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8 a) Der Beihilfeberechtigte legt der Beihilfestelle .
203204 das Formblatt Anlage 5 (,,Antrag auf Anerkenf Anlage 5
Verwaltungsverordnung nung ?elr1 tBelhllfgfagugé{at %n:c Ps*t(hgthegaplg' )
. ausgefiillt vor. AuBerdem hat er (oder die be-
uf)‘:; ﬁ;:esglgzgﬁ%uier lﬁf‘gglﬁlilﬁgn riicksichtigungsfdhige Person) den behandeln-
. - . 8 " den Therapeuten zu ersuchen, auf Formblatt
in Krankheits-, Geburts- und Todesfillen Anlage 6 einen Bericht fir den Gutachter zu Anlage 6

- VVzBVO -

RdAErl. d. Finanzministeriums v. 12. 9. 2001 -
B3100-07-1IVA4

erstellen. Psychologische Psychotherapeuten

und Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeu-

ten sollen zusitzlich mit Formblatt Anlage 6a Anlage 6a
den erforderlichen Konsiliarbericht eines Arz-

tes zur Abklirung einer somatischen (organi- -

Mein RAErl. v. 9. 4. 1965 (SMBL. NRW. 203204) wird im schen) Krankheit {(vgl. § 1 Abs. 3 Satz 2 Psycho-
Einvernehmen mit dem Innenministerium wie folgt geén- therapeutengesetz — PsychThG v. 16. 6. 1998,

dert: ) BGBI. I S. 1311) einholen.

L : ) b

~

Das ausgefiillte Formblatt Anlage 6 und ggf. das
Formblatt Anlage 6a ist in einem verschlosse-
nen, deutlich erkennbar als vertrauliche Arzt-
sache gekennzeichneten orangefarbenen Um-
schlag der Beihilfestelle zur Weiterleitung an
den Gutachter zu tibersenden.

1. In Nummer 5.3 wird der Klammerzusatz ,RdErl.
d. Ministeriums fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales
v. 21. 8. 1997 — SMBIL NW. 21260 —-“ durch den
Klammerzusatz , RdErl. d. Ministeriums fiir Frauen,

Jugend, Familie und Gesundheit v. 7. 12. 2000 - SMBI. .
NRW. 21260 -“ ersetzt. ¢) Die Beihilfestelle beauftragt mit Formblatt

Anlage 7 einen vom Finanzministerium benann- Anlage 7

ten Gutachter mit der Erstellung des Gutach-

tens nach Formblatt Anlage 8; sie leitet im dazu Anlage 8
" gleichzeitig :

2. In Nummer 5.5 Safz 3 wird der Klammerzusatz gestri-
chen.

3. Nummer 9.3 erhilt folgende Fassung:
9.3 Nach der Gebiihrenordnung fiir Psychologische

— den ungetffneten, als vertrauliche Arztsache
gekennzeichneten Umschlag des Therapeu-

Psychotherapeuten und Kinder- und Jugend-
lichenpsychotherapeuten (GOP) vom 8. Juni 2000
(BGBI. I S. 818) richten sich die Verglitungen fiir
die beruflichen Leistungen dieser Berufsgruppe

. nach der GOA. Berechenbar sind ausschlieflich
Leistungen, die in den Abschnitten B und G
aufgefiihrt sind (§ 1 Abs. 2 GOP).

Berechenbar sind aus Abschnitt B grundsitzlich
nur die Ziffern 1, 3, 4, 34, 60, 70 (ausgenommen
Dienst- bzw. Arbeitsunfihigkeitsbescheinigun-
gen), 75, 80, 85, 95, 96 und aus Abschnitt G nur die
Ziffern 808, 835, 845 846, 847, 855, 856, 857, 860, 861,
862, 863, 864 860, 870 871.

Gebiihren fiir Leistungen nach Abschnitt B sowie
Gebiihren fiir Leistungen nach den Nummern 808,
835, 845, 846, 847, 855, 856, 857 und 860 des Abschnit-
tes G der GOA unterhegen nicht dem Voranerken-
nungsverfahren durch vertrauensérztliche Gut-
achter, sie sind unabhiéngig von den iibrigen Be-
handlungsmffern nach Abschnitt G der GOA bei-
hilfefdhig.

Der RAErl. v. 10. 12. 1997 (Hinweise zum &rztlichen
Gebiihrenrecht) — SMBL. NRW. 203204 - gilt ent-
sprechend; dabei ist jedoch davon auszugehen,
dass die Gebiihren den 2,3-fachen Satz (1,7-fachen
Satz/Standardtarif — § 5b GOA) grundsitzlich
nicht iiberschreiten diirfen.

Nach § 1 Abs. 2 Satz 2 GOP gilt § 6 Abs. 2 GOA mit
der MaBgabe, dass psychotherapeutische Leistun-
gen, die nicht in der GOA enthalten sind, entspre-
chend einer nach Art, Kosten und Ze1taufwand
gleichwertigen Leistung der Abschnitte B und G
des Gebiihrenverzeichnisses der GOA berechnet
werden konnen. Derzeit wird die Notwendigkeit
einer Analogbewertung allerdings nicht gesehen.

Sofern Psychotherapeuten eine Analogbewertung
vornehmen und/oder den o.g. Geblhrenansatz
tiberschreiten, ist die Rechnung dem Gutachter/
Obergutachter zur Begutachtung vorzulegen. Diese
Begutachtung kann zum iiblichen Satz (Nr. 9.4)
vergiitet werden.

Den Psychotherapeuten ist es verwehrt, verschrei-
bungspflichtige Arzneimittel zu verordnen.

Die Beihilfefdhigkeit der Aufwendungen fiir am-
bulante psychotherapeutische Behandlungen nach
den Nummern 2 und 3 der Anlage 1 (zu § 4 Abs. 1
Nr. 1 Satz 5 BVO) ist bis zu dem dort genannten
Umfang und unter Beachtung der nachfolgenden
Grundsitze anzuerkennen:

ten,
— das ausgefiillte Formblatt Anlage 5,

— das Formblatt Anlage 8 (in dreifacher Ausfer-
tigung) und

— einen an die Festsetzungsstelle adressierten,
deutlich als vertrauliche Arztsache gekenn-
zeichneten roten Freiumschlag
Zu.

d) Der Gutachter teilt seine Stellungnahme nach
Formblatt Anlage 8 (,,Psychotherapie-Gutach-
ten®) — in zweifacher Ausfertigung - in dem
roten Freiumschlag der Beihilfestelle mit. Diese
leitet dem behandelnden Therapeuten eine Aus-
fertigung zu; die zweite Ausfertigung ist in
einem verschlossenem Umschlag aufzubewah-
ren. Auf Grundlage der gutachterlichen Stel-
lungnahme ist dem Beihilfeberechtigten ein
Anerkennungsbescheid nach Formblatt An-
lage 9 zu erteilen.

e) Legt der Beihilfeberechtigte gegen den Bescheid
der Beihilfestelle Widerspruch ein, kann die
Beihilfestelle im Rahmen des Widerspruchsver-
fahrens ein Obergutachten einholen. Zu diesem
Zweck hat der Beihilfeberechtigte (die bertick-
sichtigungsfihige Person) den behandelnden
Therapeuten zu ersuchen, seinen ,Erstbericht
an den Gutachter auf Formblatt Anlage 6 zu
erginzen, wobei insbesondere die Notwendig-
keit der Behandlung erneut begriindet und auf
die Ablehnungsgriinde der Beihilfestelle/des
Gutachters eingegangen werden soll. .

f) Der erginzte Bericht ist der Beihilfestelle in
einem verschlossenen, deutlich als vertrauliche
Arztsache gekennzeichneten orangefarbenen

" Umschlag zur Weiterleitung an den Obergut-
achter zu tbermitteln.

~

Die Beihilfestelle beauftragt einen Obergutach-
ter (s. Verzeichnis unter Nummer 9.4) mit der
Erstellung eines Obergutachtens; sie leitet ihm
zugleich folgende Unterlagen zu:

8

— den ungedtffneten, als vertrauliche Arztsache
gekennzeichneten Umschlag des Therapeu-
ten,

- Kopié des Psychotherapie-Gutachtens und

— einen an die Beihilfestelle adressierten, deut-
lich als vertrauliche Arztsache gekennzeich-
neten roten Freiumschlag.

Anlage 9
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Ist der die psychotherapeutische Behandlung
ablehnende Gutachter gleichzeitig Obergutach-
ter, ist ein anderer Obergutachter einzuschal-
ten.

Ein Obergutachten ist nicht einzuholen, wenn
die psychotherapeutische Behandlung auf
Grund einer Stellungnahme des Gutachters
abgelehnt wurde, weil der Therapeut die in den
Nummern 2.4.1 bis 2.4.4 und 3.4.1 bis 3.4.3 der
Anlage 1 (zu § 4 Abs. 1 Nr. 1 Satz 5 BVO)
aufgefiihrten Voraussetzungen nicht erfiilit.

h) Auf Grundlage der vom Obergutachter iiber-
mittelten Stellungnahme erteilt die Beihilfe-
stelle dem Beihilfeberechtigten einen Wider-
spruchsbescheid.

i) Bei einer Verlingerung der Behandlung oder
Folgebehandlung (Nummern 2.3 und 3.3 der
Anlage 1 [zu § 4 Abs. 1 Nr. 1 Satz 5 BVO]) ist der
von dem behandelnden Therapeuten begriin-
dete Verlangerungsbericht (Bericht zum Fort-
fuhrungsantrag nach Formblatt Anlage 6) mit
einem Freiumschlag (s.0.) dem mit dem Erstgut-
achten beauftragten Gutachter zur Stellung-
nahme zuzuleiten. Im Ubrigen ‘gelten die Aus-
fithrungen zu ,,d bis h“ entsprechend.

j) Die Beihilfestelle kann von dem Voranerken-
nungsverfahren (s.0.) absehen, wenn die gesetz-
liche oder private Krankenversicherung des
Beihilfeberechtigten (der beriicksichtigungsfi-
higen Person) bereits eine Leistungszusage auf-

grund eines durchgefiihrten Gutachterverfah- .
rens erteilt hat, aus der sich Art und Umfang der -

Behandlung und die Qualifikation des Thera-
peuten ergeben. Der Umfang der beihilfefdhi-
gen Aufwendungen richtet sich nach Anlage 1
(zu § 4 Abs. 1 Nr. 1 Satz 5 BVO).

k) Die Briefumschlige in Format DIN C 6 im
Farbton orange und im Farbton rot mit den
entsprechenden Aufdrucken kénnen tber die
Justizvollzugsanstalt Willich I., Postfach 1204,
47860 Willich, bezogen werden. Die Mindestab-
gabemenge betrigt jeweils 100 Stiick; der Preis
belduft sich auf 3,60 DM pro 100 Stiick. Bei
Auftrigen unter 50, DM werden Portokosten
gesondert berechnet. Der Rechnungsbetrag ist
innerhalb von zwei Wochen ohne Abzug zahl-
bar. Aus Wirtschaftlichkeitsgriinden sind die
Bestellungen fiir den jeweiligen Jahresbedarf
zum 1. 4. eines jeden Jahres aufzugeben.

4. Nummer 9.4 erhilt folgende Fassung:
9.4 Die im nachstehenden Verzeichnis. aufgefiihrten

Arzte haben sich bereit erklirt, im Rahmen des
Voranerkennungsverfahrens fiir psychotherapeuti-
sche Behandlungen (Nummer 2 und 3 der Anlage 1
[zu § 4 Abs. 1 Nr. 1 Satz 5 BVO]) als Gutachter titig
zu werden. :

Um eine Konzentration auf einzelne Gutachter/
Obergutachter zu vermeiden, sind die Antrége zur
gutachterlichen Stellungnahme den Gutachtern/
Obergutachtern im Rotationsverfahren zuzuleiten.
Dies bedeutet, dass die jeweilige Festsetzungsstelle
bei dem ersten oder letzten Gutachter beginnt und
weitere Antridge dann entsprechend der Reihen-
folge (zweiter oder vorletzter) {ibersendet.

Die Kosten fiir das Gutachten betragen 80,- DM,
fiir das in Zweifelsfillen ggf. notwendige Obergut-
achten 160,- DM, die Betréige sind aus den Beihilfe-
titeln (441 bzw. 446) zu zahlen.

Verzeichnis der Gutachter und Obergutachter
fiir Psychotherapie

A)

Gutachter fiir tiefenpsychologisch fundierte und
analytische Psychotherapie von Erwachsenen
(Nummer 2 der Anlage 1 [zu § 4 Abs. 1 Nr. 1 Satz 5
BVO])

1. Rosemarie Ahlert
Schulstr. 29, 72631 Aichtal

2. Dr. med. Dipl.-Psych. Menachem Amitai
Bifange 22, 79111 Freiburg

3. Dr. med. Ludwig Barth
Mihlbaurstr. 38b, 81677 Miinchen

4. Prof. Dr. med. Friedrich-Wilhelm Beese
Leinsteige 11, 72160 Horb a.N.

5. Dr. med. Ulrich Berns
Ellernstr. 30, 30175 Hannover

6. Dr. med. Rudolf Blomeyer
Fritschestr. 65, 10585 Berlin

7. Dr. med. Dietrich Bodenstein
Waldwinkel 22, 14532 Kleinmachnow

8. Dr. med. Doris Bolk-Weischedel
Eichkampstr. 108, 14055 Berlin

9. Dr. med. Gerd Burzig
Hamburger Str. 49, 23611 Bad Schwartau

10. Prof. Dr. med. Michael Ermann
Postfach 151309, 80048 Miinchen

11. Dr. med. Dietrich Haupt
Worther Str. 44, 28211 Bremen

12. Dr. med. Ludwig Janus
Kopfelweg 52, 69118 Heidelberg

13. Dr. med. Horst Kallfass
Leo-Baeck-Str. 3, 14165 Berlin

14. Dr. med. Ingrid Kamper-Jasper
Jahrensstr. 5, 30559 Hannover

15. Dr. med. Gabriele Katwan
Franzensbader Str. 6b, 14193 Berlin

16. Prof. Dr. Karl Konig
Hermann-Foége-Weg 6, 37073 Gdttingen

17. Dr. med. Albrecht Kuchenbuch
Wormser Str. 4, 10789 Berlin

18. Prof. Dr. med. Peter Kutter
Brenntenhau 20 A, 70565 Stuttgart

19. Prof. Dr. med. Klaus Lieberz
Zentralinstitut fiir Seelische Gesundheit
— Psychosomatische Klinik —
Postfach 122120, 68072 Mannheim

20. Dr. med. Gilinter Maass
Leibnitzstr. 16 ¢, 65191 Wiesbaden

21. Prof. Dr. med. Michael von Rad
Langerstr. 3, 81675 Miinchen

22. Dr. med. Lutz Rosenkoétter
Ginnheimer Str. 23, 60487 Frankfurt/Main

23. Dr. med. Hermann Roskamp
Lohengrinstr. 67, 70597 Stuttgart

24. Dr. med. Gunter Schmitt
Abraham-Wolf-Str. 62, 70597 Stuttgart

25. Dr. med. Gisela Thies
Tegeleck 27, 23843 Bad Oldesloe

26. Prof. Dr. med. Helmut Thomi
Wilhelm-Leuschner-Str. 11, 89075 Ulm

B)

Gutachter fir tiefenpsychologisch fundierte und
analytische Psychotherapie von Kindern und Ju-
gendlichen (Nummer 2 der Anlage 1 [zu § 4 Abs. 1
Nr. 1 Satz 5 BVO])

1. Dr. med. Ulrich Berns
Ellernstr. 30, 30175 Hannover

2. Dr. med. Hermann Fahrig
Carl-Beck-Str. 58, 69151 Neckargemiind

3. Dr. med. Dietrich Haupt
Worther Str. 44, 28211 Bremen
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4. Dr. med. Annette Streeck-Fischer
Herzberger Landstr. 53, 37085 Gottingen
)

Gutachter fiir Verhaltenstherapie von Erwachse-
nen (Nummer 3 der Anlage 1 [zu § 4 Abs. 1 Nr. 1

" Satz 5 BVO])

1. Prof. Dr. Gerd Buchkremer
Psychiatrische Universitatsklinik
Osianderstr. 22, 72076 Tiibingen

2. Prof. Dr. med. Helmut Enke
¢/o Richter, Reutlinger Str. 56, 89079 Ulm

3. Prof. Dr. med. Iver Hand
Martinistr. 52, 20251 Hamburg

4. Dr. med. Dieter Kallinke
Berufsforderungswerk, Ludwig-Gutmann-
StraBe
Haus 24/25, 69123 Heidelberg

5. Dr. med. Johannes Kemper
Bauerstr. 15, 80796 Minchen

6. Priv. Doz. Dr. med. Rolf Meermann
Psychosomatische Klinik
Bombergallee 11, 31812 Bad Pyrmont

7. Dr. med. Jochen Sturm
Altneugasse 21, 66117 Saarbriicken

8. Dr. med. Klaus H. Stutte
Christliches Krankenhaus
Goethestr. 10, 49610 Quakenbriick

9. Dr. med. Dr. phil. Serge K. D. Sulz
Nymphenburger Str. 185, 80634 Miinchen

D)

Gutachter fiir Verhaltenstherapie von Kindern
und Jugendlichen (Nummer 3 der Anlage 1 [zu § 4
Abs. 1 Nr. 1 Satz 5 BVO])

1. Dr. med. Peter Altherr
WestbahnstraBe 12, 76829 Landau

2. Dr. med. Horst Trappe
Kinderhospital
Iburger Str. 187, 49082 Osnabriick

E)
Obergutachter
a) fiir tiefenpsychologisch fundierte und analyti-
sche Psychotherapie von Erwachsenen

1. Dr. med. Ludwig Barth
Miihlbaurstr. 38¢, 81677 Miinchen

2. Dr. med. Doris Bolk-Weischedel
Eichkampstr. 108, 14055 Berlin

3. Prof. Dr. med. Karl Koénig
Hermann-Fége-Weg 6, 37073 Gottingen

4. Dr. med. Gunter Schmitt
Abraham-Wolf-Str. 62, 70597 Stuttgart

5. Dr. med. Gisela Thies
Tegeleck 27, 23843 Bad Oldesloe

6. Dr. med. Roland Vandieken
Am Buchenhang 17, 53115 Bonn

b) fiir tiefenpsychologisch fundierte und analyti-
sche Psychotherapie vor: Kindern und Jugend-
lichen :

1. Dr. med. Dietrich Haupt
Worther Str. 44, 28211 Bremen

2. Dr. med. Annette Streeck-Fischer
Herzberger Landstr. 53, 37085 Gottingen

c)' fiir Verhaltenstherapie

1. Dr. med. Franz Rudolf Faber
Postfach 1120, 49430 Neuenkirchen/
Oldenburg

2. Prof. Dr. med. Iver ﬁénd
Martinistr. 52, 20251 Hamburg

5. Nummer 9.5 wird gestrichen.

6. Nummer 10.2 Satz 1 erhilt folgende Fassung:

Aufwendungen fiir eine Zellbehandlung (Frischzellen,
Trockenzellen), fiir Heilmittel aus oder mit Bestand-
teilen aus tierischem Gewebe (z.B. Thymusextrakte)
und fiir Geriatrika — das sind Mittel, die dazu dienen
sollen, den physiologischen Alterungsprozess aufzu-
halten oder zu beeinflussen — sind nach § 4 Abs. 1 Nr. 7
Satz 2 Buchstabe a BVO nicht beihilfefdhig.

7. Nach Nummer 10.8 wird folgende Nummer 10.9 ein-
gefiigt:

10.9 Die Aufwendungen fir eine MedX-Therapie
(MKT) sind grundsétzlich einmal (Behandlungs-
einheit) unter folgenden Voraussetzungen beihil-
fefdhig:

— es besteht grundsétzlich durchgéngig eine
Schmerzsymptomatik von mindestens 6 Mo-
naten bzw. rezidivierend seit wenigstens
2 Jahren,

— es liegt eine der folgenden Indikationen vor:

— Schmerzhafte Erkrankung der Wirbelsédule,
bedingt durch:

degenerative Verdnderungen der Wirbel-
sdule im Sinne von VerschleiBerscheinungen
der Bandscheiben (Osteochondrose/Spondy- :
lose), Bandscheibenvorfall, Bandscheiben-
vorwOlbung (Protrusion), degenerative Ver-
dnderungen der Wirbelsdule im Bereich der
kleinen Wirbelgelenke (Facettenarthrosen),-
Osteoporose,

— Instabilitdten der Wirbelsdule, bedingt
durch:

eine konstitutionelle (anlagebedingte) Spon-
dylolisthese, Spondylolyse (Wirbelgleiten),

— Postoperative Verdnderungen/Nachbehand-
lungen nach Bandscheibenoperationen der
Hals- und Lendenwirbelsiiule oder nach ei-
ner Spondylodese (Versteifung eines Wirbel-
sdulenabschnittes),

— Posttraumatische Verdnderungen aufgrund
von Beschleunigungsverletzungen der Hals-
wirbelsiule oder Wirbelsdulenfrakturen
(durch einen Unfall oder osteopatisch be-
dingt), °

— die Medizinische Kraftigungstherapie an
MedX-Therapiegerdten steht unter #rztlicher
Leitung; jede Sitzung wird vom Arzt eingelei-
tet, im Verlauf iiberwacht und abgeschlossen,

— die Therapie wird an speziellen, technisch aus-
gereiften Gerédten (MedXLE, MedXCE) durch-
gefiihrt.

Als beihilfefdhig kénnen bis zu 12 Therapiesit-
zungen (Behandlungseinheit) anerkannt werden.
Nur in besonders begriindeten Einzelfdllen ist
eine Erweiterung um bis zu 6 auf insgesamt 18
Sitzungen zulédssig. Zur Abrechnung stehen zur
Verfiigung: Nr. 842 GOA (fiir die MedX-Diagno-
stik 1x im Behandlungsfall), Nr. A 719 GOA (fur
die MedX-Therapie 12x bzw. 18x%), Nrn. 558 und
510 (fur die Sequenztherapie, aufgeteilt in appa-
rative Muskelfunktionstherapie und Kranken-
gymnastik bzw. Ubungsbehandlung je 12x bzw.
je 18x).

Nach Abschluss der MedX-Therapie ist eine
weitere Behandlungseinheit nur bei Vorliegen
einer anderen - bislang nicht vorhandenen -
Indikation beihilfefdhig.

8. Nummer 22c. 5 wird gestrichen.
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II.
Die Anlage 3 (Kurorteverzeichnis) wird wie folgt gedn-
dert:
1. Die Eintragung ,Baiersbronn“ erhilt folgende Fas-

sung:
Baiersbronn 72270 Balersbronn  Schwarzen-  Kneipp-
berg-Schén-  kurort

miinzach,
Obertal Heilklima-
tischer
Kurort
. Hinter der Eintragung ,Breisig” wird eingeftigt:
Brilon - . 39929 Brilon Brilon Kneipp-
Kurort
. Die Eintragung ,, Treuchtlingen” erhélt folgende Fas-
sung:

Treuchtlingen 91757 Treuchtlingen B Altmithl-  Ort mit
therme/Lam- Heilquel-
bertusbad lenkur-

betrieb
. Die Einfragung ,,Waldkirch® wird mit allen Angaben
gestrichen.
. Hinter der Eintragung ,, Worishofen* wird eingefiigt:
Wolfegg 88364 Wolfegg G Heilklima-
tischer
Kurort
II1.

Die bisherigen Anlagen 5 bis 9 werden durch die nachfol-
genden Anlagen 5, 6, 6a, 7, 8 und 9 ersetzt.

Iv.

Meine RAErl. v. 1. 2. 1999 (MB1. NRW. S. 253) und v. 6. 7.
2000 (MB1. NRW. S. 789) werden hiermit aufgehoben.

1263
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Anlage 5
Antrag auf Anerkennung der Beihilfefihigkeit fiir Psychotherapie
L Beihilfeberechtigter
Name, Vorname Personalnummer
Ich bitte um Anerkennung der Beihilféfahigkeit der Aufwendungen fiir Psychotherapie.
........................................ I (-1 1 OO
(Unterschrift des Beihilfeberechtigten)
IL Auskunft des Patienten
A) Wer wird behandelt?
Name, Vomname des Patienten _ Geburtsdatum
B) Schweigepﬂichtentbindun'o
Ich ermiichtige Herm/Frau ... nneaccssenssenes
dem Fachgutachter der Festsetzungsstelle Auskunft zu geben und entbinde 1hn!sxe von der Schweigepflicht des
Arztes oder Psychotherapeuten (nachfolgend Therapeuten genannt) und bin damit einverstanden, dass der
Fachgutachter der Festsetzungsstelle mitteilt, ob und in welchem Umfang die Behandlung medizinisch notwendig
ist. .
............................... I 155+ O
(Unterschrift des Patienten oder des
gesetzlichen Vertreters)
II. Bescheinigung des Therapeuten

1. Welche Krankheit wird durch die Psychotherapie behandelt?
Diagnose
2. Welcher Art ist die Psychotherapie? »
[0 Erstbehandlung O Verlangerung/Folgebehandlung
O tiefenpsychlologisch fundierte Psilchotherapie
O analytische Psychotherapie
O Verhaltenstherapie
3. Wurde bereits fn‘illler eine psychotherapeutische Behandlung durchgefithrt?
Von bis Anzahl der Sitzungen
4. Mit wie vielen Sitzungen ist zu rechnen? 7
Anzahl der Einzelsitzungen Anzahl der Gruppensitzungen
5. 'Wird bei Kindern und Jugendlichen auch eine Bezugsperson begleitend behandelt?

0 ja [1 nein

Anzahl der Sitzungen
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6. Gebithrenziffern:

VGebﬁhrenht‘)he je Sitzung
Iv. Fachkundenachweis fiir die beantragte Psychotherapie
1. Arzte (Zutreffendes bitte ankreuzen)

O Facharzt fiir Psychotherapeutische Medizin
O Facharzt fiir Psychiatrie und Psychotherapie
O Facharzt fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und —psychotheraple
O Bereichsbezeichnung Psychotherapie,
verlichen: [I vor dem 1. April 1984
O nach dem 1. April 1984
[0 Schwerpunkt tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie
O Schwerpunkt Verhaltenstherapie
[J Bereichsbezeichnung Psychoanalyse
O Qualifikation in Gruppenpsychotherapie liegt vor

2. Psychologische Psychotherapeuten/Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten
( Zutreffendes ankreuzen, Angaben bitte vollstindig und lesbar ausfiillen!)

Approbation als

O Psychologischer Psychotherapeut

O Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut

O gem. § 12 PsychThG (Ubergangsregelung)

O gem. § 2 in Verbindung mit §§ 5 und 6 PsychThG (staatlicher Abschluss)
KV-Zulassung, KV-NI.: .o,
KV-Ermiéchtigung, KV-NI.: ....ccornmiininneee. , DETIStEt DIS .ocececarcreeeecc e
Gegebenenfalls Eintragung in das Arztregister als

[0 Psychologischer Psychotherapeut
O Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut

bei der Kassenzrztlichen VEICINIZUNE ....cccereriereeririirnmrersniienessereesssennsensserecassnsssasessesens

Fiir welche anerkannten Behandlungsverfahren liegt eine KV-Zulasssung/Erméchtigung oder ein Eintrag ins
Arztregister vor?

O tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie

[ analytische Psychotherapie '

O Verhaltenstherapie ]

bei O Erwachsenen, bei O Kindemn und Jugendlichen, in 0 Gruppen.

Verfiigen Sie ggf. iiber eine abgeschlossene Zusatzausbildung an einem (bis 31.12.98 von der KBV)
anerkannten psychotherapeutischen Ausbildungsinstitut: ja O nein 0

fiir O tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie und (!} analytische Psychotherapie,
O Verhaltenstherapie

Name UNA OFf S INSHIULES: ...ouvveeeeeveereeieriesrcveereesseeeresrseeesssncssssesssssssssssneesesrssrssessessssssnsseanenessens

Datumn deS ADSCHIUSSES: weevveeririririereecereie et ctersste st esessesarsessnsbessessssseesnesssssasssostsnsmssrenseasnrsrees

(Stempel und Unterschrift des Therapeuten)
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Anlage 6
ADSEIART ...ttt e ettt ie et e e s e eteeaesres e sesae e e seabara s Easaese s antesaeten e nteeenaerea Rt eR £ st st st e bt Ra e ee et s Setea e eeseet e seser e s e s saa b neneeene
(Name und Anschrift des Therapeuten)
Bericht ‘ - Der Bericht ist in einem verschlossenen, deutlich als
an den Gutachter zum: Antrag vertrauliche Arztsache gekennzeichneten orange-
auf Anerkennung der Beihilfefdahigkeit fiir Psychotherapie farbenen Umschlag an die Festsetzungsstelle zur Weiterlei-
tung an den Gutachter zu Ubersenden.
I.  Angaben iiber den Patienien
Name, Vorname Familienstand
Geburtsdatum ' Geschlecht Beruf
II. Angaben iiber die Behandlung

III.

Art der vorgesehenen Therapie: . rerrmeeosennenseeenneisaen errt e s
Datum des Therapiebeginns: ............... eeteheeetee e eA s A bR e AR bR R bR bR s e R b s h s R bR b s

Anzahl und Frequenz der seit Therapiebeginn
durchgefiihrten Einzel- oder GIUPPERSHZUNEEN: ......couvveriririeminneiesiisiestsesssssssestsanassesesssions sesssssnsnsensassasmscssens

Anzahl und Frequenz der voraussichtlich noch erforderlichen
Einzel- oder Gruppensitzungen (insgesamt und wochentlich): .......cowceeeeeeceeecescesrensennne reerenebesenenens

Bericht des Therapeuten zum Antrag auf tiefenpsychologisch fundierte oder analyti-
sche Psychotherapie.

Ergiinzende Hinweise bei Antriigen fiir Kinder- und Jugendlichenpsychotherapie.
Fallbezogene Auswahl zu den folgenden Gesichtspunkten:

Spontanangaben des Patienten zu seinem Beschwerdebild, dessen bisherigem Verlauf, ggf. bisherige Thera-
pieversuche. Grund des Kommens zum jetzigen Zeitpunkt, ggf. von wem veranlasst? Therapieziele des Patien-
ten (bei K+J auch der Eltern). Bei stationérer psychotherapeutischer/psychosomatischer Vorbehandiung bitte
Abschlussbericht beifligen.

Psychischer Befund: Emotionaler Kontakt, therapeutische Beziehung (Ubertragung/Gegeniibertragung), Intel-
ligenz, Differenziertheit der Persénlichkeit, Einsichtsfahigkeit in die psychische Bedingtheit des Beschwerdebil-
des, Motivation zur Psychotherapie, Stimmungslage, bevorzugte Abwehrmechanismen, Art und Ausman infanti-
ler Fixierungen, Strukturniveau, Personlichkeitsstruktur. Bei K+J auch Ergebnisse der neurosenpsychologi-
schen Untersuchungen und Testuntersuchungen, Spielbeobachtung, Inszenierung des neurotischen Konflikts.
Psychopathologischer Befund (z.B. Motorik, Affekt, Antrieb, Bewusstsein, Wahrnehmung, Denken, Gedéchtnis).

Somatischer Befund: Bei Behandlung durch Psychologische Psychotherapeuten und Kinder- und Jugendii-

chenpsychotherapeuten bitte ,Arztlichen Konsiliarbericht* beifiigen (sonst keine Bearbeitung méglich!). Gibt es

Bemerkenswertes zur Familienanamnese, oder Auffalligkeiten der kérperlichen Entwicklung?

Biographische Anamnese unter Berlicksichtigung der Entwicklung neurotischer und personlichkeitsstrukturel-
ler Merkmale, Angaben zur Stellung des Patienten in seiner Familie, ungewohnliche, individuelle oder familiare
Belastungen, Traumatisierungen, emotionales Klima der Primargruppe, Beziehungsanalyse innerhalb der Fami-
lie fraher und heute, schulische Entwicklung und Berufswahl, Art der Bewéltigung von phasentypischen Schwel-
lensituationen, Erfahrungen mit Partnerbeziehungen, Umgang mit Sexualitét, jetzige soziale Situation, Arbeits-
fahigkeit, einschneidende somatische Erkrankungen, bisherige psychische Krisen und Erkrankungen. Bei K+J




Ministerialblatt fiir das Land Nordrhein-Westfalen — Nr. 63 vom 29. Oktober 2001 1267

auch Geburtsanamnese, frithe Entwicklungsbedingungen, emotionale, kognitive und psychosoziale Entwick-
lung, Entwicklung der Familie, soweit sie die Psychodynamik plausibel macht.

5. Psychodynamik der neurotischen Erkrankung: Wie haben sich Biographie, Persénlichkeitsstruktur, Entwick-
lung intrapsychischer unbewusster Verarbeitungsweisen und spezifische Belastungscharakteristik einer auslg-
senden Situation so zu einer pathogenen Psychodynamik verdichtet, dass die zur Behandlung kommende psy-
chische oder psychisch bedingte Stérung hieraus resultiert? Auch wenn die zur Behandlung anstehenden St6-
rungen chronischer Ausdruck einer neurotischen Entwicklung sind, ist darzulegen, welche Faktoren jetzt psy-
chodynamisch relevant zur Dysfunktionalitat oder Dekompensation gefiihrt haben.

Bei K+J: Die aktuelle, neurotische Konfliktsituation muss dargestellt werden unter psychogenetischem,
intrapsychischem und interpersonellem Aspekt. Bei strukturellen Ichdefekten auch deren aktuelle und abgrenz-
bare Auswirkung auf die 0. g. Konflikte. Ggf. Schilderung krankheitsrelevanter, familiarer dynamischer Faktoren.

6. Neurosenpsychologische Diagnose zum Zeitpunkt der Antragstellung: Ableitung der Diagnose auf sym-
ptomatischer und/oder struktureller Ebene aus der Psychodynamik, inklusive differentialdiagnostischer Erwa-
gungen.

7. Behandlungsplan, indikative Begriindung fiir die beantragte Behandlungsform unter Berticksichtigung der
Definitionen von tiefenpsychologisch fundierter oder analytischer Psychotherapie und der Darlegung realisierbai
erscheinender Behandlungszielsetzung. Die Sonderformen tiefenpsychologisch fundierter Psychotherapie wie
niederfrequente Therapie sind, bezogen auf die Therapiezielsetzungen, besonders zu begriinden. Spezielle in-
dikation fir Gruppentherapie. Es muss in jedem Fall ein Zusammenhang nachvollziehbar dargestellt werden
zwischen der Art der zur Behandlung kommenden Erkrankung, der Sitzungsfrequenz, dem Therapievolumen
und dem Therapieziel, das unter Bericksichtigung der jeweils begrenzten Behandiungsvolumina als erreichbar
angesehen wird. ' "

8. Prognostische Einschatzung, bezogen auf die Therapiezielsetzungen mit Begriindung durch Beurtellung des
Problembewusstseins des Patienten und seiner Verlasslichkeit, seiner partiellen Lebensbewéltigung, sowie sei-
ner Fahigkeit bzw. Tendenz zur Regression, seiner Flexibilitdt und seinen Entwicklungsméglichkeiten in der
Therapie. Bei K+J auch Vorstellungen {ber altersentsprechende Entwicklungsméglichkeiten des Patienten,
Veranderungen der realen Rolle in der Familie, Umsteilungsiahigkeit der Eltern.

Bericht zum Fortfithrungsantrag

1.  Evtl. Ergédnzungen zum Erstbericht, zur Diagnose und Differential-Diagnostik.

2. Darstellung des bisherigen Behandlungsverlaufs, insbesondere der Bearbeitung der individuellen, unbewussten
pathogenen Psychodynamik, Entwickiung der Ubertragungs- und Gegeniibertragungsbeziehung und des Ar-
beitsbiindnisses. Bei K+J auch beispielhafte Spielsequenzen und Art der Einbeziehung des Therapeuten. Er-
reichte Besserungen, kritische Einschétzung der Therapiezielsetzung des Erstantrags. Angaben zur Mitarbeit
des Patienten, seine Regressionsfahigkeit bzw. -tendenz, evil. Fixierungen versus Flexibilitat. Bei K+J Mitarbeit
und Flexibilitdt der Eltern und Themen der Elterngespréche. )

3. Bei Gruppentherapie: Entwicklung der Gruppendynamik, Teilnahme des Patienten am interaktionelien Prozess
in der Gruppe, Méglichkeiten des Patienten, seine Stérungen in der Gruppe zu bearbeiten.

4, Anderungen des Therapieplanes mit Begriindung.

5. Prognose nach dem bisherigen Behandlungsverlauf mit Begriindung des wahrscheinlich noch notwendigen
Behandlungsvolumens und der Behandlungsfrequenz unter Bezug auf die weiteren Entwicklungsméglichkeiten
des Patienten und Beriicksichtigung evtl. krankheitsfixierender Umsténde.
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IV. Bericht des Therapeuten zum Antrag auf Verhaltenstherapie

1. Angaben zur spontan berichteten und erfragten Symptomatik: Schilderung der Klagen des Patienten und
der Symptomatik zu Beginn der Behandlung, méglichst mit wértlichen Zitaten ggf. auch Bericht der Angehdri-
gen/Bezugspersonen des Patienten. (Warum kommt der Patient zu eben diesem Zeitpunkt?)

2. Lebensgeschichtliche Entwicklung des Patienten und Krankheitsanamnese:
a) Darstellung der lerngeschichtlichen Entwicklung, die zur Symptomatik gefiihrt hat und fir die Verhaltenstherapie
., relevantist. ’

b) Angaben zur psychischen und kérperlichen Entwicklung unter Beriicksichtigung der familiren Situation, des
Bildungsgangs und der beruflichen Situation.

c) Darstellung der besonderen Belastungen und Auffélligkeiten in der individuellen Entwicklung und der familiaren
Situation (Schwellensituation), besondere Auslésebedingungen.

d) Beschreibung der aktuellen sozialen Situation (familidre, 6konomische, Arbeits- und Lebensverhéltnisse), die fiir
die Aufrechterhaltung und Veranderung des Krankheitsverhaltens bedeutsam ist. Bereits friiher durchgefihrte
psychotherapeutische Behandlungen (ambulant/stationdr) und méglichst alle wesentlichen Erkrankungen, die

_arztlicher Behandlung bediirfen, sollen erwahnt werden.

Bei Verhaltenstherapie von Kindern und Jugendlichen sind méglichst auch fir die Verhaltensanalyse relevante
Angaben zur lemgeschichtlichen Entwicklung der Bezugspersonen zu machen.

3. Psychischer Befund: (Testbefunde, sofern sie flr die Entwicklung des Behandlungsplans und fir die Thera-
pieverlautskontrolie relevant sind) :

a) Aktuelles Interaktionsverhalten in der Untersuchungssituation, emotionaler Kontakt.

b) Inteliektuelle Leistungsfahigkeit und Differenziertheit der Personlichkeit.

¢) Psychopathologischer Befund (z.B. Bewusstseinsstérungen, Stérungen der Stimmungslage, der Affektivitat und
der amnestischen Funktion, Wahnsymptomatik, suizidale Tendenzen).

4. Somatischer Befund: Bei Behandlung durch Psychologische Psychothefapeuten'und Kinder- und Jugendli-
chenpsychotherapeuten bitte ,Arztlichen Konsiliarbericht* beifiigen (sonst keine Bearbeitung méglich!). Gibt es
Bemerkenswertes zur Familienanamnese oder Auffalligkeiten der kdrperlichen Entwicklung?

8. Verhaltensanalyse: Beschreibung der Krankheitsphanomene, méglichst in den vier Verhaltenskategorien Mo-
torik, Kognitionen, Emotionen und Physiologie. Unterscheidung zwischen Verhaltensexessen, Verhaltensdefizi-
ten und qualitativ neuer spezifischer Symptomatik in der Beschreibung von Verhaltensstérungen.

Funktions- und Bedingungsanalyse der fir die geplante Verhaltenstherapie relevanten Verhaltensstdrungen in
Anlehnung an das S-O-R-K-C-Modell mit Beriicksichtigung der zeitlichen Entwicklung der Symptomatik.
Beschreibung von Verhaltensaktiva und bereits entwickelten Selbsthilfemdglichkeiten und Bewéltigungs-
fahigkeiten. Wird die Symptomatik des Patienten durch pathogene Interaktionsprozesse aufrechterhalten,

ist die Verhaltensanalyse auch der Bezugspersonen zu bericksichtigen.

6. Diagnose: Darstellung der Diagnose aufgrund der Symptomatik und der Verhaltensanalyse. Differentialdia-
gnostische Abgrenzung unter Berlcksichtigung auch anderer Befunde, ggf. unter Beifiigung der Befundberich-
te. _ »

7. Therapieziele und Prognose: Darstellung der konkreten Therapieziele mit ggf. gestufter prognostischer Ein-
schatzung (dabei ist zu begriinden, warum eine gegebene Symptomatik direkt oder indirekt verandert werden
soll); Motivierbarkeit, Krankheitseinsicht und Umstellungsféhigkeit; ggf. Einschatzung der Mitarbeit der Bezugs-
personen, deren Umstellungsfahigkeit und Belastbarkeit.

3. Behandlungsplan: Darstellung der Behandlungsstrategie in der Kombination bzw. Reihenfolge verschiedener
Interventionsverfahren, mit denen die definierten Therapieziele erreicht werden sollen. Angaben zur geplanten
Behandlungsfrequenz und zur Sitzungsdauer (50 Minuten, 100 Minuten). Begrindung der Kombination von
Einzel- und Gruppenbehandiungen auch ihres zahlenmaBigen Verhiltnisses zueinander mit Angabe der Grup-
penzusammensetzung und Darstellung der therapeutischen Ziele, die mit der Gruppenbehandlung erreicht wer-
den sollen. Bei Verhaltenstherapie mit Kindern und Jugendlichen: Soll bei einer begleitenden Behandlung der
Bezugspersonen vom Regelverhaltnis 1:4 abgewichen werden, muss dies begriindet werden. Begriindung der_
begleitenden Behandlung der Bezugspersonen in Einzel- oder Gruppensitzungen sowie zur GruppengréBe und
Zusammensetzung.
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Bericht zum Fortfiihrungsantrag

1. Wichtige Ergdnzungen zu den Angaben in den Abschnitten 1.-3. und 5. des Erstberichtes: Lebensge-
schichtliche Entwickiung und Krankheitsanamnese, psychischer Befund und Bericht der Angehdrigen des Pati-
enten, Befundberichte aus ambulanten oder stationaren Behandlungen, ggf. testpsychologische Befunde. Er-
ganzungen zur Diagnose bzw. Differentialdiagnose.

2. Zusammenfassung des bisherigen Therapieverlaufs: Ergénzungen oder Verénderungen der Verhaltensana-
lyse, angewandte Methoden, Angaben Gber die bislang erreichte Veranderung der Symptomatik, ggf. neu hin-
zugetretene Symptomatik, Mitarbeit des Patienten und ggf. der Bezugspersonen.

‘3. Beschreibung der Therapieziele fiir den jetzt beantragten Behandlungsabschnitt und ggf. Anderung des
Therapieplans: Prognose nach dem bisherigen Behandlungsverlauf und Begriindung der noch wahrscheinlich
notwendigen Therapiedauer mit Bezug auf die Veranderungsmaoglichkeiten der Verhaltensstérungen des Pati-
enten.

(Stempel und Unterschrift des Therapeuten)
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Konsiliarbericht*

Name, Vorname der Patientin/des Patienten vor Aufnahme

einer Psychotherapie

Auf Veranlassung von:

geb. am

Anlage 6a

Name des Therapeuten

Arztliche Mitbehandlung ist erforderlich:

Art der MaBnahme

" Aktuelle Beschwerden, psychischer und somatischer Befund {bei Kindern und Jugendlichen insbesondere unter Beriicksichtigung des

|

Entwicklungsstandes):

L

Stichwortartige Zusammenfassung der im Zusammenhang mit den aktuellen Beschwerden relevanten anamnestischen Daten:

L

l

Medizinische Diagnose(n), Differential-, Verdachtsdiagnose(n):

1]

Relevante Vor- und Parallelbehandlungen stat./Jamb. (z.B. laufende Medikation):

]

Befunde, die eine arztliche/arztlich-veranlasste Begleitbehandlung erforderlich mabhen, liegen vor:

]

Befunde, die eine psychiatrische bzw. Kinder- und jugendpsychiatrische Untersuchung erforderlich machen, liegen vor:

L

L

Psychiatrische bzw. kinder- und jugendpsychiatrische Abklarung ist D erfolgt 7 veranlasst
Welche &rztlichen/arztlich -veranlassten MaBnahmen bzw. Untersuchungen sind notwendig?

Welche arztlichen Mafinahmen bzw. Untersuchungen sind veraniasst?

L

I

Bestehen auf Grund arztlicher Befunde derzeit Kontraindikationen fir eine psychotherapeutische Behandlung?

0 ja O nein

Ausstellungsdatum ) Stempel/Unterschrift des Arztes

Ausfertigung fiir den Therapsuten

*) Den Bericht bitte in einem als vertrauliche Arztsache gekennzeichneten Umschlag Gbersenden.
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Anlage 7

{Dienststelle, Beihilfefestsetzungsstelle)

................................................................

(Anschrift des Gutachters)

L ~ d

Beihilfevorschriften (BVO)
Psychotherapie-Gutachten

Sehr geehrte(r) Fraw/Herr ......covecceeeeenineccnracee ,
ich bitte um gutachtliche Stellungnahme zu der psychotherapeutischen Behandlung der/des Fraw/Herrn

Neben dem Antrag auf Anerkennung der Beihilfefihigkeit und Entbindung von der Schweigepflicht ist
der Bericht des Therapeuten in einem verschlossenen Umschlag beigefiigt.

Es wurde bereits eine psychotherapeutische Behandlung durchgefiihrt

(Gutachten vom .......cccooverveuccerreercenen. S Anzahl der Sitzungen ........occveorveecerrrenercenaces

Name des GUIACKIETS ..ccvvcvveeeiieirertreerccieeerereee e s seete s s se s s snesasesessannna s ).

Ihr Gutachten bitte ich mir in zweifacher Ausfertigung unter Verwendung des anliegenden Formblattes
nebst einer Rechnung iiber die Kosten des Gutachtens in Hohe von 80,- DM/160,- DM zuzuleiten.

Mit freundlichen Griien
Im Auftrag

Anlg.: 1 Antrag mit der Entbindung von der érztlichen Schweigepflicht
1 Bericht des Therapeuten in verschlossenem Umschlag
1 Psychotherapie-Gutachten (dreifach)
1 Freiumschlag

" Nur bei Folge- oder Verlingerungsgutachten
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Psychotherapie-Gutachten*

fiir Fraw/Herm ....... cersesassnrtaracares Ceereresssnsencessaentensonnes veveras
(Name der Patientin/des Patienten)

Bezug: Auftragsschreiben vom

Stellungnahme:

Wie viele Sitzungen sollen als notwendig
zugesagt werden?

1. fiir die Patientin/den Patienien

2. fiir die begleitende Psychotherapié der
Bezugsperson

Anlage &

Einzelsitzungen

Gruppensitzungen

(Stempel und Unterschrift des Gutachters)

*) Das Gutachten bitte in dem beigefﬁgten, als vertrauliche Arztsache gekennzeichneten Umschlag der Festsetzungsstelle iibersenden.



Ministerialblatt fiir das Land Nordrhein-Westfalen — Nr. 63 vom 29. Oktober 2001 1273

Anlage 9
(Dienststelle/Festsetzungsstelle)
................................................................................................ yden i,
r (Anschrift des Beihilfeberechtigten oder L
des Bevollmichtigten)
L d
Anerkennung der Beihilfefihigkeit der Aufwendungen fiir Psychotherapie
Ihr Antrag vom
Sehr geehrte(r) Frau / Her;‘ e . ,
aufgrund des Psychotherapie—Gutachtené werden die Kosten einer
O tiefenpsychologisch fundierten Psychotherapie
O analytischen Psychotherapie
0 Verhalténstherapie
fur .............................................................. QUICH. e
(Name der Patientin/des Patienten) (Name des Therapeuten)
fiir eine [ Einzelbehandlung O Gruppenbehandlung bis zu - weiteren -
.......................................... Sitzungen
O fiir eine begleitende Behandlung der Bezugsperson bis zu - weiteren -
P —— Sitzungen

nach MaBgabe der Beihiifevorschriften als beihilfefahig anerkannt.

Mit freundlichen Griien
Im Auftrag

— MBIl NRW. 2001 S. 1260.
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