tung durch die private oder gesetzliche Krankenkasse oder Beihilfe findet in diesem Fall nicht statt. Vorstehen-
de Regelung gilt jedoch dann nicht, sofemn der Patient nachweist, dass dem Psychotherapeuten durch die
Teminsabsage tatsachlich ein Schaden nicht entstanden ist.

Unterschrift Patient Unterschrift Psychotherapeut

Daﬁ_l;;!qigmal_ﬁ Therapieverirages verbleibt beim Psychotherapeuten.
Deq Patient g@li Zeitnah eine Kopie des von ihm ausgeflliten Therapieverirages.

£

F
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Merkblatt

zur ambulanten Psychotherapie
zur Weitergabe an den Patienten
als Anlage zum Therapieverirag

Allgemeine Informationen

1. Cer Psychotherapeut verpflichtet sich, den Patienfen nach den qualitativen Standards seines Berufsstandes zu
bkehandein.

2 In den ersten Therapiestunden wird nach Klarung der Diagnese die Indikationsstellung fir eine Psychotherapie-
beanfragung Gberpriift, sowie ggf. der Behandlungsumfang und die Frequenz der einzelnen Behandlungen fest-

gelegt.

3. Im Verlaufe dieser probatorischen Phase der Therapie, spatestens aber an deren Ende, entzcheiden der Psycho-
therapeut und der Patient, ob die Therapie reguldr aufgenommen und ggf. eine Kostenibemahme bei dem zu-
stdndigen Kostentrager beantragt werden soll.

4. Die therapeutischen Sitzungen dauem in der Regel 50 Minuten, kinnen aber aus inhaltichen Erfordemissen [ bei
bestimmien therapeutischen Interventionen geteilt (2 x 25 Minuten) oder verangert (bis 6 x 50 Minuten) werden.

a3 Mach der Erstheantragung (erster Behandiungsabschnitt) eventuell nobwendige Therapieverdangenungen werden
nach Absprache mit dem Psychotherapeuten vom Patienten beantragh. Wie bei der Erstbeantragung wird der Pa-
tient durch den Psychotherapeuten durch die fachliche Begrindung des Therapieantrages unterstitzi.

6. Der maximale Behandlungsumfang und der Umfang der einzelnen Bewilligungsabschnitte sind flir ambulante
Psychotherapie im Rahmen der gesetzlichen Krankenversicherung in Abhéngigkeit vom Behandlungsverfahren
des Therapeuten unterschiediich geregeft. Im Rahmen der privaten Krankenversicherung sind die allgemeinen
Yersicherungs- und die jeweiligen Tarfbedingungen, in der Beihilfe die Beihilfevorschriften malkgeblich.

F Bei der Behandlung von Kindem und Jugendlichen, aber auch bei der Behandlung von Ernwachsenen, kann ez im
Einzelfall imhaltlich angezeigt und hilfreich fir den Patienten sein, wenn Bezugspersonen zeitweise in die thera-
peutizchen Silzungen mit einbezogen werden. Bei der Behandlung von Kindem und Jugendlichen kénnen solche
Sitzungen bis zu y+ der Sitzungen fur den Patienten zusdtzlich beantragt werden.

B. Alle vom Patienten beigebrachien oder von ihm ausgefiliten Unterlagen gehen aufgrund der gesetzlichen Doku-
mentationspflicht in das Eigentum des Psychotherapeuten dber und werden von diesem dber einen Zeitraum von
mindestens zehn Jahren aufbewsahrt.

Beantragung von Psychotherapie und vorherige somatische Abklarung

9. Ambulante Psychotherapie in der Krankenbehandiung ist sowohl fir gesefzlich Krankenversicherte wie fur
Privatversicherte antrags- und genehmigungspfiichtig. Antragsteller ist in jedem Falle der Patient. Der Psy-
chotherapeut unterstiizt den Patienten bei der Antragstellung durch die fachliche Begrindung des Thera-
pieantrages.

10. Zur Beantragung der Therapie hat der Patient auf dem dafur vorgeschriebenen Formular (GEV und Beihilfe)
den Konsiliarbericht eines berechtigten Arztes einzuholen und diesen moglichst zeitnah dem Psychothera-
peuten zu dbergeben. Bei PKV-Versicherten reicht vielfach eine formiose arztliche Bescheinigung. Auch bei
dem selbstzahlenden Patienten, bei dem natungemalt kein Antragsverfahren erforderlich ist, muss vor Be-
ginn der reqularen Psychotherapie eine somatische Abklanung durch einen dazu berechtigten Arzt erfolgen.

11. Die personlichen Daten oder medizinischen Befunde des Patienten werden bei der Beantragung der Psy-

pu Cchotherapie gegentber der gesefzlichen Krankenkasse und dem fur diese tatigen Gutachter durch eine Pa-
trenﬁgm—ﬂh'rﬂ&:ﬁéz_ﬂnmwniﬁieﬁ. Damit soll der Schutz der Patientendaten und die Schweigepflicht gewahr-
leistef werden.

11 EE& ﬁwﬁﬂsmher’[m und beihilfeberechtigten Patienten ist der unbedingte Schutz persinlicher Daten
ﬂﬁ mlscner Befunde aufgrund der Besonderheiten des Antragsverfahrens und der diesbeziglichen
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Gepflogenheiten der Kostentrager nicht sicher gewahrieistet und vom behandeinden Psychotherapeuten
nicht sicherzustellen.

Therapiegeneshmigung

13

14.

Die Versicherungstrager (z. B. gesetzliche Krankenversicherung, Beihilfe, private Krankenversicherung)
ubemehmen die Kosten fir eine ambulante Psychotherapie nur ab dem Datum der ausdricklichen,
schriftlichen Genehmigung im genehmigten Umfang. Der Patient erhalt eine dieshezugliche Mitteilung di-
rekt durch denfdie Kostentrager.

Die psychotherapeutische Behandiung des Patienten wird daher erst dann beginnen konnen, wenn die
Kostenibemahmezusage dem Patienten schrifilich vorliegt. Fur den Fall, dass der FPatient einen vorgezo-
genen Behandiungsbeginn wiinscht und den weiteren Fall, dass die Kosten ganz oder anteilig nicht durch
den Versicherungstrager erstattet werden, schuldet der Patient dieses Honorar in vollem Umfange per-
sonlich gegendber dem Psychotherapeuten.

Schweigepflicht der Therapeuten / Verschwiegenheit des Patienten

15.

16.

17.

18.

Der Patient entbindet den Psychotherapeuten und arztliche/psychotherapeutische Vorbehandler und Mit-
behandier wechselseitig in gesonderter schriftlicher Erklarung von der Schweigepflicht und stimmt der Ein-
holung weiterer Auskinfte ausdricklich zu.

Der Psychotherapeut ist gegentber Dritten - ausgenommen Mitarbeitemn der Praxis - schweigepflichtig
und wird uber den Patienten nur mit dessen ausdricklichem, schriftlichem Einverstandnis Auskunft gege-
niber Dritten erteilen bzw. einholen. Sollten wichtige Grinde des Patienten dem entgegenstehen, werden
diese nach Klarung mit dem Psychotherapeuten respektiert.

Der Patient stimmt der Aufzeichnung der Therapiesitzungen mit Tonband oder Video ausdrucklich zu und
gestattet dem Psychotherapeuten die Verwendung dieser Aufzeichnungen zum Awecke seiner eigenen
Fort- und Weiterbildung bzw. zur gualitatssichemnden Therapiekontrolie. Soliten wichtige Grinde des Pa-
tienten dem entgegenstehen, werden diese nach Klanung mit dem Psychotherapeuten respektiert.

Der Patient verpflichtet sich seinerseits zur Verschwiegenheit dber andere Patienten, von denen er zufal-
lig - z. B. Uber Wartezimmerkontakt - Kenntnis erhalt.

Feste Terminvereinbarung / Terminversaumnis /[ Bereitstellungshonorar

19.

Die psychotherapeutischen Sitzungen finden in der Regel, wenn nicht begrundet anders vereinbart, ein-
mal wochentlich zu einem zwischen Patient und Psychotherapeut jeweils fest und verbindlich vereinbar-
ten Termin statt.

Der Patient verpflichiet sich, die fest vereinbarten Eeharn:l[ungstamme pinktlich wahrzunehmen und im
Yerhinderungsfalle rechizertrg, d.h. 48 Werlrl:agaaMndm vor dem vereinbarten Termin, abzusagen bow.
absagen zu lassen. Dazu genlgt eine schriftliche Mitteilung (Brief, Fax, Email) oder eine telefonische Absa-
ge (auch auf Anrufbeantworter).

Da in psychotherapeutischen Praxen aufgrnund der Zeitgebundenheit der psychotherapeutischen Sitzun-
gen nach einem strikten Bestellsystem gearbeitet wird und zu jedem Termin nur ein Patient einbestellt ist,
wird dem Patienten bei nicht rechizeitiger Absage ein Bereitstellungshonorar in Hohe von 80 % des ent-
gangenen Honorars berechnet, weliches ausschlieBlich vom Patienten selbst zu fragen ist und nicht von
dem Versicherungstrager erstatiet wird.

Diese Regelung gift auch dann, wenn der Patient unverschuldet den Termmin nicht rechizeitig absagen konn-
te (z.B. thaliﬂyf dem Weg zur Therapie oder plotzliche schwere Erkrankung).

Eer hhuMhmung eines Gruppentermins ist in jedem Falle, auch bei rechtzeitiger Teminabsage, ein
hﬂﬂﬂﬁf in Hohe des jeweils gultigen vollen Gebi hransmzea ZU entrichten.
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Psychotherapiekosten

21.

Bei gesetzlich krankenversicherien Patienten erfolgt die Abrechnung der ambulanten Psychotherapie zu
Lasten der gesefrlichen Krankenkasse ausschiiellich dber die Kassenarztliche Vereinigung. Psy-
chotherapie als Krankenbehandlung ist in der gesetzlichen Krankenversicherung Regelleistung.

Der privat-fbeihilfeversicherte Patient bzw. der freiwillig in gesetzlicher Krankenversicherung versicherte,
selbsizahlende Patient (Kostenerstattung gemait § 13 Abs. 2 SGB V) verpflichtet sich, sich vor Therapieauf-
nahme selbst dber die Tarifbedingungen seines YVersichemnngsvertrages genau Zu informieren und fur sich
abzuklaren, ob und inwieweit inm die Therapiekosten erstattet werden.

Psychotherapiekostenregelung bei gesetzlich Krankenversicherten

23

24.

25

Mach derzeit giltiger Gesetzeslage sind vom gesetziich krankenversicherten Patienten keine Zuzahlungen
Zu solchen Psychotherapieleistungen zu erbringen, die im Rahmen der Krankenbehandiung gemal Psycho-
therapieversinbarungen und -richtlinien erfolgen.

Gesetzlich krankenversicherte Patienten verpflichten sich, ihre Chipkarte (Krankenversichertenkarte) jeweils
Zur ersten Sitzung im Veraufe eines Quartals zur Registrierung (Ausdruck des Abrechnungsscheines) aus-
Zuhandigen, zu jeder weiteren Sitzung mitzubringen und ggf. auf Anfordenung vorzulegen.

Der Patient verpflichtet sich, dem Psychotherapeuten jeden Krankenkassen- und Versicherungswechsel
sofort anzuzeigen und eine Kostenzusage fur die laufende Psychotherapie beizubringen. Bei dem Bemihen
um eine neuerliche Kostenzusage wird der Psychotherapeut den Patienten durch ggf. notwendige fachliche
Begrindung unterstitzen.

Bei reguldrer Therapiebeendigung, aber auch bei Therapieabbruch, ist der Psychotherapeut verpflichtet
dieses - ohne weitere inhaltliche Angaben - der gesetzlichen Krankenversicherung mitauteilen.

Eine Therapieunterbrechung von mehr als einem halben Jahr ist bel einer Psychotherapie, die durch die
gesetzliche Krankenversicherung finanziert wird, nur mit besonderer Begrindung moglich. Wird diese nicht
gegeben oder nicht anerkannt, so erlischt der Anspruch auf Psychotherapiekostenibemahme gegeniber
der gesetzlichen Krankenkasse in der Regel fur den Zeitraum von zwei Jahren.

Psychotherapiekostenregelung bei privat Krankenversicherten, einschlieftlich Beihilfe

28.

Bei privat krankenversicherten Patienten - einschiieflich Beihilfe - erfolgt die Rechnungslegung maonatlich
bzw. nach jeder 5. Behandiungssitzung mit einem Zahiungsziel von zwei Wochen gemalt GOP in Verbin-
dung mit GOA, dblichernveise mit dem 2, 3-fachen Steigerungssatz.

Unabhangig von der Erstattung durch Drtte (z. B. Private Krankenversicherung/Beihilfe) schuldet der Pa-
tient das Honorar personlich in voller Hohe gemalt Rechnungslegung gegenuber dem Psychotherapeuten.

Der Psychotherapeut dbergibt dem Patienten zusammen mit dem voriegenden Psychotherapievertrag ei-
nen Abdruck der GOP-Ziffern und GOP-Honorare in der letztgiltigen, aktvellen Fassung und verpflichtet
sich, ber Tarnfveranderungen zeitnah schriftlich zu informieren.

Psychotherapiekostenregelung bei Selbstzahlern

31

Bei ausschiielilich selbstzahlenden Patienten, die keine Erstattungsleistungen eines Versicherungstragers
oder einer Krankenkasse in Anspruch nehmen, erfoigt die Rechnungslegung monatlich bzw. nach jeder 5.
Behandiungssitzung mit einem Zahlungsziel von zwel Wochen gemalt GOP in Verbindung mit GOA, bli-
cherweise mit dem 2 3-fachen Steigerungssatz. Der Psychotherapeut ubergibt dem Patienten zusammen
mit dem vorliegenden Psy'cmmemmeverh'ag einen Abdruck der GOP-Ziffemn und GOP-Honorare in der letzt
gutl}gen akhﬂn Fassung und verpflichtet sich Ober Tarfveranderungen zeitnah schriftlich zu informieren.

Pmmuﬁapmis individuelle Gesundheitsleistung
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Psychotherapeutische Leistungen, die im Indikationskatalog nicht erfasst sind und die damit keine Kran-
kenbehandlung darstellen, konnen nur im Rahmen der Privatliquidation, 2 3-facher Steigerungssatz ge-
mal GOP erbracht werden. Zu diesen individuelien Gesundheitsleistungen gehdren derzeit:

Psychotherapeutische Verfahren zur Selbsterfahrung ohne medizinische Indikation
Selbstbehauptungstraining

Stressbewaltigungsiraining

Entspannungsverfahren als Praventionsleistung

Biofeedback-Behandiung

Kunsi- und Kormpertherapien, auch als erganzende Therapieverfahren
Verhaltenstherapie bei Flugangst

# & & & @ & &

Selbstverpflichtungserwartung an den Patienten

33

35

Der Patient verpflichtet sich, um den Erfolg der Therapie nicht zu gefahrden, mindestens wahrend des
Feitraumes von Beginn bis zum Abschiuss der ambulanten Psychotherapie keine Drogen und, insheson-
dere fur den Fall einer bestehenden Suchterkrankung, keine Suchtmittel zu sich zu nehmen oder zu be-
nutzen (z.B. Spielautomaten). Der Patient ist mit gesigneten, diesbeziglichen Kontrollen einverstanden.

Der Patient verpflichtet sich, mindestens wahrend des Zeitraumes von Beqginn bis zum Abschluss der am-
hulanten Psychotherapie keinen Suizidversuch zu untemehmen, sondem sich ggf. unverziglich in statio-
nare Behandlung zu begeben, um kurzfristig und fir die Dauer der akuten Gefahrdung Schutz und Hilfe
Zu erhalten.

Der Patient verpflichtet sich, in jeder Phase der Psychotherapie, von sich aus oder auf Aufforderung des
Psychotherapeuten, auch weitere Unterlagen (z. B. Klinik- und Kurberichte, arztliche Gutachten) beizubrin-
gen und zu ubergeben.

Der Patient wird jede Aufnahme oder Veranderung einer medikamentdsen Behandiung / Medikamenten-
einnahme - durch einen Arzt verordnet oder selbstentschieden - unverziglich dem Psychotherapeuten
mitteilen.

Kindigung

37

1)

Der Therapieverirag kann gem. § 627 BGB vom Patienten jederzeit durch eine mindiiche oder schriftliche
Erklarung fristlos gekindigt werden, da ein Vertrauensverhaltnis zwischen Patient und Psychotherapeut
eine grundlegende Voraussetzung fur Psychotherapie ist. Bei einem gestorien Verhalnis ist dem Patien-
ten ein weiteres Festhalten an dem Behandiungsvertrag unzumutbar.

Der Psychotherapeut behalt sich vor, bei offensichtlich fehlender Motivation und beil fehlender Mitarbeit
des Patienten, die Therapie von sich aus auch ohne das erklarte Einverstandnis des Patienten zu beenden
und dem Kostentrager hiernvon, ohne inhaltliche Angaben, Mitteilung zu machen.

Oee Frist von 48 Werktagsstunden macht es moglich b=i Terminabsagen am Freitag ggf. fir den foigenden Montag noch andere Patien-
ten (ggf. Ersigesprach) zu terminiersn.
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