Beschlossen in der 21. Sitzung der Kammerversammiung am 25.04.2008

Berufsordnung der Kammer fiir Psychologische Psychotherapeuten und
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten Nordrhein-Westfalen
(Psychotherapeutenkammer NRW)
vom 25.04.2008

Priambel

Diese Berufsordnung regelt auf der Grundlage des Heilberufsgesetzes in der Fassung vom 9. Mai
2000 (GV. NRW. S. 403), zuletzt gedndert durch Gesetz vom 20. November 2007 (GV. NRW. &.
572), die Berufsausbung der Psychologischen Psychotherapeutin und des Psychologischen Psy-
chotherapeuten sowie der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin und des Kinder- und Ju-
gendlichenpsychotherapeuten (Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten) im Land Nord-
rhein-Westfalen. Sie informiert (ber die Besonderheiten psychotherapeutischer Berufsausiibung in
den verschiedenen Tétigkeitsfeldern.und institutionellen Zusammenhéngen, in denen psychologi-
sche Heilkunde zur Anwendung kommit.

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten handeln auf der Grundlage der ethischen Grund-
satze, wie sie sich aus den aligemeinen Menschenrechten gemaf der Charta der Vereinten Natio-
nen ergeben.

Die in der Berufsordnung enthaltenen Regelungen fordemn die kritische Auseinandersetzung von
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten mit der eigenen ethischen Haltung. Insbesondere

dient die Berufsordnung dazu,

. das Vertrauen zwischen Patientinnen oder Patienten und Psychotherapeutinnen oder Psy-

chotherapeuten zu férdern,
. die Qualitét der psychotherapeutischen Tatigkeit im Interesse der Gesundheit der Bevélke-

rung sicher zu stellen,
. die Freiheit und das Ansehen des Berufs der Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-

ten in der Offentlichkeit zu wahren und zu beférdern.
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Grundsiatze

81 Berufsaufgaben

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten (iben die Heilkunde unter Beriicksichtigung der
aktuellen wissenschaftlichen Standards aus mit dem Ziel, Krankheiten vorzubeugen und zu heilen,

Gesundheit zu fordern und zu erhalten sowie L'ei.den zu lindemn.

(2) Sie betatigen sich insbesondere in der kurativen und palliativen Versorgung, in der Pravention
und Rehabilitation, in der Aus—,' Fort- und Weiterbildung, in Forschung und Lehre, im &ffentlichen

Gesundheitsdienst, in der Kinder- und Jugendhilfe und in anderen Feldern des Sozialwesens, in

- der Beratung, in der Leitung und im Management von Gesundheits- und Versorgungseinrichtungen

sowie deren wissenschaftlicher Evaluation, in der wissenschaftlichen Weiterentwickiung der Kon-
zepte, Verfahren und Methoden der Psychotherapie. Sie beteiligen sich dariiber hinaus an der
Erhaltung und Weiterentwicklung der sozickuiturellen Lebensgrundlagen im Hinblick auf ihre Be-

deutung fur die psychische Gesundheit der Menschen.

(3) Der Beruf der Psychotherapeutin und des Psychotherapeuten ist seiner Natur nach ein freier

Beruf und kein Gewerbe.

§ 2 Berufsbezeichnungen

(1) Zulassige Berufsbezeichnungen sind nach § 1 Absatz 1 PsychThG

. ~Psychologische Psychotherapeutin® oder ,Psychologischer Psychotherapeut”,

. .Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin® oder ,Kinder- und Jugendiichenpsychothera-
peut’, ' 4,

. ~Psychotherapeutin® oder ,Psychotherapeut®.

Die genannten Berufsbezeichnungen sind gesetzlich geschiitzt.

(2) Als zusatzliche Bezeichnung kann der Berufsbezeichnung das Psychotherapieverfahren beige-
fugt werden, das Gegenstand der vertieften Ausbildung und der Priifung nach der Ausbildungs-
und Prifungsverordnung fir Psychologische Psychotherapeuten oder der Ausbildungs- und Pri-
fungsverordnung flr Kinder- und Jugendfichenpsychotherapeuten oder gemal § 12 PsychThG zur
Approbation flhrte.
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(3) Qualifikationen und Tatigkeitsschwerpunkte dlrfen angegeben werden, sofern dies in ange-
messener Form erfolgt und nicht irrefithrend ist. Die Voraussetzungen fiir derartige Angaben sind
gegeniber der Kammer auf Verlangen nachzuweisen. Die Angabe eines Tatigkeitsschwerpunkts
setzt eine nachhaltige Tatigkeit in diesem Bereich voraus und muss mit dem Zusalz Tatigkeits-

schwerpunkt' erfolgen. Es diirfen nur bis zu drei Tatigkeitsschwerpunkte angegeben werden.

(4) Sonstige Regelungen zur Fiihrung von Zusatzbezeichnungen bleiben einer gesonderten sat-

zungsrechtlichen Regelung der Psychotherapeutenkammer NRW vorbehalten.

§ 3 Aligemeine Berufspflichten

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sind verpflichtet, ihren Beruf gewissenhaft aus-

zuliben und dem ihnen entgegengebrachten Vertrauen zu entsprechen.

(2) Bei der Berufsausiibung sind die international anerkannten ethischen Prinzipien zu beachten,

insbesondere _
. die Autonomie der Patientinnen und Patienten zu respektieren,
. Schaden zu vermeidén,
. Nutzen zu mehren und
. Gerechtigkeit anzustreben.

(3) Psychotherapeutlnnen und Psychotherapeuten haben die Wiirde ihrer Patlentmnen und Patien-
ten zu achten, unabhéngig insbesondere von Geschlecht, Alter, sexueller Orientierung, sozialer

Stellung, Nationalitat, ethnischer Herkunft, Religion oder politischer Uberzeugung.

© (4) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten dirfen keine Grundsétze und keine Vorschriften

. oder Anweisungen befolgen, die mit ihrer Aufgabe unvereinbar sind und deren Befolgung einen

VerstoRR gegen diese Berufsordnung beinhalten wirde..

(5) Fachliche Weisungen diirfen sie nur von Personen entgegennehmen, die tber die entspre-

chende fachliche Qualifikation verfigen.

(6) Psychotherapeutinnen-und Psychotherapeuten sind verpflichtet, die professionelle Qualitét

ihres Handelns unter Einbeziehung wissenschaftlicher Erkenntnisse zu sichern und weiterzuentwi-
ckeln.
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(7) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten haben bei ihrem offentlichen Aufireten alles zu
unterlassen, was dem Ansehen des Berufsstandes schadet. Fachliche AuRerungen missen sach-
lich informierend und wissenschaftlich fundiert sein. Insbesondere sind irrefiihrende Heilungsver-

sprechen und unlautere Vergleiche untersagt.

Regeln der Berufsausiibung

§ 4 Allgemeine Obliegenheiten

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sind verpflichtét, sich Uber die fiir die Be-

rufsausiibung geltenden Vorschriften unierrichtet zu halten, diese zu beachten und darauf gegrin-

dete Anordnungen und Richtlinien zu befolgen.

(2)' Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sind verpflichtet, Vsich hinreichend gegen Haft-

pflichtanspriiche im Rahmen ihrer beruflichen Tatigkeit abzusichern.

- §5 Sorgfalfspflichten

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten behandeln personlich und eigenverantwortlich.
Sie dirfen weder das Vertrauen, die Unwissenheit, die Leichtglaubigkeit, die Hilflosigkeit oder eine
* . wirtschaftliche Notlage der Patientinnen und Patienten ausnutzen, noch unangemessene Verspre-

chungen oder Entmutigungen in Bezug auf den Heilungserfolg machen.

(2) Vor Beginn einer psychotherapeutischen Behandlung hat in der Regel eine diagnostische Ab-
kldrung unter Einbeziehung anamnestjscher Erhebungen zu erfolgen. Dabei sind erforderlichen-
falls Befundberichte Dritter zu berlicksichtigen. Indikationssteliung und Erstellung eines Gesamt-

behandlungsplans haben unt'er Berlicksichtigung der mit den Patientinnen und Patienten erarbeite-

ten Behandlungsziele zu erfoigen.

(3) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten diirfen keine Behandlung durchfiihren und sind
verpflichtet, eine begonnene Behandlung zu beénden, wenn sie feststellen, dass das notwendige

- Vertrauensverhéltnis zwischen Patient odler Patientin und Behandier oder Behandlerin nicht her-

stelibar ist, sie fiir die konkrete Aufgabe nicht befdhigt oder hierfir nicht ausgebildet sind.
~
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Eine kontraindizierte Behandlung ist selbst bei ausdriicklichem Wunsch einer Patientin oder eines
Patienten abzulehnen. Wird eine Behandlung bei fortbestehender Indikation beendet, ist der Psy-
chotherapeut oder die Psychotherapeutin verpflichtet, der Patientin oder dem Patienten ein Ange-

bot zu machen, sie oder ihn bei der Suche nach Behandlungsalternativen zu unterstitzen.

(4) Erkennen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten, dass ihre Behandlung keinen Erfolg
mehr erwarten lasst, so sind sie gehalten, sie zu beenden. Sie haben dies der Patientin oder dem

Patienten zu erldutern und das weitere Vorgehen mit ihr oder ihm zu erortern.

(5) Psychotherapien, die systematisch Uber elektronische Kommunikationsmedien erfolgen, bedur-

fen einer besonderen Beachtung der Sorgfaltspflichten und der iibrigen Bestimmungen der Be-

rufsordnung.

(6) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten haben Kolleginnen und Kollegen, Arztinnen und
Arzte oder Angehdrige anderer Heil- und Gesundheitsberufe in Absprache mit dem Patienten oder

der Patientin hinzuzuziehen, wenn weitere Informationen oder Fahigkeiten erforderlich sind.

(7) Die Ubewveisung bzw. Zuweisung von Patientinnen und Patienten muss sich an den fachlichen

Notwendigkeiten orientieren. Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten dirfen sich fir die

' Zuweisung bzw. Ubserweisung von Patientinnen und Patienten weder Entgelt noch sonstige Vortei-

le versprechen lassen noch selbst versprechen, annehmen oder leisten.

(8) Die Ubermnahme einer zeitlich parallelen oder nachfolgenden Behandlung von Ehegattinnen
oder Ehegatten, Partnern, Familienmitgliedern oder von in engen privaten und beruflichen Bezie-

hungen zu einer Patientin oder einem Patienten stehenden Personen ist mit besonderer Sorgfalt

zu prifen.

§6 Abstinenz

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten haben die Pflicht, ihre Beziehungen zu Patien-
tinnen und Patienten und deren Bezugspersonen professionell zu gestaiten und dabei jederzeit die

besondere Verantwortung gegeniber ihren Patientinnen und Patienten zu berijcksichfigen.

%

(2) Sie diirfen die Vertrauensbeziehung von Patientinnen und Patienten nicht zur Befriedigung ei-

e . . .
gener Interessen und BedUlrfnisse missbrauchen.
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(3) Die Tétigkeit von Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten wird ausschlielich durch das
vereinbarte Honorar abgegoiten. Die Annahme von entgeltlichen oder unentgeltlichen Dienstleis-
tungen im Sinne einer Vorteilnahme ist unzulassig. Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten
diirfen nicht direkt oder indirekt NutznieRer von Geschenken, Zuwendungen, Erbschaften oder

Vermachtnissen werden, es sei denn, der Wert ist geringflgig.

(4) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sollen aufertherapeutische Kontakte zu Patien-
tinnen und Patienten auf das Notige beschrinken und so gestalten, dass eine therapeutische Be-

ziehung méglichst wenig beeintrachtigt wird.

(5) Jeglicher sexuelle Kontakt von Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten zu ihren Patien-

tinnen und Patienten ist unzulassig.

(6) Die abstinente Haltung erstreckt sich auch auf die Personen, die einer Patientin oder einem

Patienten nahe stehen, bei Kindern und Jugendlichen insbesondere auf deren Eltern und Sorgebe-

rechtigte.

(7) Das Abstinenzgebot gilt auch fur Adie Zeit nach Beendigung der Psychotherapie, solange noch
eine Behandlungsnotwendigkeit oder eine Abhéngigkeitsbeziehung der Patientinnen und Patienten
zur Psychotherapeutin oder zum Psychotherapeuten gegeben ist. Die Verantwortung fiir ein be-
rufsethisch einwandfreies Vorgehen trégt allein die behandelnde Psychotherapeutin oder der be-

handelnde Psychotherapeut.

§ 7 Aufklarungspflicht

(1) Jede psychotherapeutische Behandlung bedarf der Einwilligung und setzt eine Aufkldrung vor-

aus. Anders lautende gesetzliche Bestimmungen bleiben davon unberihrt.

(2) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten unterliegen einer Aufkidrungspflicht gegeniber
Patientinnen und Patienten (ber Indikation, Art der Behandlung, Therapieplan, gegebenenfalls
Behandiungsalternativen und mégliche Behandlungsrisiken. Die Aufkiarungspflicht umfasst weiter-
hin die Klarung der Rahmenbedingungen der Behandlung, z. B. Honorarregelungén, Sitzungsdau-

er und Sitzungsfrequenz-und die voraussichiliche Gesamtdauer der Behandlung.
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(3) Die Aufklarung hat vor Beginn einer Behandlung in einer auf die Befindlichkeit und Aufnahme-
fahigkeit der Patientin oder des Patienten abgestimmten Form zu erfolgen. Treten Anderungen im
Behandlungsverlauf auf oder sind erhebliche Anderungen des Vorgehens erforderfich, ist die Pati-

entin oder der Patient auch wahrend der Behandlung dariiber aufzukiaren.

(4} In Institutionen, in Berufsausiibungsgemeinschaften, Kooperationsgemeinschaften und sonsti-
gen Organisationen arbeitende Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten haben dariber hin-
aus ihre Patientinnen und Patienten in angemessener Form {iber Untersuchungs- und Behand-
lungsmethoden, Giber den Ablauf der Behandiung, Uber besondere Rahmenbedingungen sowie

iber die Zusténdigkeitsbereiche weiterer, an der Behandlung beteiligtef Perscnen zu informieren.

§ 8 Schweigepflicht

" (1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sind zur Verschwiegenheit (iber Behandlungs-
verhalinisse verpflichtet und Gber das, was ihnen im Zusammenhang mit ihrer beruflichen Tétigkeit
durch und iiber Patientinnen und Patienten und Dritte anvertraut und bekannt geworden ist. Dies

gilt auch Uber den Tod der betreffenden Personen hinaus.

(2) Soweit Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten zur Offenbarung nicht gesetzlich ver-
pfl-ichtet sind, sind sie dazu nur befugt, wenn eine wirksame Entbindung von der Schweigepflicht
vorliegt oder die Offenbarung zum Schutze eines hoherwertigen Rechtsgutes erforderlich ist. Da-
bei haben sie iiber die Weitergabe von Informationen unter Beriicksichtigung der Folgen fur die

Pati-entinnen und Patienten und deren Therapie zu entscheiden.

(3) Ist die Schweigepflicht aufgrund einer gesetzlichen Vorschrift eingeschrénkt, so ist die betroffe-

ne Person dariiber zu unterrichten.

(4) Gefahrdet eine Patientin oder ein Patient sich selbst oder andere oder wird sie oder er gefahr-
det, so haben Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten zwischen Schweigepflicht, Schutz
der Patientin oder des Patienten, Schutz einer oder eines Dritten bzw. dem Allgemeinwohl abzu-

wagen und gegebenenfalls MaRnahmen zum Schutz der Patientin oder des Patienten oder Dritter

zu ergreifen.
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(5) Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und die Personen, die zur Vorbereitung auf den Beruf an einer
psychotherapeutischen Tatigkeit teilnehmen, sind (iber die gesetzliche Verpflichtung zur Ver-

schwiegenheit zu belehren. Dies ist schriftlich festzuhalten.

(8) Im Rahmen kollegialer Beratung, Intervision, Supervision oder zum Zwecke der wissenschaftli-
chen Forschung und Lehre diirfen Informationen {iber Patientinnen und Patienten urnd Dritte nur in
anonymisierter Form im Sinne des Bundesdatenschutzgesetzes verwendet werden. Die Anonymi-
sierung muss sicherstellen, dass keinerlei Riickschliisse auf die Person der Patientin oder des
Patienten erfolgen kdnnen. Kann diese Anonymisierung nicht gewahrieistet werden, ist die Weiter-

gabe von Informationen nur mit vorausgegangener ausdricklicher Entbindung von der Schweige-

pflicht zulassig.

(7) Ton- und Bildaufnahmen psychotherapeutischer Tatigkeit bedirfen der vorherigen Einwilligung
der Patientin oder des Patienten. lhre Verwendung unterliegt der Schweigepflicht. Die Patientin

oder der Patient ist (iber das Recht zu informieren, eine Loschung zu verlangen.

(8) In allen Fallen der Unterrichtung Dritter nach den Absétzen (2) bis (7) hat sich die Psychothe-
rapeutin oder der Psychotherapeut auf das im Einzelfall erforderliche Maf} an Informationen zu

beschranken.

§ 9 Dokumentations- und Aufbewaﬁrungspﬂicht

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sind verpflichtet, die psychotherapeutische Be-
handiung, Psychodiagnostik und Beratung zu dokumentieren. Diese Dokumentation muss mindes-

,:;"

tens Datum, anamnestische Daten, Diagnosen, FalIkonzeptuaiisierungen, psychotherapeutische

MaRnahmen sowie gegebenenfalls Ergebnisse psychometrischer Erhebungen enthalten.

(2) Die Dokumentationen nach Absatz 1 sind zehn Jahre nach Abschluss der Behandlung aufzu-
bewahren, soweit sich nicht aus gesetzlichen Vorschriften eine langere Aufbewahrungsdauer er-

gibt. st b
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§ 10 Datensicherheit

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten haben in ihrem Verantwortungsbereich sicher-
zustellen, dass erhobene Daten und persdnliche Aufzeichnungen sicher verwahrt werden und ge-

geniiber Zugriffen unbefugter Dritter umfassend geschitzt sind.

(2) Dies gilt auch fiir elekironisch gespeicherie Daten und Aufzeichnungen. Die jeweils aktuellen

Sicherheitsstandards sind einzuhalten und die geseizlich vorgeschriebenen Fristen sind zu beach-

ten.

§ 11 Einsicht in Behandlungsdokumentationen

(1) Patientinnen und Patienten ist auch nach Abschluss der Behandlung auf ihr Verlangen hin,

Finsicht in die sie betreffenden Dokumentationen zu gewahren, die nach § 9 Absatz 1 zu erstellen

sind.

(2) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten kdnnen dariber hinaus die Einsicht ganz oder
teilweise verweigerh, wenn dies die Patientin oder den Patienten gesundheitlich gefahrden wiirde.

Sie haben diese Entscheidung der Patientin oder dem Patienten angemessen zu erldutern.

§ 12 Umgang mit minderjdhrigen Patientinnen und Patienten

(1) Bei minderjahrigen Patientinnen und Patienten haben Psychotherapeutinnen und Psychothera-

peuten ihre Entscheidung, eine psychotherapeutische Behandlung anzubieten, unter sorgfaltiger

Berlcksichtigung der Einstellungen aller Beteiligten zu treffen. Sie haben allen Beteiligten gegen-

tber eine professionelle Haltung zu wahren,
(2) Einwilligungsfahig in eine psychotherapeutische Behandlung ist ein Minderjdhriger nur dann,

wenn er iber die behandlungsbezogene natiirliche Einsichtsfahigkeit verfligt. Verfligt der Patient

nicht Uber diese Einsichtsfahigkeit, sind die Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten ver-
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pflichtet, sich der Einwilligung des oder der Sorgeberechtigten zu der Behandlung zu vergewis-
sern. Bei Konflikten zwischen den Sorgeberechtigten und der Patientin oder dem Patienten ist die

Psych‘btherapeutin oder der Psychotherapeut verpflichtet, insbesondere auf das Wohl der Patientin

oder des Patienten zu achten.

(3) Kénnen sich die Sorgeberechtigten nicht einigen, ist die Durchfithrung einer Behandlung mit

der oder dem noch nicht einsichtsfahigen Patientin oder Patienten von einer gerichtlichen Ent-

scheidung abhangig.

(4) Die Einwilligung der Sorgebefechtigten setzt deren umfassende Aufkldrung entsprechend § 7

voraus. -

(5) Emsrchtsfah}ge minderjahrige Patientinnen und Patienten sind umfassend gemaf § 7 aufzukla-

ren. lhre Einwilligung in die Behandlung ist einzuholen.

(6) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sind schweigepflichtig sowohl gegenliber dem
einsichtsfahigen Patientinnen und Patienten als auch gegebenenfalls gegeniber den am therapeu-
tischen Prozess teilnehmenden Bezugspersonen hinsichtlich der von den jeweiligen Personen ihm

anvertrauten Mitteilungen. Es gelten die Ausnahmen entsprechend den Regelungen nach § 8.

§ 13 Umgang mit eingeschrinkt einwilligungsfihigen Patientinnen und Patienten

(1) Einwilligungsfahig in eine psychotherapetjtiéche Behandlung ist eine Patientin oder ein Patient,
fiir den eine rechtliche Vertreterin oder ein rechtlicher Vertreter eingesetzt ist, nur dann, wenn sie
_oder er iber die behandiungsbezogene natiirliche Einsichisfahigkeit verfligt. ‘

(2) Verflgt die Patientin oder der Patient nicht iber diese Einsichtsfahigkeit, hat die Psychothera-

peutin oder der Psychotherapeut nach entsprechender Aufklarung die Einwilligung der rechtlichen

Vertreterin oder des rechtlichen Vertreters einzuholen. Bei Konflikten zwischen gesetzlich einge-
setzten Vertretern und Patientinnen und Patienten ist die Psychotherapeutin oder der Psychothe-

rapeut verpflichtet, insbesondere auf das Wohi der Patientin oder des Patienten zu achten.

£

(3) Der gesetzlichen Betreuungssituation und den sich daraus ergebenden besonderen Anforde
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rungen an die Indikationsstellung und Durchfihrung der Behandlung ist Rechnung zu tragen.

§ 14 Honorierung und Abrechnung

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten haben auf eine angemessene Honorierung ihrer
Leistungen zu achten. Das Honorar ist nach der GebUhrenordnung fiir Psychotherapeutinnen und

Psychotherapeuten (GOP) zu bemessen, soweit nicht gesetzlich etwas anderes bestimmt ist.

(2) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten dirfen die Satze nach der GOP nicht in unlau-
terer Weise unterschreiten. In begriindeten Ausnahmeféllen kénnen sie Patientinnen und Patien-

ten das Honorar ganz oder feilweise erlassen.

(3) Honorarfragen sind zu Beginn der Leistungserbringung zu kiaren. Abweichungen von deﬁ ge-

setzlichen Gebiihren (Honorarvereinbarungen) sind schriftlich zu vereinbaren.

(4) Die Angemessenheit der Honbrarforderung hat die Psychotherapeutin oder der F’sybhothera—

peut auf Anfrage gegeni]ber der Psychotherapeutenkammer NRW zu begriinden.

(5) Abrechnungen haben der Klarheit und Wahrheit zu entsprechen und den zeitlichen Ablauf der

erbrachten Leistungen korrekt wiederzugeben. .

§ 15 Fortbildungspflicht

Psychotherapeutinnen und Péychotherapeuten, die ihren Beruf ausﬁben, sind verpflichtet, ent-
sprechend der Fortbildungsordnung der Psychotherapeutenkammer NRW ihre beruflichen Fahig-

keiten zu erhalten und weiterzuentwickeln. Sie miissen ihre FortbildungsmaBnahmen auf Verlan-

gen der Kammer nachweisen.

§ 16 Qualititssicherung

(1) Psychotherapeutinnen-und Psychothérapeuten sind daflir verantwortlich, dass ihre Berufsaus-
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iibung aktuellen Qualitdtsanforderungen entspricht. Hierzu haben sie angemessene qualitatssi-

chernde Mafinahmen entsprechend den Richtlinien der Psychotherapeutenkammer NRW zu er-

greifen.

(2) Dies schlieRt gegebenenfalls entsprechende Mafinahmen fir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

ein.

' (3) Psychofherapeutinnen und Psychotherapeuten missen diese MaBRnahmen gegeniiber der

Kammer nachweisen konnen.

§ 17 Verhalten gegeniiber anderen Kammermitgliedern und Dritten

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sind verpflichtet, ihren Berufskolleginnen und
Berufskollegen und Angehorigen anderer Heilberufe mit Respekt zu begegnen und Riicksicht auf

deren berechtigte Interessen zu nehmen. Unsachliche Kritik an der Vorgehensweise oder dem

beruflichen Wissen sowie herabsetzende Auflerungen Uber deren Person sind zu unterlassen.

Davon unberiihrt bleibt die Verpflichtung von Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten, in
einem Gutachten oder in anderen fachlichen Stellungnahmen nach bestem Wissen ihre fachliche
Uberzeugung auszusprechen, auch soweit es die Vorgehensweise von Kolleginnen oder Kollegen

betrifft.

(2) Anfragen von Kolleginnen und Kollegen und Angehdrigen anderer Heilberufe sind zeitnah unter

Beachtung von § 8 zu beantworten.

(3) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten konnen sich in kollegialer Weise auf Vorschrif-
ten der Berufsordnung aufmerksam machen. Sie verletzen ihre Pflicht zur Kollegialitét auch dann
nicht, wenn sie bei Vorliegen eines begriindeten Verdachis die Psychotherapeutenkammer NRW
auf éinen méglichen VerstoRk einer Kollegin oder eines Kollegen gegen die Berufsordnung hinwei-

sen.

(4) Konﬂikte zwischen Kammermitgliedern untereinander,' zwifschen Kammermitgliedern und An-
gehérigen anderer Berufe oder zwischen Kammermitgliedern und Patientinnen und Patienten kon-
nen im gegenseitigen Emnvemnehmen aufergerichtlich durch die Psychotherapeutenkammer NRW

geschlichtet werden.
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§ 18 Delegation

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten konnen diagnostische Teilaufgaben sowie bei
gegebener Indikation im Rahmen eines psychotherapeutischen Gesamtbehandlungsplans stan-
dardisiérte psychotherapeutische Teilaufgaben sowie behandlungserganzende Maflinahmen an
Dritte delegieren, sofern diese Uber eine dafiir geeignete Qualifikation verfigen und die Patientin-

nen und Patienten wirksam eingewilligt haben.

(2) Die Gesamtverantwortung fiir die delegierten Mafinahmen verbleibt bei der oder dem delegie-

renden Psychotherapeutin oder Psychotherapeuten.

(3} Im Falle der Delegation von MaRnahmen sind Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten

zur regelmaRigen Kontrolle der delegierten Leistungserbringung verpflichtet.

§ 19 Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten als Arbeitgeber oder Vorgesetzte

(1) Beschaftigen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in ihrer Praxis, in Ambulanzen
oder anderen Institutionen des Gesundheitswesens sowie in Ausbildungs- und Forschungsinstitu-
ten oder anderen Einrichtungen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, so haben sie auf angemessene

Arbeits- und Vergiitungsbedingungen hinzuwirken und Vertrage abzuschliefen, welche der jewei-

ligen Tatigkeit entsprechen.

| (2) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten als Arbeitgeber oder Vorgesetzte dirfen keine

Weisungen erteilen, die mit dieser Berufsordnung nicht vereinbar sind.

(3) Zeugnisse iiber Mitarbeiterinnen ugd Mitarbeiter missen grundsétzlich innerhalb von drei Mo-

naten nach Antragstellung, bei Ausscheiden unverziiglich, ausgestellt werden.

Formen der Berufsausiibung

§ 20 Ausiibung psychotherapeutischer Tétigkeit in einer Niederiassung

]

(1) Die selbstandige Ausiibung psychotherapeutischer Behandiungstatigkeit ist grundséatzlich an

5
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die Niederlassung in einer Praxis gebunden, soweit nicht gesetzliche Vorschriften etwas anderes
»ulassen. Die Durchfiihrung einzelner therapeutischer Schritte kann auch aulierhalb der Praxis-
raumlichkeiten stattfinden, soweit dies fir die Behandlung notwendig ist und berufsrechtliche Be-

lange nicht beeintrachtigt werden.

(2) Es ist zuldssig, Gber den Praxissitz hinaus an bis zu zwei weiteren Orten psychotherapeutisch
tatig zu sein. Dabei haben die Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten Vorkehrungen fir

eine ordnungsgemafe Versorgung an jedem Ort ihrer Tatigkeit zu treffen.

(3) Orte, Arten und Zeitpunkte der Aufnahme psychotherapeutischer Tatigkeiten und jede Veran-

derung sind der Psychotherapeutenkammer NRW unverzuglich mitzuteilen.

(4) Bei langeren Abwesenheiten von der Praxis ist die Praxisinhaberin oder der Praxisinhaber ver-

pflichtet, fiir eine geefgnete Vertretung Sorge zu tragen.

(5) Die Beschatftigung von Psychologischen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten, Kin-
der- und JugendIichenpsychotherapeutinneﬁ und Kinder- und JugendIichenpsychotherapeuten,
Arztinnen und Arzten oder Zahnérztinnen und Zahnérzten durch Psychotherapeutinnen und Psy-
chotherapeuten setzt die Leitung der Praxis durch die niedergelassene Psychotherapeutin oder
den niedergelassenen Psychotherapeuten voraus. Die Beschéftigung ist der Psychotherapeuten-

kammer NRW anzuzeigen.

(6) Die Beschéffigung von Fachkraften, die die Praxisinhaberin oder den Praxisinhaber in ihrer
oder seiner psychotherapeutischen Behandiungstétigkeit unterstiitzen bzw. von Vertreterinnen
oder Vertretern, wenn die Vertretung insgesamt [anger als drei Monate innerhalb eines Zeitraumes

von zwolf Monaten andauert, ist der Psychofherapeutenkammer NRW anzuzeigen.

i
k)

§ 21 Zusammenschliisse zu Berufsausiibungsdemeinschaften, zu Kooperationsgemein-

schaften und sonstigen Organisationen

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten dirfen sich im Rahmen der Vorgaben des Heil-
berufsgeseizes zu Berufsausiibungsgemeinschaften in allen rechtlich mdoglichen Formen mit ande-
ren Angehdrigen ihrer Berufsgruppe odet Angehdrigen anderer Gesundheits- oder Beratungsberu-

fe zusammenschlieRen.
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(2) Bei Berufsausitbungsgemeinschaften sind die Namen aller in der Gemeinschaft zusammenge-
schlossenen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten, der Angehérigen der anderen Be-

rufsgruppen, die zugehdrigen Berufsbezeichnungen, die Rechtsform und jeder Ort der Berufsaus-

{ibung offentlich anzukiindigen.

(3) Darliber hinaus dirfen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sich an Kooperationen

beteiligen, deren Ziel ein bestimmter Versorgungsauftrag oder eine andere Form der Zusammen-

arbeit zur Patientenversorgung ist.

.(4) Bei allen _Form'en von Zusammenschliissen muss die freie ‘Wahi der Psychotherapéxjﬁnnen und

Psychotherapeuten durch die Patientinnen und Patienten gewihrleistet und die eigenverantwortli-

che und selbststiéndige sowie nicht gewerbliche Berufsausiibung gewahrt bleiben.

(5) Bei allen Formen von Zusammenschiissen ist die Verarbeitung der Patientinnen- und Patien-

tendaten so zu organisieren, dass bei Aufldsung des Zusammenschlusses eine Trennung der Da-
tenbestéinde unter Wahrung der gesetzlichen Geheimhaltungspflichten, der Dokumentations- und
Aufbewahrungspflichten, der schutzwiirdigen Belange der Psychotherapeutinnen und Psychothe-

rapeuten sowie der schutzwiirdigen Belange der betroffenen Patientinnen und Patienten moglich

ist.

(6) Eine Beteiligung von Kammermitgliedern an privatrechtlichen Organisationen, die missbrauch-

lich die'eigenverantwortliche Berufsausiibung einschranken, Uberweisungen an Leistungserbringer

und auBerhalb der Organisation ausschlieRen oder in anderer Weise die Beachtung der Berufs-

pflichten der Kammermitglieder beschrénken, ist unzuléssig:

(7) Alle Zusammenschliisse nach den Absatzen 1 bis 3 sowie deren Anderungen sind der Psycho-
therapeutenkammer NRW anzuzeigen, Kooperationsvertrdge nach den Absétzen 1 bis 3 sind auf

Verlangen der Kammer vorzulegen.

§ 22 Anforderungen an die Praxen

(1} Praxen von Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten missen den besonderen Anforde- -
rungen der psychotherapeutischen Behandlung gentigen. Prasenz und Erreichbarkeit sind zu ge-

wahrleisten. Die besonderen Belange behinderter Menschen sollen beriicksichtigt werden.
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(2) Anfragen von Patientinnen und Patienten, die sich in laufender Behandlung befinden, missen
zsitnah, in Notfallen unverziiglich beaniwortet werden, sofem dem nicht besondere Griinde entge-
genstehen. Bei Verhinderung der Psychotherapeutin oder des Psychotherapeuten sind der Patien-

tin oder dem Patienten aliernative Kontaktmoglichkeiten mitzuteilen.

(3) Raumlichkeiten, in denen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten ihren Beruf ausiiben,

miisseh von ihrem privaten Lebensbereich getrennt sein.

(4) Die Anforderungen nach den Absétzen 1 bis 3 gelten fir alle Orte psychotherapeutischer Tétig-

keit entsprechend.

§ 23 Informationen tiber Praxen und werbende Darstellung

(1) Die Auslibung von Psychotherapie in einer Niederfassung muss durch ein Schild angezeigt

werden, das die fUr eine Inanspruchnahme durch Patientinnen und Patienten notwendigen Infor-

mationen enthalt.

(2} Die Verwendung anderer Bezeichnungen als ,Praxis* bedarf der Genehmigung durch die Psy-

chotherapeutenkammer NRW.

(3) Psychotherapeutinnen und Péychotherapeuten dirfen auf ihre berufliche Tatigkeit werbend

hinweisen. Die Werbung muss sich in Form und Inhalt auf die sachliche Vermittlung des berufli-

chen Angebots beschranken. Insbesondere anpreisende, irrefiihrende oder vergleichende Wer-

bung ist unzuldssig. Dies gilt auch fir die Darstellung auf Praxisschildern. Werbeverbote auf Grund

anderer gesetzlicher Bestimmungen bleiben unberiihrt.
(4) Eine Internetprasenz muss den gesetzlichen Bestimmungen, insbesondere den Vorschriften

des Telemediengesetzes (TMG) entsprechen.

(5) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten dirfen sich in Verzeichnisse eintragen lassen,

wenn diese folgenden Anforderungen gerecht werden: ' '

* sie missen allen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten, welche die Kriterien des
Verzeichnisses erfiillen, zu densélben Bedingungen mit einem kostenfreien Grundeintrag
offen stehen,

b

16 von 21




. die Eintragungen missen sich auf die ankiindigungsféhigen Informationen beschranken

und
. die Systematik muss zwischen den erworbenen Qualifikationen einerseits und Tétigkeits-

' schwerpunkten andererseits unterscheiden.

§ 24 Aufgabe der Praxis

(1) Die Praxisinhaberin oder der Praxisinhaber hat rechtzeitig daflr Sorge zu tragen, dass bei der
Beendigung ihrer oder seiner Téatigkeit, bei der Auflosung oder der VerauRerung der Praxis - auch
fir den Todesfall - die Regeln der Datensicherheit gem. § 10 eingehalten werden. Die Beendigung

der Praxistatigkeit ist der Kammer mitzuteilen.

(2) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten kénnen Patientenunterlageri bei Aufgabe oder
Ubergabe der Praxis grundsétzlich nur mit schriftlicher Einwilligungserklarung der betroffenen Pa-
tientinnen und Patienten an die Praxisnachfolgerin oder den Praxisnachfolger (ibergeben. Soweit
eine Einw?lligung der Patientin oder des Patienten nicht vorliegt, hat die bisherige Praxisinhaberin
oder der bisherige Praxisinhaber fiir eine ordnungsgeméafie Au_fbewahrung und Sicherung der Un-

terlagen nach § 9 Absatz 2 und § 10 Sorge zu tragen.

{3) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten haben daflir Sorge zu tragen, dass bei Praxis-
(ibergabe und im Falle eigenen Unvermdgens (Krankheit, Tod) ihre Dokumentationen sicher ver-
wahrt und nach Ablauf der Aufbewahrungszelt (§ 9 Absatz 2) unter Beachtung der Grundsétze der

Datenschutzbestlmmungen vernichtet werden.

(4) Ist eine Aufbéwahrung bei der bisherigen Praxisinhaberin oder dem bisherigen Praxisinhaber
nicht mdglich, kann diese Aufgabe an dje Praxisnachfolgerin oder den Praxisnachfolger (ibertragen
werden, wenn diese oder dieser die Unterlagen getrennt von den eigenen Unterlagen unter Ver-

schluss halt.

-§ 25 Ausiibung des Berufs in einem Beschiftigungsverhiltnis

(1) Psychotherapeutinnetr und Psychotherapeuten in einem privaten oder &ffentlich-rechtiichen

Beschaftigungsverhalinis dirfen nur Weisungen befolgen, die mit dieser Berufsordnung vereinbar

S
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sind und deren Befolgung sie selbst verantworten konnen.

(2) Sie durfen in Bezug auf fachliche Angelegenheiten ihrer Berufsaustibung Weisungen von Vor-

gesetzten nur dann befolgen, wenn diese Uber entsprechende psychotherapeutische Qualifikatio-

nen verfligen.

(3) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten als Dienstvorgesetzte diirfen keine Weisungen
erteilen, die mit der Berufsordnung unvereinbar sind. Sie haben bei der Gestaltung beruflicher
Rahmenbedingungen darauf hinzuwirken, dass diese der weisungsgebundenen Berufskollegin

oder dem weisungsgebundenen Berufskollegen die Einhaltung ihrer oder seiner Berufspflichten

ermoglichen.

(4) Uben Psychotherapeutznnen und Psychotherapeuten ihren Beruf in einem Beschéaftigungsver-
hiltnis und zugleich selbsténdig in einer Praxis aus, haben sie En’{eressenkonﬂlkte die sich hierbei

ergeben kénnten, unter vorrangiger Berlcksichtigung des Patientenwohls zu iGsen.

§ 26 Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten als Lehrende, Ausbilderinnen und

Ausbilder und Lehrtherapeutinnen und Lehrtherapeuten sowie als Supervisorinnen und

Supervisoren

” (1) In der Ausbildung tatige Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten diirfen Abhéngigkeiten

nicht zur Befriedigung eigener Bediirfnisse und Interessen ausnutzen oder Vorieile daraus Ziehen.

Die Regelungen zur Abstinenz (§ 6 Abs. 1, 3, 5) gelten entsprechend

(2) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten dirfen keine Prifungen bei Ausbildungsteil-
nehmerinnen und -teilnehmern abnehmen, die bei ihnen in Selbsterfahrung oder Lehrtherapie sind

oder waren.

(3) Die Ausbildungsbedingungen miissen fiir alle Betroffenen transparent und durch schriftlichen -

Vertrag festgelegt sein.

(4) Auszubildende sind auf ihren spateren Beruf hin angemessen auszubilden.

L]

18 von 21



§ 27 Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten als Gutachterinnen und Gutachter

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten dirfen sich als Gutachter betatigen, soweit ihre
Fachkenntnisse und ihre beruflichen Erfahrungen ausreichen, um die zu untersuchende Fragestel-

lung nach bestem Wissen und Gewissen beantworten zu kdnnen.

(2) Gutachten sind den fachlichen Standards entsprechend innerhalb angemessener Frist zu

erstellen und dirfen keine Gefalligkeitsaussagen enthalten.

(3) Psych'otherapeutinnen und Psychotherapeuten haben vor Ubernahme eines GUtachtenauﬁrags
ihre gutachterliche Rolle zu verdeutlichen und von einer psychotherapeutischen Behandlungstatig-

keit klar abzugrenzen.

(4) Ein Auftrag zur Begutachtung eigener Patientinnen und Patienten im Rahmen eines Gerichts-
verfahrens ist in der Regel abzulehnen. Eine Stellungnahme ist dann méglich, wenn die Patientin

oder der Patient auf die Risiken einer moglichen Aussage der Psychotherapeutin oder des Psycho-

therapeuten in geeigneter Weise hingewiesen wurde und wenn er die Psychotherapeutin oder den
Psychotherapeuten diesbeziiglich von der Schweigepflicht entbunden hat. Im Falle einer Entbin-
dung von der Schweigepflicht ist die Psychotherapeutin oder der Psychotherapeut gem. § 53 Abs.

2 StPO verpflichtet, als Zeugin oder Zeuge vor Gericht auszusagen.

§ 28 Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten in der Forschung

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten haben bei der Planung und Durchfiihrung von

Studien und Forschungsprojekten die in der Deklaration von Helsinki niedergelegten ethischen

"Grundséatze zu beachten.

(2) Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sind vor Beginn von Psychotherapiestudien sorgfaitig
{iber deren inhalte, Rahmenbedingungen und mdégliche Belastungen sowie Risiken aufzuklaren.
Diese Information und die Zustimmung zur Teilnahme an der Studie missen vor Beginn der

Durchfiihrung schriftlich niedergelegt sein.
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(3} Sofern Behandlungen im Rahmen eines Forschungsvorhabens nicht abgeschlossen werden

kﬁf)nen, ist dafir Sorge zy tragen, dass Weiterbehandlungsmoglichkeiten zur Verfligung stehen

oder vermittelt werden kénnen.

(4) Bei der Verdffentlichung von Forschungsergebnissen haben Psychotherapeutinnen und Psy-

chotherapeuten Auflraggeberinnen und Auftraggeber und Geldgeberinnen und Geldgeber der For-

Schung zu nennen.

Schlussbestimmungen

§@9 Pflichten gegeniiber der Psychotherapeutenkammer NRW

Die Mitglieder der Psychotherapeutenkammer NRW sind dieser gegeniber zur Erfiillung aller Auf-
Qaben verpflichtet, die sich aus Gesetzen, Rechisverordnungen, Vertragen, Richtlinien und Sat-
zupgsnormen ergeben. Die Mitglieder sind ferner verpflichtet, der Kammer unverziglich nach Auf-

foréf;_érung alle Ausklnfte zu erteilen und die erforderlichen Unterlagen vorzulegen, welche diese

zur Durchfﬁhrung ihrer Aufgaben bendétigt.

830 Ahnden von VerstoRen

(ﬂSic;h.UFdhaﬂe, d. h. vorsatzliche und fahri3issige VerstéRe gegen die Bestimmungen dieser Be-

rufs_c'rdnung kdnnen berufsrechtliche Verfahren nach dem Heilberufsgesétz nach sich ziehen.

(2) :Eih:_ auferhalb des Berufs liegendes Verhalten einer Psychotherapeutin oder eines Psychothe-
rapeuten kann dann eine berufsrechtlich zu ahndende Pflichtverletzung sein, wenn es nach den
Ums’t’énden des Einzelfalles in besonderem MaRe geeignet ist, Achiung und Vertrauen in einer for

die Ausiibung oder.das Ansehen dieses Berufes bedeutsamen Weise zu beeintrichtigen.

31 G_elthn sbereich

(1) Diese Berufsordnung-gilt fiir alle Milglieder der Psychotherapeutenkammer NRW und fir alle

psychotherapeutinnen yng Psychotherapeuten, die in Nordrhein-Westfalen ihren Beruf austiben,
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mit Ausnahme derjenigen, die bei der Aufsichtsbehdrde beschaftigt sind.
(2) Sie gilt auch fir Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten, die in einem anderen Mitglied-

staat der Europaischen Union niedergelassen sind oder dort ihren Beruf ausiiben und voriiberge-

hend im Geltungsbereich dieser Berufsordnung grenziiberschreitend tétig werden.

§ 32 In-Kraft-Treten

Diese Berufsordnung tritt am Tage nach ihrer Vérbﬁentlichung im Ministerialblatt fir das Land
Nordrhein-Westfalen in Kraft. Sie ist auch im offiziellen Mitteilungsorgan der Kammer zu verdffent-
lichen. Gleichzeitig mit In-Kraft-Treten dieser Berufsordnung tritt die Berufsordnung der Psychothe-
rapeutenkammer NRW vom 12.11.2004 (SMBI. NRW. 21222) aufer Kraft.
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Genehmigt.-

Diisseldorf, den? (}um 2008

Ministerium

fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales
des Landes Nordrhein-Westfalen

~IlC2- 0840 403 ~

Im Au jrag

( -ry)

Die vorstehende Berufsordnung wird hiermit ausgefertigt.

Diisseldorf, den 7.3, }m, 2008

o

'M-qhika Konitzer
Prasidentin

] &







