Berufsordnung der
Psychotherapeutenkammer Niedersachsen

(BerufsO PKN)

1in dieser Berufsordnung stehen die Bezeichnungen Psychotherapeutin und Psychotherapeut fiir Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten nach § 1 Psychotherapeutengesetz (PsychThG) in der ab 01.09.2020 geltenden Fassung,
Fachpsychotherapeutinnen und Fachpsychotherapeuten, Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische
Psychotherapeuten sowie fir Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und fur Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten, soweit kein ausdriicklicher anderslautender Hinweis erfolgt.

2Soweit in dieser Berufsordnung das Wort Patientin oder Patient benutzt wird, gilt es auch fur andere Nutzerinnen und
Nutzer der Dienstleistungen von Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten, im Sinne des 81 Absatz 2.
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Von der Kammerversammlung der
Psychotherapeutenkammer Niedersachsen am
30.11.2002 beschlossen, zuletzt geandert durch
Beschluss der Kammerversammlung vom
08.11.2025.

Praambel

(1) Die auf der Grundlage des Kammergesetzes
fur die Heilberufe (HKG) des Landes
Niedersachsen beschlossene Berufsordnung
regelt die Berufsausibung der Psycho-
therapeutinnen und Psychotherapeuten! in
Niedersachsen. Sie sieht sich im Einklang mit
berufsethischen Traditionen von akade-
mischen Heilberufen auf nationaler und inter-
nationaler Ebene und bezieht sich auf die
ethischen Wertentscheidungen, wie sie in den
Grundrechten des  Grundgesetzes der
Bundesrepublik Deutschland verankert sind.
Die Berufsordnung beinhaltet die Grund-
prinzipien zu berufswiurdigem Verhalten der
Psychotherapeutinnen  und  Psychothera-
peuten gegeniber Patientinnen und
Patienten?, Kolleginnen und Kollegen, anderen
Partnerinnen und Partnern im
Gesundheitswesen sowie zum Verhalten in der
Offentlichkeit. Die Berufsordnung dient dem
Ziel,

e das Vertrauen zwischen Psychothera-
peutinnen und Psychotherapeuten und
ihren Patientinnen und Patienten zu
fordern,

e den Schutz der Patientinnen und Patienten
zu sichern,

e die Qualitat der psychotherapeutischen
Tatigkeit im Interesse der Gesundheit der
Bevdlkerung sicherzustellen,

o die freie Berufsaustibung zu sichern,

e das Ansehen des Berufs zu wahren und zu
fordern und auf berufswirdiges Verhalten
hinzuwirken und berufsunwiirdiges
Verhalten zu verhindern.

Diese Berufsordnung gilt fur alle Mitglieder der
Psychotherapeutenkammer Niedersachsen. Sie
gilt auch fir alle Personen, die,

1. als Mitglieder der entsprechenden Kam-
mer eines anderen Bundeslandes,

2. als Staatsangehodrige eines Mitglieds-
staates der Europdischen Union, eines
weiteren Vertragsstaates des Abkommens
Uber den Europaischen Wirtschaftsraum

1)

(2)

oder eines durch Abkommen
gleichgestellten Staates oder

a. als Staatsangehotrige eines Mitglied-
staates der Europaischen Union, eines
anderen Vertragsstaates des
Abkommens Uber den Europaischen
Wirtschaftsraum oder eines durch
Abkommen gleichgestellten Staates
oder

b. als Staatsangehdrige eines Dritt-
staates, die wegen besonderer per-
sonlicher Merkmale hinsichtlich der
Anerkennung von Ausbildungsnach-
weisen nach dem Recht der Euro-
paischen Union gleichzustellen sind,

in einem unter Buchstabe a) genannten Staat
zur Ausiibung des Berufs einer Psychothera-
peutin oder eines Psychotherapeuten recht-
manRig niedergelassen sind und ihren Beruf in
Niedersachsen nur vortbergehend und gele-
gentlich ausiben.

3. als Staatsangehorige eines Drittstaates,
die wegen besonderer persoénlicher
Merkmale hinsichtlich der Anerkennung
von Ausbildungsnachweisen nach dem
Recht der Europaischen Gemeinschaft
gleichzustellen sind, in Niedersachsen als
Psychologische Psychotherapeutinnen
oder Psychotherapeuten oder als Kinder-
und Jugendlichenpsychotherapeutinnen
oder -psychotherapeuten beruflich tatig
werden, ohne Mitglieder der Psychothera-
peutenkammer Niedersachsen zu werden.

Grundsatze

§1
Berufsaufgaben

1Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten Uben die Heilkunde unter Beriick-
sichtigung der aktuellen wissenschaftlichen
Standards aus mit dem Ziel, Krankheiten
vorzubeugen und zu heilen, Gesundheit zu
fordern und zu erhalten sowie Leiden zu
lindern. 2Sie fordern die Selbstheilungskrafte
von Patientinnen und Patienten im Sinne von
Satz 1.

1Sie 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 offentlichen Gesundheitsdienst, in
der Kinder- und Jugendhilfe und in anderen
Feldern des Sozialwesens, im MalRregel-

1in dieser Berufsordnung stehen die Bezeichnungen Psychotherapeutin und Psychotherapeut fiir Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten nach § 1 Psychotherapeutengesetz (PsychThG) in der ab 01.09.2020 geltenden Fassung,
Fachpsychotherapeutinnen und Fachpsychotherapeuten, Psychologische Psychotherapeutinnen und Psychologische
Psychotherapeuten sowie fir Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und fur Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten, soweit kein ausdriicklicher anderslautender Hinweis erfolgt.

2Soweit in dieser Berufsordnung das Wort Patientin oder Patient benutzt wird, gilt es auch fur andere Nutzerinnen und
Nutzer der Dienstleistungen von Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten, im Sinne des 81 Absatz 2.
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vollzug, in institutionellen Einrichtungen, in der
Beratung, in der Leitung und im Management
von Gesundheits- und Versorgungsein-
richtungen sowie deren wissenschaftlicher
Evaluation, in der wissenschaftlichen Weiter-
entwicklung der Konzepte, Verfahren und
Methoden der Psychotherapie.

Sie beteiligen sich an der Erhaltung und
Forderung der 06kologischen und sozio-
kulturellen Lebensgrundlagen im Hinblick auf
die psychische Gesundheit der Menschen.

Der Beruf der Psychotherapeutin und des
Psychotherapeuten ist seiner Natur nach ein
freier Beruf und kein Gewerbe.

§2
Berufsbezeichnungen

1Zulassige Berufsbezeichnungen sind nach
8§ 1 Absatz 1 in Verbindung mit 8§ 26 Psycho-
therapeutengesetz (PsychThG) in der ab
01.09.2020 geltenden Fassung

e ,Psychologische Psychotherapeutin“ oder
»Psychologischer Psychotherapeut"

e _Kinder- und Jugendlichenpsychothera-
peutin“ oder ,Kinder- und Jugendlichen-
psychotherapeut”

e Psychotherapeutin“ oder ,Psychothera-
peut”

2Die genannten Berufsbezeichnungen sind
gesetzlich geschiitzt.

Psychotherapeutinnen  und  Psychothera-
peuten, die Staatsangehorige eines Mitglied-
staates der Europaischen Union (Mitgliedstaat)
oder eines anderen Vertragsstaates des
Abkommens dber den Europaischen Wirt-
schaftsraum (Vertragsstaat) sind, sind auch
ohne Approbation oder ohne Erlaubnis nach
83 Absatzl oder Absatz3 Psycho-
therapeutengesetz in der ab 01.09.2020
geltenden Fassung zur Ausibung der
Psychotherapie unter Fuhrung der Berufs-
bezeichnung ~Psychotherapeutin” oder
.Psychotherapeut” berechtigt, sofern es sich
bei ihrer Berufstatigkeit um eine voruber-
gehende und gelegentliche Dienstleistung im
Sinne des Artikels 57 des Vertrages uber die
Arbeitsweise der Européischen Union handelt.

Absatz 2 gilt entsprechend fiir Psychothera-
peutinnen und Psychotherapeuten, die
Staatsangehorige eines Drittstaates sind,
soweit sich hinsichtlich der Anerkennung von
Berufsqualifikationen nach dem Recht der
Europdaischen Union eine Gleichstellung der
Staatsangehdrigen dieser Drittstaaten (gleich-
gestellte Staaten) mit Staatsangehorigen eines
Mitgliedstaates oder eines Vertragsstaates
ergibt.

Als zusétzliche Bezeichnung kann der Be-
rufsbezeichnung das Psychotherapieverfahren

(5)

(6)

(1)

(2)

(3)

(4)

beigefugt werden, das Gegenstand der
vertieften Ausbildung und der Priifung nach der
Ausbildungs- und Priufungsverordnung fur
Psychologische Psychotherapeuten oder der
Ausbildungs- und Prifungsverordnung fur
Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten
war oder gemaf § 12 PsychThG in der bis zum
31.08.2020 geltenden Fassung zur
Approbation fiihrte.

1Qualifikationen und Tatigkeitsschwerpunkte
dirfen angegeben werden, sofern dies in an-
gemessener Form erfolgt und nicht irrefihrend
ist. ?Die Voraussetzungen fir derartige An-
gaben sind gegenuber der Psychothera-
peutenkammer Niedersachsen auf Verlangen
nachzuweisen. 3Die Angabe eines Tatigkeits-
schwerpunkts setzt eine nachhaltige Tatigkeit
in diesem Bereich voraus und muss mit dem
Zusatz 'Tatigkeitsschwerpunkt' erfolgen.

Weitere Zusatzbezeichnungen kénnen
entsprechend den Regelungen der Weiter-
bildungsordnung fur die Psychologischen
Psychotherapeutinnen und Psychologischen
Psychotherapeuten und Kinder- und Jugend-
lichenpsychotherapeutinnen und Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapeuten der Psycho-
therapeutenkammer Niedersachsen gefiihrt
werden. 2Weitere Gebiets- und Zusatz-
bezeichnungen kdnnen nach der Weiter-
bildungsordnung fiir Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten der Psychothera-
peutenkammer Niedersachsen gefihrt
werden.

§3
Allgemeine Berufspflichten

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten sind verpflichtet, ihren Beruf gewissenhaft
auszuiben und dem ihnen entgegen-
gebrachten Vertrauen zu entsprechen.

Bei der Berufsauslibung sind die international
anerkannten ethischen Prinzipien zu beachten,
insbesondere

e die Autonomie der Patienten zu
respektieren (‘respect of autonomy"),

e Schaden zu vermeiden (‘nonmalificence’),
e Nutzen zu mehren (‘beneficence'’) und
e Gerechtigkeit anzustreben (Yjustice’).

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten haben die Wurde ihrer Patientinnen und
Patienten zu achten, unabhéngig insbeson-
dere von Geschlecht, Alter, Behinderung,
sexueller Orientierung, sozialer Stellung,
Nationalitat, ethnischer Herkunft, Religion oder
politischer Uberzeugung.

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten dirfen keine Grundsatze und keine
Vorschriften oder Anweisungen befolgen, die
mit ihrer Aufgabe unvereinbar sind und deren
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Befolgung einen Versto3 gegen diese

Berufsordnung beinhalten wirde.

Fachliche Weisungen dirfen sie nur von
Personen entgegennehmen, die Uber die
entsprechende fachliche Qualifikation ver-
fugen.

Psychotherapeutinnen  und  Psychothera-
peuten sind verpflichtet, die professionelle
Qualitat ihres Handelns unter Einbeziehung
wissenschaftlicher Erkenntnisse zu sichern
und weiterzuentwickeln.

!Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten haben bei ihrem o6ffentlichen Auftreten
alles zu unterlassen, was dem Ansehen des
Berufsstandes schadet. 2Fachliche AuRe-
rungen miassen sachlich informierend und
wissenschaftlich fundiert sein. SInsbesondere
sind irrefihrende Heilungsversprechen und
unlautere Vergleiche untersagt.

Regeln der Berufsaustbung

§4
Allgemeine Pflichten zur
Berufsausibung

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten sind verpflichtet, sich Uber die fur die
Berufsaustibung geltenden Vorschriften unter-
richtet zu halten, diese zu beachten und darauf
gegrundete Anordnungen und Richtlinien zu
befolgen.

1Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten missen gegen Haftpflichtanspriche im
Rahmen ihrer beruflichen Tatigkeit hinreichend
versichert sein, soweit nicht hinreichender
Versicherungsschutz durch eine Betriebshaft-
pflichtversicherung oder nach den Grund-
satzen der Amtshaftung eine Freistellung von
der Haftung besteht. 2Sie haben dies der
Kammer nachzuweisen.

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten ist neben der Ausiibung ihres Berufes die
Ausiibung anderer Téatigkeiten untersagt, die
mit den ethischen Grundsatzen des
psychotherapeutischen Berufes nicht ver-
einbar sind.

Im Zusammenhang mit der psychothera-
peutischen Arbeit ist es Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten untersagt, Waren oder
andere Gegenstande gewerblich abzugeben
oder gewerbliche Dienstleistungen  zu
erbringen.

§5
Sorgfaltspflichten

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten durfen weder das Vertrauen, die Un-
wissenheit, die Leichtglaubigkeit, die Hilf-
losigkeit oder eine wirtschaftliche Notlage der
Patientinnen und Patienten ausnutzen, noch

(2)

(3)

(4)

()

(6)

unangemessene Versprechungen oder Ent-
mutigungen in Bezug auf den Heilungserfolg
machen.

WVor Beginn einer psychotherapeutischen
Behandlung hat in der Regel eine diagnos-
tische Abklarung unter Einbeziehung ana-
mnestischer Erhebungen zu erfolgen. 2Dabei
sind erforderlichenfalls Befundberichte Dritter
zu bericksichtigen. 3Indikationsstellung und
Erstellung eines Gesamtbehandlungsplans
haben unter Berlicksichtigung der mit den
Patientinnen und Patienten erarbeiteten Be-
handlungsziele zu erfolgen.

IWenn Psychotherapeutinnen und Psycho-
therapeuten feststellen, dass ein aus-
reichendes Vertrauensverhaltnis zwischen der
Patientin oder dem Patienten und der Be-
handlerin oder dem Behandler nicht herstellbar
ist, wenn sie fur die konkrete Aufgabe nicht
befahigt oder hierfiir nicht ausgebildet sind,
dirfen sie keine Behandlung durchfiihren und
sind verpflichtet, eine begonnene Behandlung
zu beenden. 2Eine kontraindizierte
Behandlung ist selbst bei ausdriicklichem
Wunsch einer Patientin oder eines Patienten
abzulehnen. 3Wird eine Behandlung bei fort-
bestehender Indikation beendet, ist die
Psychotherapeutin oder der Psychotherapeut
verpflichtet, der Patientin oder dem Patienten
ein Angebot zu machen, sie oder ihn bei der
Suche nach Behandlungsalternativen zu
unterstitzen.

1Erkennen Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten, dass ihre Behandlung
keinen Erfolg mehr erwarten lasst, so sind sie
gehalten, sie zu beenden. 2Sie haben dies der
Patientin oder dem Patienten zu erlautern und
das weitere Vorgehen mit ihr oder ihm zu
erortern.

1Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten erbringen psychotherapeutische Be-
handlungen im personlichen Kontakt. 2Be-
handlungen Giber Kommunikationsmedien sind
unter besonderer Beachtung der Vorschriften
der Berufsordnung, insbesondere der Sorg-
faltspflichten, zulassig. 3Dazu gehort, dass Ein-
gangsdiagnostik, Indikationsstellung und Auf-
klarung die Anwesenheit der Patientin oder des
Patienten erfordern. “Die Mitwirkung an
Forschungsprojekten, in denen psycho-
therapeutische Behandlungen ausschlieRlich
Uber Kommunikationsmedien durchgefihrt
werden, bedarf der Genehmigung durch die
Landespsychotherapeutenkammer.

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten haben Kolleginnen und Kollegen, Arztinnen
und Arzte oder Angehérige anderer Heil- und
Gesundheitsberufe in Absprache mit der
Patientin oder dem Patienten hinzuzuziehen,
wenn weitere Informationen oder Féhigkeiten
erforderlich sind.
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1Die Uberweisung bzw. Zuweisung von Pa-
tientinnen und Patienten muss sich an den
fachlichen Notwendigkeiten orientieren.
2Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten durfen sich fur die Zuweisung bzw.
Uberweisung von Patientinnen und Patienten
weder Entgelt noch sonstige Vorteile
versprechen lassen noch selbst versprechen,
annehmen oder leisten.

Die Ubernahme einer zeitlich parallelen oder
nachfolgenden Behandlung von Eheleuten,
Partnerinnen und  Partnern,  Familien-
mitgliedern oder von in engen privaten und
beruflichen Beziehungen zu einer Patientin
oder einem Patienten stehenden Personen ist
mit besonderer Sorgfalt zu prifen.

§6
Abstinenzpflicht

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten haben die Pflicht, ihre Beziehungen zu Pa-
tientinnen und Patienten und deren Bezugs-
personen professionell zu gestalten und dabei
jederzeit die besondere Verantwortung ge-
geniber ihren Patientinnen und Patienten zu
bertcksichtigen.

Sie durfen die Vertrauensbeziehung zu Pa-
tientinnen und Patienten nicht zur Befriedigung
eigener Interessen und Bedurfnisse miss-
brauchen.

1Die Tatigkeit von Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten wird ausschlieBlich durch
das vereinbarte Honorar abgegolten. 2Die
Annahme von entgeltlichen oder unent-
geltlichen Dienstleistungen im Sinne einer Vor-
teilnahme ist unzulassig. 3Psychotherapeu-
tinnen und Psychotherapeuten dirfen nicht
direkt oder indirekt NutznieRer von Ge-
schenken, Zuwendungen, Erbschaften oder
Verméachtnissen werden, es sei denn, der Wert
ist geringflgig.

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten sollen auRertherapeutische Kontakte zu
Patientinnen und Patienten auf das Nétige
beschranken und so gestalten, dass eine
therapeutische Beziehung mdoglichst wenig
gestort wird.

Jeglicher sexuelle Kontakt von Psycho-
therapeutinnen und Psychotherapeuten zu
inren  Patientinnen und Patienten st
unzulassig.

Die abstinente Haltung erstreckt sich auch auf
die Personen, die einer Patientin oder einem
Patienten nahestehen, bei Kindern und
Jugendlichen insbesondere auf deren Eltern
und Sorgeberechtigte.

1Das Abstinenzgebot gilt auch fir die Zeit nach
Beendigung der Psychotherapie, solange noch
eine Behandlungsnotwendigkeit oder eine
Abhangigkeitsbeziehung der Patientin oder

(1)

(@)

(3)

(4)

()

des Patienten zur Psychotherapeutin oder zum
Psychotherapeuten gegeben ist. 2Die Verant-
wortung fur ein berufsethisch einwandfreies
Vorgehen tragt allein die behandelnde Psycho-
therapeutin oder der behandelnde Psycho-
therapeut. Bevor private Kontakte aufge-
nommen werden, ist mindestens ein zeitlicher
Abstand von einem Jahr einzuhalten.

§7
Aufklarungspflicht

Jede psychotherapeutische Behandlung
bedarf der Einwiligung und setzt eine
mindliche Aufklarung durch die Psycho-
therapeutin oder den Psychotherapeuten oder
durch eine andere Person voraus, die Uber die
zur Durchfihrung der jeweiligen MaRhahme
notwendige Ausbildung verfiigt. 2Anders
lautende gesetzliche Bestimmungen bleiben
davon unberihrt.

1Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten unterliegen gegeniber ihren Patientinnen
und Patienten einer Aufklarungspflicht Gber
samtliche fur die Einwilligung wesentlichen
Umstande, insbesondere Uber Art, Umfang,

Durchfihrung, zu erwartende Folgen und
Risiken der MaRnahme sowie ihre Not-
wendigkeit, Dringlichkeit, Eignung und

Erfolgsaussichten im Hinblick auf die Diagnose
oder die Therapie. ?Bei der Aufklarung ist auch
auf Alternativen zur MalBhahme hinzuweisen,
wenn mehrere gleichermal3en indizierte und

Ubliche Methoden zu wesentlich unter-
schiedlichen Belastungen, Risiken oder
Heilungschancen filhren  kénnen. SDie
Aufklarungspflicht umfasst weiterhin die

Klarung der Rahmenbedingungen der Be-
handlung, z. B. Honorarregelungen, Sitzungs-
dauer und Sitzungsfrequenz und die vor-
aussichtliche Gesamtdauer der Behandlung.

Die Aufklarung hat vor Beginn einer
Behandlung in einer auf die Befindlichkeit und
Aufnahmefahigkeit des Patienten abgestim-
mten Form und so rechtzeitig zu erfolgen, dass
der Patient seine Entscheidung Uber die
Einwilligung wohliberlegt treffen kann. 2Treten
Anderungen im Behandlungsverlauf auf oder
sind erhebliche Anderungen des Vorgehens
erforderlich, ist die Patientin oder der Patient
auch wahrend der Behandlung dariber
aufzuklaren.

Der Patientin oder dem Patienten sind
Abschriften von Unterlagen, die sie oder er im
Zusammenhang mit der Aufklarung oder
Einwilligung  unterzeichnet hat, auszu-
handigen.

In Institutionen, in Berufsausiibungsgemein-
schaften, Kooperationen und sonstigen Orga-
nisationen arbeitende Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten haben dartiber hinaus
ihre  Patientinnen  und Patienten in
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angemessener Form tiber Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden, tber den Ablauf der
Behandlung, Uber besondere Rahmen-
bedingungen sowie Uber die Zustandig-
keitsbereiche weiterer, an der Behandlung
beteiligter Personen zu informieren.

§8
Schweigepflicht

IPsychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten sind zur Verschwiegenheit (ber
Behandlungsverhaltnisse  verpflichtet oder
Uber das, was ihnen im Zusammenhang mit
ihrer beruflichen Tatigkeit durch und Uber
Patientinnen und Patienten und Dritte an-
vertraut und bekannt geworden ist. 2Dies gilt —
unter Beriicksichtigung von 8 11 Absatz 3 —
auch Uber den Tod der betreffenden Personen
hinaus.

1Soweit Psychotherapeutinnen und Psycho-
therapeuten zur Offenbarung nicht gesetzlich
verpflichtet sind, sind sie dazu nur befugt,
wenn eine wirksame Entbindung von der
Schweigepflicht vorliegt, eine gesetzliche
Vorschrift dazu berechtigt oder die Offen-
barung zum Schutze eines hdéherwertigen
Rechtsgutes erforderlich ist. 2Dabei haben sie
Uber die Weitergabe von Informationen unter
Beriuicksichtigung der Folgen fir die Patient-
innen und Patienten und deren Therapie zu
entscheiden.

Ist die Schweigepflicht aufgrund einer ge-
setzlichen Vorschrift eingeschrankt, so ist die
betroffene Person dartiber zu unterrichten.

Gefahrdet eine Patientin oder ein Patient sich
selbst oder andere oder wird sie oder er
gefahrdet, so haben Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten zwischen Schweige-
pflicht, Schutz der Patientin oder des Pa-
tienten, Schutz von Dritten und dem Allge-
meinwohl abzuwégen und gegebenenfalls
MalRnahmen zum Schutz der Patientin des
Patienten oder Dritter zu ergreifen.

IMitarbeiterinnen und Mitarbeiter sowie die
Personen, die zur Vorbereitung auf den Beruf
an einer psychotherapeutischen Téatigkeit teil-
nehmen, sind Uber die gesetzliche Ver-
pflichtung zur Verschwiegenheit zu belehren.
2Dies ist schriftlich festzuhalten.

lnformationen Uber Patientinnen und Patien-
ten oder Uber Dritte im Rahmen kollegialer
Beratung, Intervision, Supervision oder zum
Zwecke der wissenschaftlichen Forschung und
Lehre sind zu anonymisieren, auch wenn eine
Schweigepflichtentbindung  vorliegt.  2Die
Anonymisierung muss darauf abzielen, eine
Identifizierung der Patientin oder des Patienten
oder Dritter zu verhindern.

Ton- und Bildaufnahmen psychotherapeu-
tischer Tatigkeit bedirfen der vorherigen Ein-

(8)

1)

(2)

(3)

(1)

(2)

3)

willigung des Patienten. 2lhre Verwendung
unterliegt der Schweigepflicht. 3Die Patientin
oder der Patient ist Uber das Recht zu
informieren, eine Loschung zu verlangen.

In allen Fallen der Unterrichtung Dritter nach
den Absétzen (2) bis (7) hat sich die Psycho-
therapeutin oder der Psychotherapeut auf das
im Einzelfall erforderliche Mal3 an Informa-
tionen zu beschranken.

§9
Dokumentations- und
Aufbewahrungspflicht

1Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten sind verpflichtet, zum Zweck der
Dokumentation in unmittelbarem zeitlichem
Zusammenhang mit der Behandlung oder
Beratung eine Patientenakte in Papierform
oder elektronisch zu fiihren. 2Berichtigungen
und Anderungen von Eintragungen in der
Patientenakte sind nur zuldssig, wenn neben
dem urspringlichen Inhalt erkennbar bleibt,
wann sie vorgenommen worden sind. 3Dies ist
auch fur elektronisch gefiihrte Patientenakten
sicherzustellen.

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten sind verpflichtet, in der Patientenakte
samtliche aus fachlicher Sicht fir die derzeitige
und kinftige Behandlung wesentlichen
Mafnahmen und deren Ergebnisse
aufzuzeichnen, insbesondere die Anamnese,
Diagnosen, Untersuchungen, Untersuchungs-
ergebnisse, Befunde, Therapien und ihre
Wirkungen, Eingriffe und ihre Wirkungen,
Einwilligungen und Aufklarungen. Arztbriefe
sind in die Patientenakte aufzunehmen.

Die Dokumentationen nach Absatz 1 sind zehn
Jahre nach Abschluss der Behandlung
aufzubewahren, soweit sich nicht aus

gesetzlichen Vorschriften eine langere Auf-
bewahrungsdauer ergibt.

8§ 10
Datensicherheit

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten haben in ihrem Verantwortungsbereich
sicherzustellen, dass erhobene Daten und
personliche Aufzeichnungen sicher verwahrt
werden und gegeniber Zugriffen unbefugter
Dritter umfassend geschutzt sind.

1Dies gilt auch fir elektronisch gespeicherte
Daten und Aufzeichnungen. 2Die jeweils
aktuellen Sicherheitsstandards sind einzu-
halten und die gesetzlich vorgeschriebenen
Fristen sind zu beachten.

1Die Versendung einer Patientenakte im
Original setzt die vorherige Erstellung einer in
der Praxis verbleibenden Kopie voraus.
2Psychotherapeutinnen und Psychothera-
peuten sind bei der Versendung von Pati-
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1)

)

®3)

entenakten zu einem sicheren Versand mit
Zustellnachweis verpflichtet.

8§11
Einsicht in
Behandlungsdokumentationen

lPatientinnen und Patienten ist auch nach
Abschluss der Behandlung auf ihr Verlangen
hin unverziglich Einsicht in die sie betreffende
Patientenakte zu gewahren, die nach § 9
Absatz 1 zu erstellen ist. 2Auch personliche
Eindriicke und subjektive Wahrnehmungen der
Psychotherapeutin  oder des  Psycho-
therapeuten, die gemal 8§ 9 in der Pati-
entenakte dokumentiert worden sind, unter-
liegen grundsatzlich dem Einsichtsrecht der
Patientin oder des Patienten. 3Auf Verlangen
der Patientin oder des Patienten haben
Psychotherapeutinnen  und  Psychothera-
peuten dieser oder diesem Kopien und elek-
tronische Abschriften aus der Dokumentation
zu Uberlassen. “Fir die erste Kopie oder
elektronische Abschrift kann die
Psychotherapeutin oder der Psychotherapeut
keine  Erstattung entstandener  Kosten
verlangen.

1Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten kdnnen die Einsicht ganz oder teilweise nur

verweigern, wenn der Einsichtnahme
erhebliche therapeutische Grinde oder
sonstige erhebliche Rechte Dritter ent-

gegenstehen. 2Nimmt die Psychotherapeutin
oder der Psychotherapeut ausnahmsweise
einzelne Aufzeichnungen von der Einsicht-
nahme aus, weil diese Einblick in ihre oder
seine Personlichkeit geben und deren Offen-
legung ihr oder sein Persdnlichkeitsrecht be-
rihrt, stellt dies keinen Verstol3 gegen diese
Berufsordnung dar, wenn und soweit in diesem
Fall das Interesse der Psychotherapeutin oder
des Psychotherapeuten am Schutz ihres oder
seines Personlichkeitsrechts in der Abwagung
das Interesse der Patientin oder des Patienten
an der Einsichtnahme (berwiegt. SEine
Einsichtsverweigerung gemaR Satz 1 oder
Satz 2 ist gegeniuber der Patientin oder dem
Patienten zu begrinden. “Die Psychothera-
peutenkammer kann zur Uberpriifung der
Voraussetzungen nach Satz 1 oder Satz 2 die
Offenlegung der Aufzeichnungen ihr gegen-
Uber verlangen. 5Die Regelung des 8§12 Absatz
6 Satz 2 bleibt unberuhrt.

IIm Fall des Todes der Patientin oder des
Patienten stehen die Rechte aus Absatz 1 zur
Wahrnehmung der vermoégensrechtlichen Inte-
ressen ihren oder seinen Erben zu. 2Gleiches
gilt fur die nachsten Angehdérigen der Patientin
oder des Patienten, soweit diese immateriellen
Interessen geltend machen. 3Die Rechte sind
ausgeschlossen, soweit der Einsichtnahme
der ausdrtickliche oder mutmalfiliche Wille der
Patientin oder des Patienten entgegensteht.

(1)

(2)

3)

(4)

()

(6)

812
Umgang mit minderjahrigen
Patientinnen und Patienten

1Bei minderjéahrigen Patientinnen und Patien-
ten haben Psychotherapeutinnen und Psycho-
therapeuten ihre Entscheidung, eine psycho-
therapeutische Behandlung anzubieten, unter
sorgfaltiger Bericksichtigung der Einstel-
lungen aller Beteiligten zu treffen. 2Sie haben
allen Beteiligten gegentiber eine professionelle
engagiert neutrale Haltung zu wahren.

IMinderjahrige Patientinnen und Patienten
sind gemaf ihrer Einsichtsfahigkeit
entsprechend § 7 aufzuklaren. 2Verfugt eine
Patientin oder ein Patient nicht umfassend
Uber die behandlungsbezogene Einsichts-
fahigkeit, sind die Sorgeberechtigten dement-
sprechend in erforderlichem Male aufzu-
klaren.

1Die Einwilligung zur Behandlung ist von
minderjahrigen Patientinnen und Patienten
entsprechend dem Mafl ihrer Einwilligungs-
fahigkeit einzuholen. 2Verfligt eine Patientin
oder ein Patient nicht umfassend Uber die
behandlungsbezogene Einwilligungsféahigkeit,
ist die Einwilligung der Sorgeberechtigten in
erforderlichem Malf3e einzuholen.

Die wirksame Einwilligung der Sorgebe-
rechtigten setzt deren umfassende Aufklarung
entsprechend 8 7 voraus.

Kdnnen sich die Sorgeberechtigten nicht Gber
die Durchfihrung einer Behandlung einigen,
so ist diese von einer gerichtlichen Ent-
scheidung abhéngig.

1Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten sind schweigepflichtig sowohl gegentiber
der einsichtsfahigen Patientin oder dem ein-
sichtsfahigen Patienten als auch gegebenen-
falls gegeniber den am therapeutischen
Prozess teilnehmenden Bezugspersonen hin-
sichtlich der von den jeweiligen Personen
ihnen anvertrauten Mitteilungen. 2Es gelten die
Ausnahmen entsprechend den Regelungen
nach §8. 3Soweit Minderjahrige (ber die
Einsichtsfahigkeit nach Absatz 2 verfiigen,
bedarf eine Einsichtnahme durch Sorge-
berechtigte in die sie betreffenden Patienten-
akten der Einwilligung der Minderjahrigen.
4Eine Einsichtnahme in die Patientenakte
durch Sorgeberechtigte bedarf der Zustim-
mung aller Sorgeberechtigter.
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§13
Umgang mit eingeschrankt

einwilligungsfahigen Patientinnen und

1)

)

®3)

(4)

(6)

(6)

@

Patienten

1Bei Patientinnen und Patienten, fir die eine
gesetzliche Vertreterin oder ein gesetzlicher
Vertreter mit entsprechendem Aufgaben-
bereich eingesetzt ist, haben Psychothera-
peutinnen und Psychotherapeuten ihre Ent-
scheidung, eine psychotherapeutische Be-
handlung anzubieten, unter sorgfaltiger Be-
riicksichtigung der Einstellungen aller Betei-
ligten zu treffen. 2Sie haben allen Beteiligten
gegeniber eine professionelle engagiert neu-
trale Haltung zu wahren. 3Der gesetzlichen Be-
treuungssituation und den sich daraus er-
gebenden besonderen Anforderungen an die
Indikationsstellung und Durchfiihrung der Be-
handlung ist Rechnung zu tragen.

Einwilligungsfahig in eine psychotherapeu-
tische Behandlung sind Patientinnen und
Patienten, fur die eine gesetzliche Vertreterin
oder ein gesetzlicher Vertreter eingesetzt sind,
nur dann, wenn sie Uber die behand-
lungsbezogene natirliche Einsichtsfahigkeit
verflgen.

Verfugt die Patientin oder der Patient nicht
Uber die Einsichtsfahigkeit nach Absatz 2, hat
die Psychotherapeutin oder der Psycho-
therapeut die Einwilligung der gesetzlichen
Vertreterin oder des gesetzlichen Vertreters
einzuholen.

Die wirksame Einwilligung der gesetzlichen
Vertreterin oder des gesetzlichen Vertreters
setzt ihre oder seine umfassende Aufklarung
entsprechend § 7 voraus.

Bei Konflikten zwischen der gesetzlichen
Vertreterin oder dem gesetzlich eingesetzten
Vertreter und der Patientin oder dem Patienten
ist die Psychotherapeutin oder der Psycho-
therapeut verpflichtet, insbesondere auf das
Patientenwohl zu achten.

1Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten sind schweigepflichtig sowohl gegen-
Uber der einsichtsfahigen Patientin oder dem
einsichtsfahigem Patienten als auch gegeben-
enfalls gegeniiber den am therapeutischen
Prozess teilnehmenden Bezugspersonen
hinsichtlich der von den jeweiligen Personen
ihr oder ihm anvertrauten Mitteilungen. 2Es
gelten die Ausnahmen entsprechend den
Regelungen nach § 8.

§14
Honorierung und Abrechnung
1Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten haben auf eine angemessene

Honorierung ihrer Leistungen zu achten. 2Das
Honorar ist nach der Gebihrenordnung fur

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

(2) Psychotherapeutinnen und Psychothera-
peuten dirfen die Satze nach der GOP nicht in
unlauterer Weise unterschreiten oder sitten-
widrig  Uberhéhte  Honorarvereinbarungen
treffen. 2In  begrindeten Ausnahmefallen
dirfen sie Patientinnen und Patienten das
Honorar ganz oder teilweise erlassen.

(3) Honorarfragen sind zu Beginn der Leistungs-
erbringung zu klaren. 2Abweichungen von den
gesetzlichen Geblihren  (Honorarverein-
barungen) sind schriftlich zu vereinbaren.

(4) Weild die Psychotherapeutin oder der Psycho-
therapeut, dass eine vollstandige Ubernahme
der Behandlungskosten durch Dritte, insbe-
sondere durch die gesetzliche Kranken-
versicherung, Fursorgeeinrichtungen nach
dem Beihilferecht und durch private Kranken-
versicherungen, nicht gesichert ist, oder er-
geben sich nach den Umstanden hierfir
hinreichende Anhaltspunkte, muss sie oder er
die Patientin oder den Patienten vor Beginn
der Behandlung uber die voraussichtlichen
Kosten der Behandlung in Textform infor-
mieren. “Weitergehende Formerfordernisse
aus anderen Vorschriften bleiben unberihrt.

(5) Die Angemessenheit der Honorarforderung hat
die Psychotherapeutin oder der Psycho-
therapeut auf Anfrage gegentiber der Kammer
zu begrinden.

(6) Abrechnungen haben der Klarheit und
Wahrheit zu entsprechen und den zeitlichen
Ablauf der erbrachten Leistungen korrekt
wiederzugeben.

§15
Fortbildungspflicht

1Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten,
die ihren Beruf ausuben, sind verpflichtet, ent-
sprechend der Fortbildungsordnung der Psycho-
therapeutenkammer Niedersachsen ihre beruf-
lichen Fahigkeiten zu erhalten und weiterzu-
entwickeln. 2Sie mussen ihre Fortbildungsmaf3-
nahmen auf Verlangen der Psychotherapeuten-
kammer Niedersachsen Kammer nachweisen.

8§16
Qualitatssicherung

(1) Psychotherapeutinnen und Psychothera-
peuten sind dafir verantwortlich, dass ihre
Berufsausiibung aktuellen Qualitatsan-
forderungen entspricht. 2Hierzu haben sie
angemessene qualitatssichernde MafRnahmen
zu ergreifen.

(2) Dies schlieRt gegebenenfalls entsprechende
MaRnahmen fir Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter ein.
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(4)

@)

)

®3)

(4)

1)

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten missen diese MaRnahmen gegeniber der
Kammer nachweisen kdnnen.

Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten haben dafiir zu sorgen, dass sie ihre
Arbeitsfahigkeit, besonders die fir die Qualitat
ihrer Arbeit notwendigen kognitiven und
emotionalen Kompetenzen, erhalten und sich
nicht kérperlich oder psychisch tberfordern.

8§17
Verhalten gegentber anderen
Kammermitgliedern und Dritten

1Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten sind verpflichtet, ihren Berufskolleginnen
und Berufskollegen und Angehdrigen anderer
Berufsgruppen der psychosozialen und medi-
zinischen Versorgung mit Respekt zu begeg-
nen und Ricksicht auf deren berechtigte Inte-
ressen zu nehmen. 2Unsachliche Kritik an der
Vorgehensweise oder dem beruflichen Wissen
sowie herabsetzende AuRerungen iiber deren
Person sind zu unterlassen. *Davon unberihrt
bleibt die Verpflichtung von Psychotherapeu-
tinnen und Psychotherapeuten, in einem Gut-
achten oder in anderen fachlichen Stellung-
nahmen nach bestem Wissen ihre fachliche
Uberzeugung auszusprechen, auch soweit es
die Vorgehensweise von Kolleginnen und Kol-
legen betrifft.

Anfragen von Kolleginnen und Kollegen sowie
Angehorigen anderer Berufsgruppen der
psychosozialen und medizinischen Versor-
gung sind zeitnah unter Beachtung von 8§ 8
(Schweigepflicht) zu beantworten.

1Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten verletzen ihre Pflicht zur Kollegialitat
nicht, wenn sie einander sachlich auf Vor-
schriften der Berufsordnung aufmerksam
machen. 2Sie verletzen ihre Pflicht zur
Kollegialitat auch dann nicht, wenn sie bei
Vorliegen eines begrindeten Verdachts die
Kammer auf einen méglichen Verstol3 einer
Kollegin oder eines Kollegen gegen die
Berufsordnung hinweisen.

Konflikte zwischen Kammermitgliedern unter-
einander, zwischen Kammermitgliedern und
Angehorigen anderer Berufe oder zwischen
Kammermitgliedern und Patientinnen und
Patienten kdnnen im gegenseitigen Einver-
nehmen auf3ergerichtlich durch die Kammer
geschlichtet werden.

§18
Delegation

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten kénnen diagnostische Teilaufgaben sowie
behandlungsergdnzende Maflnahmen an
Dritte delegieren, sofern diese tber eine daftr
geeignete Qualifikation verflgen.

(2)

(3)

Die Gesamtverantwortung fur die delegierten
MalRRnahmen verbleibt bei den delegierenden
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten.

Im Falle der Delegation von MalRhahmen sind
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten zur regelmafigen Kontrolle der delegierten
Leistungserbringung verpflichtet.

§19
Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten als

Arbeitgeberinnen und Arbeitgebern

1)

(2)

(3)

(4)

1)

(2)

oder Vorgesetzte

Beschéaftigen  Psychotherapeutinnen  und
Psychotherapeuten in ihrer Praxis, in Ambu-
lanzen, in Aus- und Weiterbildungsstétten oder
in anderen Institutionen des Gesund-
heitswesens und der Forschung sowie
anderen Einrichtungen Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter, so haben sie auf angemessene
Arbeits- und Vergitungsbedingungen hinzu-
wirken und Vertrage abzuschlieBen, welche
der jeweiligen Téatigkeit entsprechen.

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten als Arbeitgeberinnen, Arbeitgeber oder
Vorgesetzte dirfen keine Weisungen erteilen,
die mit dieser Berufsordnung nicht vereinbar
sind.

Arbeitszeugnisse missen grundsatzlich inner-
halb von drei Monaten nach Antragstellung, bei
Ausscheiden unverziglich, ausgestellt
werden.

Auszubildende, Praktikantinnen und Prakti-
kanten sind auf den spéteren Beruf hin ange-
messen auszubilden.

Formen der Berufsausiibung

§ 20
Ausltbung psychotherapeutischer
Tatigkeit in einer Niederlassung

1Die selbstandige Ausiibung psychothera-
peutischer Behandlungstatigkeit ist grund-
satzlich an die Niederlassung in einer Praxis
gebunden, soweit nicht gesetzliche Vor-
schriften etwas anderes zulassen. 2Die Durch-
fuhrung einzelner therapeutischer Schritte
kann auch au3erhalb der Praxisraumlichkeiten
stattfinden, soweit dies fir die Behandlung
sinnvoll ist und berufsrechtliche Belange nicht
beeintrachtigt werden.

1Es ist zulassig, Uber den Praxissitz hinaus an
bis zu zwei weiteren Orten psychothera-
peutisch tatig zu sein. 2Dabei hat die Psycho-
therapeutin oder der Psychotherapeut Vor-
kehrungen fir eine ordnungsgemalle Ver-
sorgung an jedem Ort ihrer oder seiner Ta-
tigkeit zu treffen.
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®3)

(4)

(®)

(6)

Orte und Zeitpunkte der Aufnahme psycho-
therapeutischer Tatigkeiten und jede Veran-
derung sind der Psychotherapeutenkammer
Niedersachsen unverzuglich mitzuteilen.

Bei langeren Abwesenheiten von der Praxis ist
der Praxisinhaber verpflichtet, fur die Ver-
sorgung seiner Patientinnen und Patienten
eine angemessene Regelung zu treffen.

1Die Beschaftigung von Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten, Arztinnen und Arzten
oder Zahnéarztinnen und Zahnérzten in der
Praxis setzt die Leitung der Praxis durch die
niedergelassene Psychotherapeutin oder den
niedergelassenen Psychotherapeuten voraus.
2Die  Beschaftigung ist der Psycho-
therapeutenkammer Niedersachsen anzuzei-
gen.

Die Beschaftigung von Fachkraften, die die
Praxisinhaberin oder den Praxisinhaber in ihrer
oder seiner Behandlungstatigkeit unterstiitzen
bzw. von Vertreterinnen oder Vertretern, wenn
die Vertretung insgesamt langer als drei
Monate innerhalb eines Zeitraumes von zwolf
Monaten andauert, ist der Psychothera-
peutenkammer Niedersachsen anzuzeigen.

8§21
Zusammenschlisse zu

Berufsausibungsgemeinschaften, zu
Kooperationsgemeinschaften und zu

1)

)

®3)

sonstigen Organisationen

1Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten dirfen sich zur Ausiibung ihres Berufes in
allen rechtlich méglichen Formen mit anderen
Angehdrigen ihres Berufsstandes oder Ange-
horigen anderer Berufsgruppen zusammen-
schlieen, wenn die eigenverantwortliche und
selbststdndige sowie nicht gewerbliche
Berufsausiibung gewahrt bleibt. 2Bei allen
Formen von Zusammenschlissen muss die
freie  Wahl der Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten durch die Patientinnen und
Patienten gewahrleistet bleiben.

Bei Berufsausiibungsgemeinschaften sind die
Namen aller in der Gemeinschaft zusam-
mengeschlossenen Psychotherapeutinnen
und Psychotherapeuten, der Angehérigen der
anderen Berufsgruppen, die zugehdrigen
Berufsbezeichnungen, die Rechtsform und
jeder Ort der Berufsausibung o6ffentlich
anzukundigen.

Bei allen Formen von Zusammenschlissen ist
die Verarbeitung der Patientendaten so zu
organisieren, dass bei Aufldésung des Zusam-
menschlusses eine Trennung der Datenbe-
stdande unter Wahrung der gesetzlichen
Geheimhaltungspflichten, der Dokumenta-
tions- und Aufbewahrungspflichten, der
schutzwirdigen Belange der Psychothera-
peutinnen und Psychotherapeuten sowie der

(4)

(1)

(2)

(3)

(4)

(1)

(2)

(3)

(4)

schutzwirdigen Belange der betroffenen
Patientinnen und Patienten méglich ist.

tAlle rechtlichen Zusammenschliisse sowie
deren Anderungen sind der Kammer anzuz-
eigen. 2Die Vertrage sind auf Verlangen der
Kammer vorzulegen.

§ 22
Anforderungen an die Praxen

1Praxen von Psychotherapeutinnen und Psy-
chotherapeuten missen den besonderen An-
forderungen der psychotherapeutischen Be-
handlung gentigen. 2Die Erreichbarkeit ist zu
gewabhrleisten.

1Anfragen von Patientinnen und Patienten, die
sich in laufender Behandlung befinden, mis-
sen zeitnah, in Notféallen unverziglich beant-
wortet werden, sofern dem nicht besondere
Griinde entgegenstehen. 2Bei Verhinderung
der Psychotherapeutin oder des Psychothera-
peuten sind der Patientin oder dem Patienten
alternative Kontaktmdoglichkeiten mitzuteilen.

Réaumlichkeiten, in denen Psychotherapeutin-
nen und Psychotherapeuten ihren Beruf aus-
Uben, missen von ihrem privaten Lebens-
bereich getrennt sein.

Die Anforderungen nach den Abséatzen 1 bis 3
gelten fir alle Orte psychotherapeutischer
Tatigkeit entsprechend.

823
Informationen tUber Praxen und
werbende Darstellung

Schilder, die die Niederlassung einer Psycho-
therapeutin oder eines Psychotherapeuten
anzeigen, haben alle notwendigen Informa-
tionen zu enthalten, die fur die Inanspruch-
nahme durch Patientinnen und Patienten
erforderlich sind.

Die Verwendung anderer Bezeichnungen als
.Praxis“ bedarf der Genehmigung durch die
Psychotherapeutenkammer Niedersachsen.

1Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten dirfen auf ihre berufliche Tatigkeit
werbend hinweisen. 2Die Werbung muss sich
in Form und Inhalt auf die sachliche Vermit-
tlung des beruflichen Angebots beschranken.
SBerufswidrige Werbung, insbesondere an-
preisende, vergleichende und irrefihrende
Werbung ist untersagt. “Die Psychotherapeutin
oder der Psychotherapeut darf eine solche
Werbung durch andere weder veranlassen
noch dulden. S>Werbeverbote auf Grund
anderer gesetzlicher Bestimmungen bleiben
unberuhrt.

Eine Internetprasenz muss den gesetzlichen
Bestimmungen, inshesondere den Vorschrif-
ten des Telemediengesetzes (TMG) ent-
sprechen.
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(4)
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(6)

1)

8§24
Aufgabe der Praxis

!Die Praxisinhaberin oder der Praxisinhaber
hat rechtzeitig dafir Sorge zu tragen, dass bei
der Beendigung ihrer oder seiner Tatigkeit, bei
der Auflésung oder der Veraufl3erung der
Praxis oder im Falle eigenen Unvermdgens
(Krankheit, Tod) die Regeln der Datensicher-
heit gemall § 10 eingehalten werden. “Die
Beendigung der Praxistéatigkeit ist der Kammer
mitzuteilen.

IPsychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten durfen Patientenunterlagen bei Aufgabe
oder Ubergabe der Praxis grundsétzlich nur
mit schriftlicher Einwilligungserklarung der
betroffenen Patientinnen und Patienten an die
Praxisnachfolgerin oder den Praxisnachfolger
Ubergeben. 2Soweit eine Einwilligung der Pa-
tientin oder des Patienten nicht vorliegt, hat die
bisherige Praxisinhaberin oder der bisherige
Praxisinhaber fir eine ordnungsgemaie
Aufbewahrung und Sicherung der Unterlagen
nach § 9 Absatz 3 und 8§ 10 Sorge zu tragen.

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten haben dafir Sorge zu tragen, dass bei
Praxisiibergabe und im Falle eigenen Unver-
mogens (Krankheit, Tod) ihre Dokumen-
tationen sicher verwahrt und nach Ablauf der
Aufbewahrungszeit (§ 9 Absatz 3) unter Be-
achtung der Grundsétze der Datenschutzbe-
stimmungen vernichtet werden.

Ist eine Aufbewahrung bei der bisherigen
Praxisinhaberin oder dem bisherigen Praxis-
inhaber nicht mdglich, kann diese Aufgabe an
die Praxisnachfolgerin oder den Praxisnach-
folger Ubertragen werden, wenn dieser die
Unterlagen getrennt von den eigenen Unter-
lagen unter Verschluss halt.

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten haben eine geschaftsféahige Person als so-
genannte Beauftragte oder Beauftragten fir
den Verhinderungsfall zu verpflichten, so dass
diese sich unter Beachtung des geltenden
Rechts im Falle der Verhinderung der Psycho-
therapeutin oder des Psychotherapeuten als
Kontaktperson fir Patientenanfragen zur Ver-
fugung stellt.

Dem Psychotherapeuten ist es untersagt,
seine Praxis zu einem sittenwidrig tberhdhten
Kaufpreis anzubieten und/oder zu veraufRern.

§25
Auslbung des Berufs in einem
Beschéaftigungsverhaltnis

Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten in einem privaten oder o6ffentlich-recht-
lichen Beschaftigungsverhaltnis dirfen nur
Weisungen befolgen, die mit dieser Berufs-
ordnung vereinbar sind und deren Befolgung
sie selbst verantworten kénnen.

(2)

(3)

(4)

(1)

(2)

(3)

(4)

(5)

Sie durfen in Bezug auf fachliche Ange-
legenheiten ihrer Berufsaustibung Weisungen
von Vorgesetzten nur dann befolgen, wenn
diese uUber entsprechende psychotherapeu-
tische Qualifikationen verflgen.

1Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten als Dienstvorgesetzte durfen keine Wei-
sungen erteilen, die mit der Berufsordnung
unvereinbar sind. 2Sie haben bei der Ge-
staltung  beruflicher Rahmenbedingungen
darauf hinzuwirken, dass diese dem wei-
sungsgebundenen Berufskollegen die Ein-
haltung seiner Berufspflichten ermdglichen.

Uben Psychotherapeutinnen und Psycho-
therapeuten ihren Beruf in einem Beschéf-
tigungsverhaltnis und zugleich selbstéandig in
einer Praxis aus, haben sie Interessen-
konflikte, die sich hierbei ergeben kénnten,
unter vorrangiger Berlcksichtigung des
Patientenwohls zu lésen.

8§ 26
In Ausbildung und Weiterbildung
tatige Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten

1In der Aus- und Weiterbildung tatige Psycho-
therapeutinnen und Psychotherapeuten dirfen
Abhéngigkeiten nicht zur Befriedigung eigener
Bedurfnisse und Interessen ausnutzen oder
Vorteile daraus ziehen. 2Die Regelungen zur
Abstinenz (8§ 6) gelten entsprechend.

1Psychotherapeutinnen und  Psychothera-
peuten dirfen keine Prifungen bei Aus- und
Weiterbildungsteilnehmenden abnehmen, die
bei ihnen in Selbsterfahrung oder Lehrtherapie
sind oder waren. 2Zwischen Leiterinnen und
Leitern und Teilnehmerinnen und Teilnehmern
einer Selbsterfahrung darf kein dienstliches,
privates, die Aus- oder Weiterbildung
betreffendes oder sonstiges ~ Abhéan-
gigkeitsverhaltnis bestehen.

Die Aus- und Weiterbildungsbedingungen
mussen fir alle Betroffenen transparent und
durch schriftlichen Vertrag festgelegt sein.

Auszubildende und Weiterzubildende sind auf
ihren spateren Beruf hin angemessen
auszubilden beziehungsweise weiterzubilden.

Zeugnisse und Bescheinigungen Uber die
Ausbildung oder die Weiterbildung sollen
unverziglich ausgestellt werden.
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§ 27
Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten als
Gutachterinnen und Gutachter

(1) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten durfen sich als Gutachterinnen und Gut-
achter betétigen, soweit ihre Fachkenntnisse
und ihre beruflichen Erfahrungen ausreichen,
um die zu untersuchende Fragestellung nach
bestem Wissen und Gewissen beantworten zu
kdnnen.

(2) Gutachten sind den fachlichen Standards ent-
sprechend innerhalb angemessener Frist zu
erstellen und dirfen keine Gefalligkeits-
aussagen enthalten.

(3) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten haben vor Ubernahme eines Gutachten-
auftrags ihre gutachterliche Rolle zu ver-
deutlichen und von einer psychotherapeu-
tischen Behandlungstatigkeit klar abzu-
grenzen.

(4) Ein Auftrag zur Begutachtung eigner Patient-
innen oder Patienten ist in der Regel abzu-
lehnen. 2Erhalt eine Psychotherapeutin oder
ein  Psychotherapeut eine gerichtliche
Aufforderung zu einer Stellungnahme Uber
eine eigene Patientin oder einen eigenen
Patienten (schriftliche Stellungnahme oder
mindliche Aussage, auch nach abgeschlos-
sener Therapie), so muss sie oder er von ihrer
oder seinem Gutachten- bzw. Zeugnis-
verweigerungsrecht Gebrauch machen, sofern
keine wirksame Schweigepflichtsentbindung
vorliegt.

(5) Die Psychotherapeutin oder der Psycho-
therapeut ist verpflichtet, sich davon zu
Uberzeugen, dass die Patientin oder der
Patient in Bezug auf den erfragten Bereich
eine wirksame Schweigepflichtsentbindung
gegeben hat. 2Gibt es Grund zu der Annahme,
dass die Patientin oder der Patient Uber die
moglichen Konsequenzen einer solchen
Entbindung (oder deren Verweigerung) nicht
ausreichend informiert ist, so hat sie oder er ihn
angemessen daruber aufzuklaren.

(6) 'Geben Therapeutinnen oder Therapeuten
eine Aussage ab, so haben sie dabei darauf zu
achten, dass sie nicht Daten der Patientin, des
Patienten oder Dritter offentlich machen, die
nicht im Zusammenhang mit der Frage stehen,
zu der sie befragt werden. 2Sie haben bei ihrer
Aussage die Integritdt und Wurde der
Patientin, des Patienten oder Dritter zu achten.

(7) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten, die gesetzlich verpflichtet werden kénnen,
bei Patientinnen oder Patienten gleichzeitig
psychotherapeutisch und gutachterlich tétig zu
werden oder Inhalte der psychotherapeu-
tischen Behandlung gegentber Dritten zu of-
fenbaren, haben die Patientinnen und

Patienten Uber diese gesetzliche Pflicht vorher
zu informieren.

§ 28
Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten in der Forschung

(1) Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer sind vor
ihrer Teilnahme an Psychotherapiestudien
sorgfaltig Uber deren Inhalte, Rahmen-
bedingungen und mdgliche Belastungen sowie
Risiken aufzuklaren. 2Diese Information und
die Zustimmung zur Teilnahme an der Studie
mussen vor Beginn der Durchfiihrung
schriftlich niedergelegt sein.

(2) Sofern Behandlungen im Rahmen eines
Forschungsvorhabens nicht abgeschlossen
werden koénnen, ist dafiir Sorge zu tragen,
dass Weiterbehandlungsmdglichkeiten zur
Verfiigung stehen oder vermittelt werden
kénnen.

(3) Bei der Veréffentlichung von Forschungs-
ergebnissen haben Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten Auftraggeber und
Geldgeber des Forschungsprojektes zu nen-
nen.

(4) Psychotherapeutinnen und Psychotherapeu-
ten haben bei der Planung und Durchfiihrung
von Studien und Forschungsprojekten die in
der Deklaration von Helsinki niedergelegten
ethischen Grundsétze zu beachten.

Schlussbestimmungen

§ 29
Pflichten gegeniber der Kammer

1Die Mitglieder der Kammer sind dieser gegeniiber
zur Erfillung aller Aufgaben verpflichtet, die sich
aus Gesetzen, Rechtsverordnungen, Satzungen,
Richtlinien und Vertragen ergeben. 2Die Mitglieder
sind ferner verpflichtet, der Kammer unverziglich
nach Aufforderung alle Auskinfte zu erteilen und
die erforderlichen Unterlagen vorzulegen, welche
diese zur Durchfiihrung ihrer Aufgaben bendétigt.
3Bei berufsrechtlichen Ermittlungen bleibt das
Zeugnis-, Aussage- und Auskunftsverweigerungs-
recht gemal der Strafprozessordnung (StPO) und
der Zivilprozessordnung (ZPO) unberthrt.

8 30
Ahnden von Verstd3en

(1) Schuldhafte, das heil3t vorsatzliche oder
fahrlassige VersttRe gegen die Bestimmungen
dieser Berufsordnung kénnen berufsrechtliche
Verfahren nach dem Kammergesetz fir
Heilberufe nach sich ziehen.

(2) Ein auRerhalb des Berufs liegendes Verhalten
einer Psychotherapeutin oder eines Psycho-
therapeuten kann dann eine berufsrechtlich zu
ahndende Pflichtverletzung sein, wenn es
nach den Umstanden des Einzelfalles in
besonderem Mal3e geeignet ist, Achtung und
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Vertrauen in einer fur die Austibung oder das
Ansehen dieses Berufes bedeutsamen Weise
Zu beeintrachtigen.

831
Inkrafttreten

Die  Anderung der Berufsordnung  der
Psychotherapeutenkammer Niedersachsen (PKN)
tritt am Tage nach ihrer Veréffentlichung auf der
Internetseite der Kammer (https://www.pknds.de)
in Kraft.

Hannover, den 08.11.2025

Dr. Kristina Schutz,
Prasidentin der Psychotherapeutenkammer
Niedersachsen
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