7, FORUM

DER PSYCHOTHERAPEUTENKAMMER DES SAARLANDES

NOVEMBER 2019 75

PKS AKTUELL

Verordnungsbefugnisse 3

Kinderschutz und Kinderrechte 5

Phishing, Verschlisselungstrojaner & Co. 5

Das , Digitale Versorgungsgesetz” auf dem Weg in die Praxen 8

Die Gesundheits-App ADA in der Kritik von Datenschiitzern 9
PKS INFORMIERT

Rezension zu ,, Das sinnliche Selbst” 10

Kindertraumaambulanz (OEG) Saarland fur Gewaltopfer 1

Relaunch von Psych-Info 13

Aktuelle Informationen zur Bayerischen Ingenieurversorgung-Bau mit

Psychotherapeutenversorgung 14

Bekanntmachung Weiterbildungsbefugte Systemische Therapie 16

Newsletter PKS in neuem Format 17
DIE VV STELLT SICH VOR

| Mitglieder der Vertreterversammlung stellen sich vor 17

PKS NETZWERK

Save the Date: Adoleszentenkrise am 13.02.2020 18

Save the Date: Bessere Teilhabe am Arbeitsleben fir Menschen mit

psychischen Erkrankungen am 12.02.2020 18

Fachtagung ,, Sucht und Trauma*” am 20.02.2020 19
INFORMATIONEN FUR MITGLIEDER

Wir gratulieren unseren Mitgliedern 21

Kleinanzeigen 21
NEUES VON DER BPTK

| Videobehandlung in Psychotherapie seit dem 1. Oktober 2019 abrechenbar __ 22

Hinweis zum Veranstaltungskalender 23




‘ Forum der Psychotherapeutenkammer des Saarlandes

Nr. 75, November 2019

EDITORIAL

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

nach vielen Jahren der internen De-
batten und Vorbereitungen und nach
langem Warten hat der Prozess zur
Reform der Psychotherapeutenaus-
bildung seit Januar 2019 durch die
Initiative des Bundesgesundheits-
ministers stark an Tempo aufgenom-
men. Eigentlich wollten wir lhnen im
vorliegenden Novemberheft berich-
ten, dass das Gesetz die letzten Hur-
den im Bundesrat genommen hat
und am 1. September 2020 in Kraft
treten wird.

Doch ganz kurzfristig, d. h. in Vorberei-
tung der Drucklegung dieses Heftes,
ist die Anrufung des Vermittlungs-
ausschusses, die seitens des Kultur-
auschusses des Bundesrates wegen
Fragen der Finanzierung des neuen
Studienganges Psychotherapie emp-
fohlen wird, in greifbare Nahe ge-
rickt. Damit konnten derzeit nicht
einschatzbare zeitliche und organisa-
torische Veranderungen einhergehen,
weshalb wir uns dazu entschieden
haben, in der vorliegenden Ausgabe
des FORUM auf alle diesbeziiglichen
Berichte zu verzichten. Wir werden
Sie, sobald es maoglich ist, per News-
letter tber dieses flir uns so wichtige
Thema informieren. Dazu geho6ren
auch die unter Federfuhrung der BPtK
laufenden und unter den Landeskam-
mern eng abzustimmenden Prozesse
zur Anpassung unserer Musterweiter-
bildungsordnung.

Um eine umfassende Einschatzung
der Ausbildungsreform vornehmen
zu koénnen, ist die Approbationsord-
nung von grolBer Bedeutung. Ein
Referentenentwurf dazu wurde am
18. Oktober 2019 vorgelegt, dieVerab-
schiedung der Approbationsordnung
im Bundesrat ist fir den 14. Februar

2020 vorgesehen. Auch dartber in-
formieren wir Sie zeitnah, sobald
eine erste Einschatzung dieser um-
fangreichen und fiur die Zukunft der
Ausbildung zentralen Verordnung
erfolgt ist.

Doch nun von der Bundesebene zu-
rick ins Saarland. Bei uns herrscht
derzeit grol3e Verunsicherung: Nicht
allein die starken Erschitterungen
im Saarlandischen Gesundheitswe-
sen durch die Vorfalle an der Uni-
klinik in Homburg, in der SHG-KIi-
nik Volklingen und die zahlreichen
Krebs-Fehldiagnosen durch einen
hiesigen Pathologen geben Anlass
zur Sorge und verbreiten Angst. In
den kommenden Monaten und Jah-
ren missen womaoglich tausende
von Arbeitnehmer¥*innen in der saar-
landischen Stahl-, Automobil- und
Zuliefererindustrie um ihre Arbeits-
platze flrchten.

Angst macht krank. Mangelndes Ver-
trauen in unsere gesundheitliche Ver-
sorgung, Angst um den Arbeitsplatz,
Angst darlber, seine Familie nicht
mehr erndhren zu koénnen, all das
sind keine guten Voraussetzungen
um die gegenwartigen individuellen
und globalen Herausforderungen
zur Gestaltung einer guten Zukunfts-
perspektive fur uns alle meistern zu
konnen.

Schon jetzt nimmt das Saarland
einen traurigen Spitzenplatz ein bei
den durch psychische Erkrankungen
verursachten Fehltagen: Wahrend
bei uns im vergangenen Jahr 312
Fehltage je 100 Versicherte mit den
entsprechenden Diagnosen begriin-
det wurden, waren es in Bayern bei-
spielsweise lediglich 193 (DAK Psy-

choreport 2019). Mit der Entstehung
psychischer Erkrankungen ist haufig
die Erfahrung von individueller Ab-
hangigkeit und Handlungsohnmacht
verbunden.

Zentrale Aufgabe und Kernkompe-
tenz unserer Berufsgruppe ist das
AnstoRen und Fordern von Prozes-
sen und Veranderungen, die heilsam
und hilfreich fur die Menschen sind,
sei es in individuellen, familiaren,
beruflichen oder in gesellschaftli-
chen Kontexten. Dies gilt erst recht
in zunehmend unubersichtlichen
und reizliberfluteten Lebenswelten
und auch angesichts einer globalen
Bedrohung, die fiir uns alle von exis-
tenzieller Bedeutung sein kann.

Eigenverantwortlichkeit, die Wahr-
nehmung und Nutzung eigener Res-
sourcen und das Erkennen unserer
Stressmuster, all das hilft unsere Re-
silienz zu starken. Aber: Resilienz ist
kein Allheilmittel gegen strukturelle
Probleme. Es genligt in dieser Situ-
ation nicht, sich um eine gute Ge-
sundheitsversorgung zu kimmern,
die Krankheiten und Symptome heilt
oder lindert. Vielmehr geht es um die
Aufgabe die Lebens- und Arbeits-
bedingungen so zu verandern, dass
gesund sein und gesund bleiben im
Saarland wieder leichter ist. Diese
Aufgabe weist weit Gber den Bereich
der Gesundheitspolitik hinaus.

Zu diesen Themenkomplexen bieten
wir deshalb in den nachsten Mona-
ten Kooperationsveranstaltungen
an, z.B. zu Krankheit, Behinderung
und Arbeitswelt, aber auch zu den
sogenannten ~Systemsprengern’;
also zur Problematik von Kindern

und Jugendlichen, die sich in unse-



ren psychosozialen Systemen nicht
getragen fiihlen und nicht gehalten
werden konnen.

AulBerdem berichten wir natiirlich
Uber unsere bisherigen Fortbildungs-
veranstaltungen und berufspoliti-
schen Aktivitaten. Neben aktuellen
Informationen zum Kinderschutz
stellen Frau Dr. Eva Mohler und Frau
Andrea Dixius die neue saarlandi-
sche Traumaambulanz vor.

Die zunehmende Digitalisierung
mit ihren Licht- und Schattenseiten

Forum der Psychotherapeutenkammer des Saarlandes

wirkt sich zunehmend auch auf die
psychotherapeutische Beziehungs-
gestaltung aus, weshalb wir dieser
Thematik in diesem Heft mehrere
Beitrage widmen.

Und nicht zuletzt: Lesen Sie die Re-
zension zu ,Das sinnliche Selbst:
Korpergedachtnis und psychoana-
lytische Behandlungstechnik’ einer
neuen Publikation unseres Mitglieds
Dr. Sebastian Leikert.

Wir wiinschen Ihnen eine anregende
Lektlre!

Verordnungsbefugnisse

Far Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut*innen
und Psychologische Psychotherapeut*innen

Susanne Minnich-Hessel

Basierend auf dem GKV-Versor-
gungsstarkungsgesetz von 2015
wurden den Kinder- und Jugendli-
chenpsychotherapeut*innen sowie
den Psychologischen Psychothera-
peut*innen zusatzliche Befugnisse
erteilt, welche als Richtlinien zum
16.03.2017 in Kraft getreten sind.

Im konkreten Fall sind Vertragspsy-
chotherapeut*innen befugt, ihre

Patient*innen unter bestimmten
Voraussetzungen ins Krankenhaus
einzuweisen, medizinische Rehabi-
litation sowie Soziotherapie zu ver-
ordnen und Krankentransporte zu
veranlassen.

In der letzten Praxis-Veranstaltung
,Die psychotherapeutische Sprech-
stunde - Das Kreuz mit (auf) dem PTV
11* wurde seitens der Teilnehmer
mehrfach der Wunsch gedul3ert, sich
auch uber das Thema Verordnungs-
befugnisse auszutauschen und ge-
meinsam Erfahrungen der letzten
zwei Jahre mit der Thematik zu re-
flektieren.

Am 09.10.2019 war es so weit und
es wurde zur Veranstaltung in die
Geschaftsstelle der PKS geladen.
Susanne Minnich-Hessel, Vizeprasi-
dentin der PKS, begriiRte die lber-
wiegend in Niederlassung tatigen
Kolleg*innen und startete I|hren
Vortrag mit einem Uberblick der so-
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Y Susanne
Miinnich-
Hessel

Y Irmgard
Jochum
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zialrechtlichen Rahmenbedingungen
und Gebote (Wirtschaftlichkeitsge-
bot, Genehmigungsvorbehalt), wel-
che im Kontext aller Verordnungen
zu beachten sind.

Gestlitzt durch Formulare und kurze,
anschauliche Beispiele wurden die
Teilnehmer*innen durch die einzel-
nen Verordnungen gefiihrt:

Krankenhauseinweisung-Richt-
linie (KE-RL)

Unter der Berlcksichtigung des
Grundsatzes ,Ambulant vor Statio-
nar” konnen Vertragspsychopthera-
peut*innen ihre Patient*innen ins
Krankenhaus einweisen, wenn auf-
grund psychischer Storungen eine
stationare Behandlung stattfinden
muss und alle ambulanten Behand-
lungsalternativen in Erwagung gezo-
gen worden sind. Anlassdiagnosen
sind psychische Stoérungen nach § 26
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der Psychotherapierichtlinie, neuro-
psychologische Therapie sowie die
weiteren Indikationen des Kap.V IDC
10-GM, wobei letzteres die Abstim-
mung mit der behandelnden Arzt*in
erforderlich macht. Die zwei nachsten
erreichbaren Krankenhauser sind auf

der Einweisung zu benennen, eine
Ubersicht der zugelassenen Kran-
kenhauser findet sich unter www.
deutsches-krankenhaus-verzeichnis.
de. Es obliegt der Patient*in, bei ihrer
Krankenkasse die Kostenlibernahme
der Behandlung zu beantragen. Au-
Berdem entscheidet letztendlich das
Krankenhaus, ob bzw. wann die Pa-
tient*in aufgenommen werden wird.

Rehabilitations-Richtlinie (Re-
ha-RL):

Gelegentlich stellt sich im Verlauf
einer Richtlinientherapie die Frage
,Kann eine Rehabilitationsmal3nah-
me meiner Patient*in zutraglich sein
- und darf ich ihr diese verordnen?”
Die Antwortet lautet ja, solange eine
psychosomatische oder psychiatri-
sche Reha-MalBnahme Gegenstand
der Verordnung ist und die GKV flr
deren Bewilligung zustandig ist, da
die kurativen MaRnahmen der am-
bulanten Krankenbehandlung nicht
ausreichen, um die gleichberech-
tigte Teilhabe in der Gesellschaft zu
fordern, um Benachteiligungen zu
vermeiden oder ihnen entgegen zu
wirken. Somit ist die Zielgruppe be-
schrankt auf Altersrentner*innen,
Mdtter/Vater sowie Kinder und Ju-
gendliche, wenn schon eine Beein-
trachtigung vorliegt. Rechtlich han-
delt es sich um die Verordnung einer
durch die Krankenkasse genehmi-

gungspflichtigen Leistung (82 Abs. 5
RLReha). Die Versicherten haben ein
Wunsch und Wahlrecht; Vorausset-
zung fir die Verordnung sind neben
der Rehabilitationsbedurftigkeit und
-fahigkeit auch eine positive Progno-
se im Hinblick auf die Rehabilitations-
ziele. Es ist bei der Mehrdimensiona-
litat des Behandlungsansatzes daher
obligat, bei der Beantragung valide
medizinische Daten heranzuziehen;
es empfiehlt sich daher stets die
Kooperation mit der behandelnden
Arzt*in. Um einer eventuellen Ableh-
nung des Antrags seitens der GKV
entgegenzuwirken empfiehlt es sich
fiir die antragstellende Psychothera-
peut*in, sich mit der Internationalen
Klassifikation der Funktionsfahigkeit,
Behinderung und Gesundheit (ICF)
dezidiert auseinanderzusetzen. Als
Orientierungswert gilt fur Reha ein
Wert von 40 auf der GAE

Soziotherapie-Richtlinie (ST-RL):

Bis heute findet sich im Saarland -
trotz hoher geschatztem Bedarf sei-
tens der Patient*innen - eine Uber-
schaubare Angebotssituation fur
Soziotherapie. Es gibt sechs sozio-
therapeutische Praxen im Saarland
und 24 PP/KJP sowie 44 Arzt*innen
besitzen eine Genehmigung zur Ver-
ordnung von Soziotherapie, welche
durch Antragstellung bei der KV und
Nachweis einer kooperierenden So-
ziotherapie-Praxis, ausgestellt wird.
Dabei kann diese als Empowerment
flr schwer (psychisch) kranke Men-
schen einen wichtigen Wegberei-
ter im Umgang mit der Erkrankung
darstellen, stellt aber auch keine
unwesentlichen Anforderungen an
die zeitlichen Ressourcen der ver-
ordnenden Psychotherapeut*in, da
eine regelmaflige Abstimmung mit
dem Soziotherapie-Erbringer (min.
alle 2 Monate) erfolgen soll. Vielfach
gaben Veranstaltungsteilnehmer*in-
nen die Rickmeldung, dass man
den inhaltlichen Nutzen fiir schwer
kranke Patient*innen, z. B. beglei-
tend zu einer Therapie oder auch als
therapievorbereitende Malinahme,
sehr zu schatzen wisse, aber die or-
ganisatorischen Hlrden bei gerin-

gem finanziellen Anreiz wohl in der
Vergangenheit dazu gefiihrt haben,
dass von dieser Verordnungsbefug-
nis aktuell eher selten Gebrauch ge-
macht werde.

Krankentransport-Richtlinie
(KT-RL):

Als nutzliche Faustregel kann an
dieser Stelle gelten, dass Fahrten
zu einer stationdren Behandlung
(darunter auch die notfallmaRige
Einweisung) nicht genehmigungs-
pflichtig sind, Fahrten zu einer am-
bulanten Behandlung hingegen
schon. Ein wichtiger Hinweis ist in
diesem Zusammenhang auch, dass
die Patient*in mit 10% der Kosten
(min. 5 €, max. 10 €) pro Fahrt zu-
zahlungspflichtig ist. RegelmalRige
Fahrten zur Psychotherapie kon-
nen fir Menschen bei vorliegender
Schwerbehinderung oder Pflegestu-
fe (3,4,5) bewilligt werden, aber auch
im gut begriindeten Einzelfall, wenn
die medizinische Notwendigkeit be-
steht und eine Beforderung zur Ver
meidung von Schaden an Leib und
Leben unerléasslich ist.

In der Besprechung der gelebten
Praxiserfahrungen mit den , neuen”
Befugnissen etablierte sich ein reger
Austausch zwischen den anwesen-
den Kolleg*innen. Trotz der fir die
Verordnung notwendigen Burokratie
war die Stimmung des Abends davon
getragen, dass es sich um wertvolle
und erganzende Instrumente zur Ver-
besserung der Patientenbehandlung
handelt, welche es zu bespielen gilt.

Zur vertiefenden Information wird
auf die Broschiren der BPtK ver-
wiesen: www.bptk.de/publikationen/
psychotherapeuten

Y Christina
Roeder
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| Kinderschutz und Kinderrechte

Wir méchten Sie auf eine sehr gute
Veroffentlichung zum Thema Kinder-
schutz und Kinderrechte aufmerk-
sam machen

Die Arbeitshilfe Kindeswohlgefahr-
dung fur Fachkrafte im Kinderschutz
unter besonderer Beriicksichtigung
der Kinderrechte wendet sich vor-
rangig an Fachkrafte im intervenie-
renden Kinderschutz. Sie adressiert
dabei sowohl die Kinder- und Ju-
gendhilfe als auch Richter*innen und
Verfahrenspfleger*innen, die am
Familiengericht tatig sind. Diese Ar-
beitshilfe wurde im Kompetenzzen-
trum Kinderschutz beim Deutschen
Kinderschutzbund Landesverband
NRW e. V. erstellt.

Der besondere Fokus dieser Arbeits-
hilfe liegt auf den Kinderrechten im
Kinderschutz. Diese sollen den inter-
essierten Fachkraften zuganglich und
in der Praxis anwendbar gemacht
werden. Dazu erganzend geht es um
Antworten auf die Frage, wie das
Kind im Kinderschutzfall im Blick be-
halten werden kann.

Die Arbeitshilfe unterteilt sich in ei-
nen Grundlagen- und einen Praxis-
teil. Im Grundlagenteil werden die
Kinderrechte dargestellt und praxis-
relevante Aspekte beleuchtet. Die
Fachkrafte werden in ihre Aufgaben
und Arbeitsweisen eingefiihrt und

das Recht des Kindes auf Beteiligung
im Kinderschutz thematisiert.

Im Praxisteil werden Arbeitshilfen
Dritter flr die Arbeit mit Kindern
zu ihren Rechten vorgestellt. Daran
knupfen praxisorientierte Anregun-
gen flr Fachkrafte aus der Kinder
und Jugendhilfe und Justiz zur Be-
teiligung von Kindern an.

Fur die Praxis gibt es methodische
Hinweise flir einen kindzentrierten
Blick in der Fallarbeit, erganzt durch
Impulse fur Gesprache mit Kindern
im Kontext des Kinderschutzes. Ab-
schlieBend werden einige Metho-
den vorgestellt, die Fachkrafte darin
unterstiitzen kdonnen, vom Kind aus
zu denken. DieserTeil wird durch he-
rausnehmbare Arbeitsblatter als Ko-
piervorlagen erganzt.

Fachkrafte, die bisher wenig Kon-
takt zu den Kinderrechten hatten,
wird empfohlen, einfihrend den
Grundlagenteil zu lesen. Die jewei-
ligen Kapitel bauen aufeinander
auf und bieten eine orientieren-
de Basis flir die Praxisthemen im
zweiten Teil. Die einzelnen Kapitel
im Praxisteil kénnen gezielt ge-
nutzt werden, je nach Bedarf und
Interesse der Fachkraft.

Wir wiinschen allen Leser*innen er-
hellende Impulse fir die Arbeit im

'5
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Kinderschutz und Kinderrechte

Arbeitshilfe Kindeswohlgefahrdung fiir Fachkréfte im Kinderschutz
unter besonderer Beriicksichtigung der Kinderrechte

Kinderschutz und Erfolg bei ihrer
wichtigen Tatigkeit.

Quelle: Wagner, M (2019) Kinderschutz und Kinder
rechte-Arbeitshilfe Kindeswohlgefahrdung far
Fachleute im Kinderschutz unter besonderer Berlick-
sichtigung der Kinderrechte- Wuppertal: Deutscher
Kinderschutzbund Landesverband Nordrhein-\West-
falen.

Y Dr. Pia
Fuhrmann

Phishing, Verschliisselungstrojaner & Co.
Tipps zum Schutz vor Cyberangriffen

Einleitung

Die elektronische Steuererklarung,
mal schnell eine Information im Netz
gesucht oder die E-Mails auf dem

Smartphone abgerufen, damit man
Uberall informiert ist und schnell
antworten kann - die Digitalisierung
ist aus dem modernen Arbeitsleben
nicht mehr wegzudenken.

Gleichzeitig gibt es jedoch immer
mehr Gefahren: Cyberangriffe auf
Behordennetzwerke,  Erpressungs-
trojaner und ganze Unternehmen
sind tagelang durch einen falschen
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Klick lahmgelegt. Doch wie kommt
es dazu und wieso betrifft dies neben
grol3en Unternehmen auch psycho-
therapeutische Praxen? Die Folgen
eines Cyberangriffs sind enorm.

AbwehrmafBnahmen sind nicht nur
gesetzlich vorgeschrieben, sie schut-
zen Sie auch ganz konkret vor dem
wirtschaftlichen Ruin. Mit einem Ver-
schliisselungstrojaner kommen Sie
nicht mehr an lhre Patientendaten
heran, konnen keine Abrechnungen
mehr erstellen und zusatzlich ver-
lieren lhre Patienten das Vertrauen
in Sie, wenn ihre Patientendaten ab-
handenkommen. Doch bedeutet das
ein Zuriickkehren zu Stift und Papier?
Nein, nutzen Sie die Chancen der
Digitalisierung ohne dabei unange-
messene Risiken einzugehen. Was
das flir Sie bedeutet, zeigen wir in
diesem Beitrag.

Aktuelle Bedrohungen fir die
IT-Sicherheit von Praxen

Die Bedrohungen fir die IT-Sicher-
heit von psychotherapeutischen Pra-
xen sind vielfaltig. Neben eher selten
vorkommenden zielgerichteten An-
griffen, etwa durch ehemalige Pa-
tienten oder Mitarbeiter, sind Praxen
haufig Opfer von groReren Schad-
software-Kampagnen. Dabei handelt

es sich um bundes- oder sogar welt-
weit durchgefiihrte Angriffe, bei de-
nen im grof3en Stil und automatisiert
Schadsoftware verbreitet wird.

Das Ziel derTater, die gut organisiert
und arbeitsteilig vorgehen, ist in sol-
chem Fallen in erster Linie finanziel-
ler Profit. Aus diesem Grund sind in
jungerer Zeit vor allem Verschllsse-
lungstrojaner (sog. Ransomware) bei
den Tatern beliebt. Dabei handelt es
sich um Schadsoftware, die Dateien
auf dem Rechner des Opfers (z.B.
alle Word-Dokumente) verschliisselt
und das Passwort fur die Dateien nur
gegen die Zahlung eines Losegelds
herausgibt. Eine Garantie, dass man
nach der Zahlung des Losegelds tat-
sachlich eine Moglichkeit zur Wieder-
herstellung der eigenen Daten be-
kommt, gibt es jedoch nicht.

Wie gefahrlich und zugleich weit ver-
breitet derartige Angriffe sind, zeigen
nicht nur die Angriffe auf saarlandi-
sche Krankenhauser, sondern auch
vermehrte Angriffe auf Unterneh-
men im Saarland (u.a. die Saarbahn
GmbH). Fiur betroffene Praxen kann
eine Infektion der Praxis-IT mit Ran-
somware schnell existenzbedrohend
sein, weil wichtige Daten unwieder-
bringlich verloren oder nur unter
extremem Kosteneinsatz wiederher-
stellbar sind.

Hat der Praxisinhaber daruber hi-
naus zur Abwehr entsprechender
Angriffe keine oder unzureichende
Malnahmen getroffen, kann aus der
notwendigen Meldung an die Daten-
schutzaufsicht zusatzlich ein hohes
BufR3geld folgen.

Ebenfalls besonders perfide ist die
bei Cyberkriminellen aktuell hoch im
Kurs stehende Schadsoftware Emo-
tet, die automatisiert tduschend echte
Phishing-E-Mails erstellen kann. Dies
gelingt der Schadsoftware durch die
Infektion eines Mailservers auf dem
die gesamte bisherige Kommunika-
tion inklusive Adressbuch ausgewer-
tet wird. Mit den erlangten Informa-
tionen kann Emotet dann z.B. sehr
glaubwiurdige E-Mails mit vermeint-
lichen Rechnungen im Anhang, die in
Wahrheit Schadsoftware enthalten,
verschicken oder mit solchen E-Mails
an eine bestehende Kommunikation
anknupfen. So gelingt es den Tatern
hinter Emotet immer wieder auch
gut geschutzte Unternehmen erfolg-
reich anzugreifen.

Abwehrmoglichkeiten — Prakti-
sche Tipps fir lhre IT-Sicherheit

Die beschriebenen Angriffsszenarien
sind vielfaltig. Gleiches gilt fir mog-
liche Abwehrmal3nahmen. Dabei gilt
es, zwischen dem Mal3 der Sicherheit
und dem erzeugten Aufwand abzu-
wagen. Im Rahmen einer einfachen
Kosten-Nutzen-Rechnung muss zu-
nachst der Wert der eigenen Daten
und der Schaden, der entsteht, wenn
diese abhandenkommen, ermittelt
werden. Sodann lassen sich ver
haltnismaRige SchutzmalRnahmen
identifizieren, die im Anschluss ein-
gefiihrt werden konnen.

Die wohl einfachste und gleichzeitig
wichtigste MalRnahme, um einen
dauerhaften Datenverlust zu ver
meiden, ist das Anlegen von regel-
malRigen Sicherheitskopien. Diese
helfen Ilhnen nicht nur bei bosarti-
gen Cyberangriffen, sondern auch
ganz banal, wenn der eigene Rech-
ner plotzlich aus Altersschwache
streikt.



Fihren Sie aullerdem regelmalig
Sicherheitsupdates lhres Betriebs-
systems, lhrer Antivirensoftware und
lhrer Firewall durch. Was lastig wirkt,
ist essenziell, denn viele Angriffe ge-
schehen durch existierende Sicher-
heitslicken in der Software, welche
durch regelmalige Sicherheitsup-
dates geschlossen werden kdnnen.

Nutzen Sie sichere Passworter und
bewahren Sie diese sicher auf! Si-
cher bedeutet hierbei nicht moglich,
komplex und schwer zu merken.
Denn auch hier gilt es, zwischen
Komplexitdt und Aufwand abzu-
wagen. Ein Passwort, das sich nie-
mand merken kann, landet eher auf
einem Post-it neben dem Bildschirm
(und ist damit einfach auszuspahen)
als ein langes Passwort aus mehre-
ren alltaglichen Wortern. Nutzen Sie
nicht dasselbe Passwort flir mehrere
Dienste, ein kompromittiertes Pass-
wort ermoglicht einem Angreifer
sonst Zugriff auf weitere von lhnen
genutzte Dienste.

Weitere MalRnahmen, wie etwa die
Verschllisselung der Daten, erhohen
Ihre Datensicherheit betrachtlich bei
gleichzeitig relativ geringem Auf-
wand. Dabei ist es mit zunehmender
Digitalisierung vollig klar, dass man
als Psychotherapeut neben der ei-
gentlichen Tatigkeit nicht unbedingt
auch noch das Thema Daten- und
IT-Sicherheit vollumfanglich im Blick
hat. Sollten Sie von diesen Themen
Uberfordert sein, holen Sie sich Hil-
fe von externen Experten. IT-Sicher-
heitsdienstleister libernehmen flir
Sie die komplexesten Mallnahmen
und schulen Sie in den Bereichen,
die sie lhnen nicht abnehmen kon-
nen.

Auf ein Wort: Telematik

Diskussionen Uber IT-Sicherheit gab
esindenvergangenen Monaten auch
bezuglich der Einfihrung derTelema-
tik-Infrastruktur. Hier hatte sich her-
ausgestellt, dass von den Dienstleis-
tern vor Ort bei der Einrichtung der
Telematik in vielen Praxen - entge-
gen der ausdriicklichen Empfehlung
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von Gematik und KBV - der sog. Pa-
rallelbetrieb statt des vorgesehenen
Reihenbetriebs installiert wurde. Auf
die beim Parallelbetrieb notwendige
umfangreiche zusatzliche Absiche-
rung der technischen Infrastruktur
der Praxis hatten die Dienstleister je-
doch regelmaRig verzichtet, weshalb
die jeweiligen Praxisbetreiber einem
nicht unerheblichen Haftungsrisiko
bei Datenschutzverletzungen ausge-
setzt sind.

Zwischenzeitlich haben jedoch fast
alle Anbieter ihren Fehler erkannt
und bieten ihren Kunden die Um-
stellung des Parallelbetriebs auf den
Reihenbetrieb an. Die Behauptung
einiger Anbieter, dass bei einer Um-
stellung auf den Reihenbetrieb Up-
dates der Antivirensoftware oder des
Betriebssystems nicht mehr moglich
seien, sind indes falsch. Mit Hilfe des
sog. Secure Internet Service (SIS),
der im laufenden Monat etwa sieben
Euro kostet, lassen sich diese prob-
lemlos durchfihren. Weitere Fragen
und Antworten zur Telematik finden
Sie auch unter www.defendo.it/tele-
matik.

Fazit

Die Gefahr, Opfer von Cyberangrif-
fen zu werden, ist allgegenwartig
und steigt mit der voranschreiten-
den Digitalisierung von Arbeitswelt
und Gesellschaft. Wirksame Schutz-
malnahmen sind dabei nicht nur
gesetzlich vorgeschrieben, sondern
oft existenzerhaltend fiir die eigene
Praxis. Flihren Sie daher in lhrem
eigenen Interesse (und dem lhrer
Patienten) die notwendigen Mal3-
nahmen durch, um lhre Praxis-IT zu
schitzen.

Existierende  Bedrohungen sind
dabei so Vvielfaltig, wie mogliche
Schutzmalnahmen. Lassen Sie sich
von IT-Experten unterstlitzen, um
lhre Praxis und lhre Patienten zu
schitzen und trotzdem die Chancen
der Digitalisierung wahrnehmen zu
kénnen.
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Weiterfiihrende Hinweise

- Blogbeitrag zur Umsetzung der
DSGVO in der psychotherapeuti-
schen Praxis mit Links zu weiteren
Informationen und Mustern: https:/
www.defendo.it/blog/2018/12/07/
DSGVO-Praxis.html.

- Informationen der baden-wiirttem-
bergischen Datenschutzaufsicht
zum Einsatz von WhatsApp: https:/
www.datenschutz.rlp.de/de/the-
menfelder-themen/whatsapp/

- Informationsseite der KBV zum Da-
tenschutz: https://www.kbv.de/html/
datensicherheit.php

Y Stefan Hessel * y’ .
(Dipl.-Jur.), Y
Datenschutzbeauftragter der PKS
Geschaftsfihrer der Defendo
GbR - Hessel & Rebmann,
wissenschaftlicher Mitarbeiter
und Doktorand am Lehrstuhl flir
Rechtsinformatik an der Uni-
versitat des Saarlandes und
dem CISPA Helmholtz Center for
Information Security

Y Andreas Reb-
mann (M.A.)
Geschaftsfiihrer der Defendo GbR
— Hessel & Rebmann, wissen-
schaftlicher Mitarbeiter am Lehr-
stuhl flir Rechtsinformatik an der
Universitat des Saarlandes
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Das , Digitale Versorgungsgesetz”
auf dem Weg in die Praxen

Mit der Einfihrung des Gesetzes fiir
eine bessere Versorgung durch Di-
gitalisierung und Innovation, dem
,Digitale Versorgung Gesetz” (DVG),
verspricht Gesundheitsminister Jens
Spahn den Patient*innen eine bes-
sere medizinische Versorgung durch
digitale Gesundheitsanwendungen.

Patient*innen sollen sich Gesund-
heits-Apps klinftig verschreiben las-
sen konnen. Sie sollen ihre Daten in
absehbarer Zeit in einer elektroni-
schen Patientenakte speichern lassen
konnen. Telemedizinische Angebote
wie zum Beispiel Videosprechstun-
den sollen leichter genutzt werden
kénnen und unsere Profession darf
sich gemeinsam mit den Arzt*innen
Uber das Ende der vom BMG diag-
nostizierten , Zettelwirtschaft” in den
Praxen freuen.

Der Zeitplan ist wie immer in den
zahlreichen Gesetzesinitiativen des
BMG sportlich: Nach der Anhérung
im Bundestag: Am 16. Oktober 2019
soll das Gesetz nach der zweiten und
dritten Lesung im Bundestag bereits
Ende dieses Jahres in die zweite
und dritte Lesung im Bundesrat und
kénnte dann in groRen Teilen bereits
im Januar 2020 in Kraft treten. Im
Folgenden seien hier zwei wichtige
Aspekte aufgegriffen, die sich auf
unseren Praxisalltag erheblich aus-
wirken werden.

Die elektronische Patientenakte

Mit der Einfihrung der elektroni-
schen Patientenakte (ePA) die durch
Krankenkassen spatestens ab dem
01.01.2021 angeboten werden soll,
werden Patient*innen zeitgleich ei-
nen Anspruch darauf erhalten, dass
Arzt*innen und Psychotherapeut*in-
nen Daten in die ePA eintragen. Das
gilt dann auch nach einer Behandlung
im Krankenhaus. Wegen Datenschutz-
bedenken wurden die Regelungen zur
elektronischen Patientenakte (ePA)
aus dem Kabinettsentwurf ausgeglie-
dert und sollen mit einem neuen Ge-
setz vorgelegt werden.

Im Interesse der psychotherapeuti-
schen Beziehungsgestaltung und des
Patientenschutzes ist dabei zu for
dern, dass die Nutzung der elektro-
nischen Patientenakte freiwillig bleibt
und differenzierte Zugriffsmaoglichkei-
ten von Anfang an gewabhrleistet sind.
Denn Patient*innen mussen unserer
Auffassung nach selbst entscheiden
konnen, ob sie lUberhaupt eine ePA
nutzen und welche Daten sie einstel-
len wollen. AuRerdem ist der Daten-
schutz beim Zugriff zu beachten und
Moglichkeiten der Sperrung miissen
technisch machbar sein. Dies gilt ins-
besondere fiir die sensiblen Daten
einer Psychotherapie.

Digitale Gesundheits-Apps

Bezliglich der Anwendung von Di-
gitalen Gesundheits-Apps sollten
entgegen den Gesetzesplanen erst
Wirksamkeit und Nutzen nachgewie-
sen worden sein und nur dann vom
Bundesinstitut flir Arzneimittel und
Medizinprodukte (BfArM) zertifiziert
werden, wenn sie einen Nachweis
fur die Wirksamkeit und den medizi-
nischen Nutzen erbracht haben.

.Positive Versorgungseffekte; wie
als Formulierung im Gesetzestext zu

finden ist, genligen angesichts der
Bedeutsamkeit bei psychischen Er-
krankungen nicht. Die Einordnung
in eine hohere Risikoklasse der Me-
dizinprodukteverordnung ist dabei
in jedem Falle dringendst notwen-
dig. Bezuglich der immer wieder laut
werdenden Kritik von Datenschut-
zern und IT-Sicherheitsexperten ist
sicherzustellen, dass bei der Nut-
zung der Gesundheits-Apps keiner-
lei Nutzerdaten Uber dahinterliegen-
de Infrastrukturen weitergegeben
werden durfen (s. auch der Artikel zu
+ADA" in diesem FORUM). Es bleibt
zu hoffen, dass deren Expertise ernst
genommen und gehort wird.

Grundsatzlich scheint es sinnvoll,
dass  Gesundheits-Apps  kiinftig
von der gesetzlichen Krankenver-
sicherung bezahlt werden sollen.
Allerdings sollten nur Psychothe-
rapeut*innen oder Arzt¥innen ent-
scheiden, ob und welche Gesund-
heits-App in einer Behandlung
eingesetzt werden kann und im Ge-
setz klargestellt werden, dass Kran-
kenkassen sich mit der Empfehlung
von Gesundheits-Apps nicht in die
Versorgung psychisch kranker Men-
schen einmischen durfen.

Es scheint nicht vorstellbar, was fir
haftungsrechtliche Folgen fir Psy-
chotherapeut*innen und Arzt*innen
entstehen, wenn von aul3en mit Be-
ratungen zu Gesundheits-Apps in
die Behandlung eingegriffen wiirde.
Hier ist im besonderen Mal3e an die
Einsicht des Gesetzgebers zu appel-
lieren.

Weiteres auch zu anderen Aspekten
des Gesetzes finden Sie unter https:/
www.bptk.de/nur-wirksame-gesund-
heits-apps-zulassen/

Y Susanne Mliinnich-Hessel
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Die Gesundheits-App ADA
in der Kritik von Datenschutzern

Digitale Angebote wie Gesund-
heits-Apps konnen zweifellos durch
neue Erkenntnisse liber Krankheiten
oder durch individualisierte Behand-
lungsoptionen die Patientenversor-
gung verbessern und einen grof3en
Nutzen fir Patient*innen haben.
Fir viele sind Apps heute schon ein
Ansporn, sich mehr zu bewegen,
sich gesiinder zu ernahren - und sie
unterstlitzen zum Beispiel bei der
regelmalBigen Einnahme von Medi-
kamenten ebenso wie bei der Psy-
choedukation im Rahmen von post-
traumatischen Belastungsstorungen
in Krisengebieten.

Digitale Angebote im Gesundheits-
sektor konnen vielen Menschen eine
wertvolle Hilfe sein. Doch leider gibt
es immer wieder Meldungen (ber
mangelnden Datenschutz. Nun st
die Gesundheits-App ADA unter Ver-
dacht geraten, sensible Daten ohne
Wissen der Nutzer*innen an Face-
book und Analysefirmen in den USA
Ubermittelt zu haben.

~Hallo, ich bin ADA, Deine Ge-
sundheitshelferin”

ADA ist eine Entwicklung der Ada
Health GmbH, deren erklartes Ziel
es ist, die Zukunft der personali-
sierten Gesundheitsversorgung
fir jeden Menschen zuganglich zu
machen. 2011 von Arzten, Wissen-
schaftlern und Softwareentwicklern

gegrundet, hilft ADA in der klini-
schen Entscheidungsfindung und
hat den Anspruch, Krankenkassen
und Gesundheitsdienstleistern eine
qualitativ hochwertige und effekti-
ve Gesundheitsversorgung als Ko-
operationspartner zur Anwendung
anzubieten. Seitdem wurden laut
Angaben von Ada Health Gber 15
Millionen  Symptom-Befragungen
durchgefihrt. ADA befragt Nut-
zer*innen nach Beschwerden und
Symptomen, um daraus Wahr-
scheinlichkeiten fir mogliche Er-
krankungen abzuleiten und gege-
benenfalls Empfehlungen fiir einen
Arztbesuch abzugeben. ADA stellt
dazu einfache, relevante Fragen und
vergleicht die Antworten mit Tau-
senden von ahnlichen Fallen, um
die wahrscheinlichsten Ursachen fir
Symptome zu ermitteln.

In Deutschland kooperiert Ada
Health unter anderem mit derTechni-
ker Krankenkasse (TK). TK-versicher-
te Nutzer der App erhalten nicht nur
eine personliche Einschatzung, son-
dern werden auf Wunsch Uber pas-
sende digitale Versorgungsangebote
derTK informiert.

Massive Datenschutzmangel in
der Gesundheits-App ADA?

Doch nun steht ADA wegen schwe-
rer Verletzungen des Datenschutzes
in der Kritik. Der Hauptvorwurf von
IT-Sicherheitsexperten: ADA weist
zwar in seiner Datenschutzerkla-
rung darauf hin, dass Tracking- und
Analyse-Dienstleister wie Amplitu-
de, Adjust und Facebook genutzt
werden, allerdings wird Ada Health
vorgeworfen, dass Daten sowohl
an Facebook als auch an Amplitude
bereits versendet wurden bevor Nut-
zer*innen Gelegenheit hatten, den
AGB und der Datenschutzerklarung
zuzustimmen. Nach Recherchen der
Computerzeitschrift ¢’'t und einem
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Blog des IT-Sicherheitsexperten
Mike Kuketz, der Ende 2018 Sicher-
heitsmangel in der elektronischen
Gesundheitsakten-App Vivvy auf-
gedeckt hatte, handelt es sich dabei
nicht nur um technische, sondern
auch um personenbezogene Daten,
wie etwa die Symptomeingaben.

Selbst wenn Nutzer*innen die Zu-
stimmung verweigerten und die
App beendeten, waren nach Ku-
ketz’ Erkenntnissen bereits Daten
an Facebook und Amplitude abge-
flossen. Das ware nach der Daten-
schutz-Grundverordnung (DSGVO)
datenschutzrechtlich  dulBerst be-
denklich.

Die TK nimmt die Vorwirfe sehr
ernst. ,Bei der Kooperation zwischen
TK und Ada Health gilt: Es werden zu
keiner Zeit Daten zwischen ADA und
derTK ausgetauscht’ sagte ein Spre-
cher der Krankenkasse auf Nachfra-
ge dem Deutschen Arzteblatt. Die
ADA-Entwickler selbst wehren sich
vehement gegen die Vorwiirfe, die
die TK nun prufen wird. Sollten sich
diese bestatigen kindigte die TK an,
die Zusammenarbeit zu beenden

Kritik an ADA kein Einzelfall

Sicherheitsanalytiker Martin Tschir
sich von der Firma Modzero tberprif-
te verschiedene Gesundheits-Apps
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und hatte in den meisten Fallen teils
erhebliche Schwachstellen gefunden.
Er empfiehlt, dass die Hersteller zu
mehr Sicherheit verpflichtet werden
sollten. Zusatzlich zu einer explizi-
ten Verpflichtung zur Durchflihrung
von externen Tests pladiert er fiir ein
grundlegend anderes Anreizsystem,
welches sich beispielsweise aus einer
Meldepflicht flr Sicherheitsliicken
und erweiterter Produkthaftung im
Umgang mit Gesundheitsdaten er-
gibt.

Datenschutzverletzungen im Rah-
men sensibler Gesundheitsdaten

sind vollig unakzeptabel. So kann we-
der das Vertrauen der Patient*innen
noch das Vertrauen unserer Profes-
sion in eine Anwendungsbereitschaft
in unserer psychotherapeutischen
Tatigkeit gewonnen werden.

Vor diesem Hintergrund sollte Ge-
sundheitsminister Jens Spahn den
Entwurf des Digitale-Versorgung-Ge-
setz (DVG) nachbessern, das kiinftig
eine Kostenerstattung der Kranken-
kassen von Gesundheits-Apps auf
Rezept vorsieht. Sonst bleibt nur
dem Rat von IT-Sicherheitsexpert*in-
nen zu folgen: Deinstallieren!

PKS INFORMIERT

https://www.heise.de/ct/artikel/Massi-
ve-Datenschutzmaengel-in-derGesund-
heits-App-Ada-4549354.html

https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/106679/Ge-
sundheits-App-Ada-wegen-Datenschutz-in-derKritik

https://ada.com/de/
https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/100202/
Neuen-Sicherheitsmassnahmen-ste-

hen-stets-auch-neue-Angriffsmoeglichkeiten-gegen-
ueber

Y Susanne Miinnich-Hessel

Das sinnliche Selbst. Das Korpergedachtnis
in der psychoanalytischen Behandlungstechnik
Rezension von Reinhard Plassmann

Sebastian Leikert

Das sinnliche Selbst

Das Korpergedichtnis
in der psychoanalytischen
Behandlungstechnik

Brandes & Apsel

Das neu erschienene Buch von Lei-
kert nimmt von der Analysestun-
de seinen Ausgang. Sie ist jene
Werkstatt, in der erlebbar und be-
obachtbar wird, wie seelische Er-
krankungen und seelische Wachs-
tumsprozesse sich ereignen, also
das bertihmte Junktim von Forschen
und Heilen.

Dieser Schwerpunkt des Autors ist
dem Buch jederzeit auf eine sehr
positive und Uberzeugende Weise
anzumerken. Er hat nicht akzeptiert,
dass manche Behandlungen stagnie-
ren oder scheitern konnen, sondern
hat klinisch und modelltheoretisch
genauestens untersucht, welche bis-
her zu wenig oder nicht genutzte Zu-
gangswege sich ergeben, wenn die

Dimension des Leiblichen und Sinn-
lichen genutzt wird.

Er verwendet eine sehr lebendige
bildhafte Sprache, mit der er seine
Erkenntnisse beschreibt, beispiels-
weise die Metapher vom Eingekap-
selten, den kinetischen Engrammen,

Dr. Sebastian Leikert



wie er sich wissenschaftlich aus-
drickt. Krankmachende kinetische
Engramme, im Korper gleichsam
eingekapselt, sieht er als Ergebnis ei-
ner sehr frih in der Entwicklung des
Menschen aufgetretenen Hemmung,
die verhindert, dass sich die Ebene
des Leiblichen mit héheren Repra-
sentanzklassen verknipfen kann.

Besonderen Stellenwert weist Lei-
kert den sensorischen Eindriicken zu
und sieht das Selbst des Menschen
fundiert im Sensorischen und Kineti-
schen Reprasentationen. Hierfiir fin-
det er den sehr schon Gberzeugenden
Terminus sinnliches Selbst, was auch
dem Buch seinenTitel gegeben hat.

Das Faszinosum der Begegnung mit
diesen Kernen des Selbst, also den
Kernen des Lebendigseins und auch
den Kernen des Krankseins ist in sei-
nemText und insbesondere in seinen
Fallbeispielen jederzeit splirbar.

Die Kindertraumaambulanz dient der
Pravention und Rehabilitation von
psychischen Gesundheitsstérungen
bei minderjahrigen Opfern von Ge-
walttaten und ist durch das gezielte
Angebot fur Kinder- und Jugendliche
eine Erweiterung des ,Trauma Netz-
werkes Saarland”

Die Interventionen der Kindertrau-
maambulanz validieren die akuten
Hilfebedirfnisse von Kindern und
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Leikerts neue Arbeit ist ein wertvol-
ler Beitrag, die Psychoanalyse aus
ihrer Einengung auf Bewusstes und
Kognitives zu befreien und sie um
die Dimensionen des Sinnlichen zu
erweitern. Er unternimmt diese Fort-
entwicklung des Modells mit uber-
zeugender klinischer Kompetenz und
mit beeindruckender modelltheore-
tischer Sorgfalt. Leikert ist ein grof3-
artiger Kliniker und Theoretiker.

Das Buch ist erschienen im Verlag
Brandes und Apsel 2019, 306 Seiten,
34,89 €

Der Autor: Dipl.-Psych. Dr. Sebastian
Leikert, Jg. 1961, Dr. en Psychanaly-
se (Paris), Dipl.-Psych., Psychoanaly-
tiker (DGPT) affiliiertes Mitglied der
DPV. Niedergelassen in eigener Pra-
xis in Saarbriicken. Dozent und Lehr-
analytiker am Institut flir Psychoana-
lyse und Psychotherapie Heidelberg
(DGPT), Dozent am Saarlandischen
Institut fliir Psychoanalyse und Psy-

Kindertraumaambulanz (OEG) Saarland

fur Gewaltopfer nach dem Opferentschadigungsgesetz
Eine Kooperation zwischen den SHG Kliniken fir Kinder- und
Jugendpsychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik und dem

Ministerium fur Soziales, Gesundheit, Frauen und Familie des
Saarlandes, Landesamt fiir Soziales (LAS)

Jugendlichen, die Opfer von phy-
sischer, sexueller und psychischer
Gewalt geworden sind und unter
psychischen und ko&rperlichen Be-
eintrachtigungen leiden. Kindern
und Jugendlichen, die unter Ge-
walterfahrungen leiden, wird in der
Kindertraumaambulanz eine aktive
Opferbetreuung mit fundierter und
ausgewiesener Fachexpertise ange-
boten.
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chotherapie; Vorsitzender der Deut-
schen Gesellschaft fiir Psychoanaly-
se und Musik (DGPM). Arbeiten zu
asthetischen und klinischen Frage-
stellungen. Letzte Veroffentlichun-
gen: (2019) Das sinnliche Selbst — Das
Koérpergedachtnis in der psychoana-
lytischen Behandlungstechnik; (2017)
Intern J Psychoanal. 98, 3, S. 657-681
.For beauty is nothing but the begin-
ning of terror...” - the outlining of
a general psychoanalytic aesthetic.
Kontakt: www.sebastian-leikert.de,
s.leikert@web.de

Y Prof. Dr.
Reinhard
Plassmann

Dabei werden altersentsprechende
und individuelle psychotherapeuti-
sche Hilfen praventiv und rehabilita-
tiv angeboten, um einer Chronifizie-
rung von psychischen Erkrankungen
und Traumfolgestdérungen nach Ge-
walterlebnissen entgegenzuwirken.
Die Kindertraumaambulanz schlief3t
eine Versorgungslicke, da den Be-
troffenen haufig trotz starker akuter
Beeintrachtigung, nicht sofort ein
Therapieplatz zur Verfliigung steht
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und eine langere Wartezeit dazu fuh-
ren kann, dass sich Stressbelastung
und Traumafolgesymptomatik ver-
festigen und chronifizieren.

In der Kindertraumaambulanz wer-
den deshalb ganz gezielt und sehr
kurzfristig - in der Regel innerhalb
von wenigen Tagen nach Kontaktauf-
nahme - fiir Kinder und Jugendliche
mit akuten und posttraumatischen
Belastungen nach Gewalterfahrun-
gen, friihe Interventionen angeboten.

Grundlegende Informationen
zum Opferentschadigungsge-
setz (OEG)

~Mit dem Opferentschadigungsge-
setz wird eine eigenstandige staat-
liche Entschadigung lber die allge-
meinen sozialen Sicherungssysteme
und die Sozialhilfe hinaus fir die
Opfer von Gewalttaten geregelt. Eine
Gewalttat ist ein vorsatzlicher, rechts-
widriger tatlicher Angriff gegen eine
Person. Hierzu zahlen auch Sexual-
straftaten und sexuelle Ubergriffe
gegentuber Minderjahrigen. Anspruch
auf Entschadigung nach dem Opfer-
entschadigungsgesetz haben Perso-
nen, die durch eine Gewalttat inner-
halb der Bundesrepublik Deutschland
eine gesundheitliche Schadigung
erlitten haben. Des Weiteren erhalt
eine Entschadigung, wer im Ausland
Opfer einer Gewalttat geworden ist
und dadurch einen gesundheitlichen
Schaden erlitten hat. Anspruchsbe-
rechtigt ist, wer seinen rechtmafRligen
Aufenthalt in Deutschland hat und
sich zum Tatzeitpunkt langstens sechs
Monate im Ausland aufgehalten hat”
(https://www.saarland.de/75341.htm ,
letzter Abruf: 03.06.2019).

Nach dem Opferentschadigungsge-
setz (OEG) haben unschuldige Opfer
einer Gewalttat oder ihre Hinterblie-
benen ein Anrecht auf Hilfe und Ent-
schadigung fur gesundheitliche und
wirtschaftliche Folgen. Die individu-
ellen Leistungen reichen von Heil-
und Krankenbehandlung uUber Fur-
sorgeleistungen bis zur Gewahrung
einer Beschadigten- oder Hinterblie-
benenrente.

Kindertraumaambulanz

Die Kindertraumaambulanz bietet im
Rahmen des Opferentschadigungs-
gesetzes (OEG) fur Kinder und Ju-
gendliche mit Gewalterlebnissen
eine sehr rasche psychotherapeuti-
sche Hilfe an und klart, ob eine Indi-
kation flr eine weiterfiihrendeThera-
pie gegeben ist und leitet diese bei
Bedarf und auf Wunsch der Betroffe-
nen unterstutzend ein.

Beim Erstkontakt ist ein Antrag zum
Opferentschadigungsgesetz (OEG) zu
stellen. Hilfe beim Ausfiillen erhalten
Betroffene und deren Sorgeberech-
tigte vom Team der Kindertraumaam-
bulanz. Die Kosten flir zunachst finf
probatorische Behandlungen werden
vom Saarland ibernommen. Bei Be-
darf und Indikation kann ein Antrag
auf weitere Versorgung im Rahmen
der Akuttherapie auch nach den ers-
ten funf Terminen gestellt werden,
sofern kein ambulanter Psychothera-
pieplatz zur Verfligung steht Die An-
tragsprifung erfolgt dann wiederum
durch das LAS (www.las.saarland.de).

Zielgruppe:

Kinder und Jugendliche bis zum
18. Lebensjahr mit Wohnsitz und
Meldeadresse im Saarland, die Op-
fer von Gewalt geworden sind.

Gewalterlebnisse:

- physische Misshandlung (Schlage,
korperliche Gewalt),

- sexuelle Misshandlung (sexuelle
Ubergriffe, Vergewaltigung)

- Zeugenschaften von Gewalt; Opfer
von Uberfallen und ahnliche Erleb-
nisse.

Ziele des Angebotes:

- Diagnostik

- Prufung der Indikation fiir eine wei-
tere langfristige Therapie oder Be-
ratung

- Pravention chronischer Traumafol-
gestorungen

- Eingehende Beratung und Psycho-
edukation zu moglichen Traumafol-

gesymptomen und -storungen

- Behandlung bestehender Belas-
tungssymptome

- stabilisierende und Resilienz for-
dernde Gruppenangebote

- Vermittlung weiterer Hilfsangebote
undTherapie

Team:

Psychotherapeuten und Arzte, die
Uber eine sehr gute Fachexpertise
und speziellen Kompetenzen in der
Traumatherapie verfligen.

Anmeldung - Kindertraumaam-
bulanz:

Direkt und unbdlrokratisch konnen
sich Betroffene an die Kindertrau-
maambulanz Saarland (OEG) in der
SHG Kilinik fir Kinder- und Jugend-
psychiatrie, Psychotherapie und
Psychosomatik (KJPP) Kleinblitters-
dorf wenden. Die Antragsstellung
fir Leistungen und therapeutische
Hilfen erfolgt dann bei Indikation im
ersten Termin und wird an das Lan-
desamt fiir Soziales (LAS), Saarland
(Ministerium fur Soziales, Gesund-
heit, Frauen und Familie) zur Priifung
und Genehmigung weitergeleitet.

Die Priifung und Entscheidung Uber
die Genehmigung einer therapeu-
tischen Akutbehandlung uber zu-
nachst funf Sitzungen in der Kinder-
traumaambulanz erfolgt unmittelbar
durch das LAS. In den probatori-
schen Sitzungen werden Diagnostik,
Akuttherapie, Stabilisierung und Un-
terstitzung bei der Vermittlung wei-
terfihrender Psychotherapie ange-
boten. Sollte kein Therapieplatz bei
vorhandener Indikation gefunden
werden, kann erneut zur Fortsetzung
der therapeutischen Hilfe in der Kin-
dertraumaambulanz zusammen mit
den Betroffenen beim LAS beantragt
werden.

Die zentrale Anmeldung in der
Kindertraumaambulanz und Ter-
minvergabe fiir ALLE SHG KJPP
Standorte (Kleinblittersdorf, Saar-
briicken-Schonbach, Sankt Wendel



und Merzig) mit angegliederter Kin-
dertraumaambulanz erfolgt tGber das
Sekretariat der SHG KJPP Kleinblit-
tersdorf.

Zentrale Kontaktadresse der Kinder-
traumaambulanz (OEG), Saarland:

Saarland Heilstatten GmbH Sonnen-
berg, Kliniken fir Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie,

Psychotherapie  und Psychoso-
matik, Kindertraumaambulanz
(OEG), Saarland, Waldstr. 40, 66271
Kleinblittersdorf; Sekretariat: Mo
- Fr 8:30 bis 16:00 Uhr, Tel. 06805-

Forum der Psychotherapeutenkammer des Saarlandes

9282-0, Fax 06805-9282-40, E-Mail:
kindertraumaambulanz@sb.shg-kli-
niken.de; www.shg-kliniken.de

Y Prof. Dr. med. -
.. { :
Eva Méhler b N
Leitung Kindertraumaambulanz

Relaunch von Psych-Info
Online Suchdienst modernisiert und in neuem Look

Im Jahre 2004 wurde das Psycho-
therapeuten-Informationssystem
fir Patienten und Ratsuchende
.Psych-Info”  gegriindet. Ange-
schlossene Kammern sind die Psy-
chotherapeutenkammern Berlin,
Bremen, Hamburg, Niedersachsen,
Saarland und Schleswig-Holstein.
~Psych-Info” bietet allen Mitgliedern
der angeschlossenen Kammern den
kostenlosen Eintrag zur Veroffentli-
chung ihrer psychotherapeutischen
Angebote.

Seit 2004 haben abertausende Men-
schen Uuber ,Psych-Info” Informa-
tionen und Behandlungsplatze bei
Psychotherapeuten in ihrer Nahe
gefunden. Die Nutzung des Systems
hat stetig zugenommen, heute wird
taglich tber 1.500-mal mit , Psych-In-
fo” nach Psychotherapeutinnen und
Psychotherapeuten gesucht.

In der Welt der Suchsysteme hat
sich allerdings seit 2004 viel veran-
dert und , Psych-Info” verfligte nicht
mehr Gber die modernste Technolo-

gie der Programmierung. Daher war
es Zeit fur Veranderungen.

Die ArGe ,Psych-Info” hat mit der
Unterstlitzung von twinpictures in
den letzten Monaten daran gearbei-
tet ,Psych-Info” technisch, optisch
und auch inhaltlich auf den neusten
Stand zu bringen. Seit 13.09.2019
steht lhnen ,Psych-Info” grundle-
gend modernisiert und erneuert zur
Verfligung.

Wichtiger Hinweis fiir das neue
Login:

Fur das Login wird nun lhre
E-Mail-Adresse verwendet. Das alte
Passwort ist nicht mehr gultig.

Am 18.09.2019 wurde an alle Nut-
zer mit glltiger E-Mail-Adresse eine
E-Mail versendet, die einen Link fir
die Vergabe eines neuen Passworts
beinhaltete. Sofern Sie diese E-Mail
nicht erhalten haben, prifen Sie bitte
lhren Spam-Filter und wenden sie sich
ggf. an die Geschaftsstelle der PKS.
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Y% Andrea
Dixius
Leitende Psychologin
Kindertraumaambulanz

Neue, ansprechende Optik von Psych-Info

Beachten Sie bitte auch, dass die vor-
genommenen Anderungen |hres Ein-
trags erst sichtbar sind, wenn sie von
der PKS freigegeben wurden.

Y4 Sonja Werner
Leiterin Geschéaftsstelle
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Aktuelle Informationen zur Bayerischen Ingenieur-
versorgung-Bau mit Psychotherapeutenversorgung

Bayerische Ingenicurversorgung-Bau
mit Psychotherapeutenversorgung

v Baverische
B ,

Versorgungskammer

Miinchen, Oktober 2019

Aktuelle Informationen zur Bayerischen Ingenieurversorgung-Bau mit
Psychotherapeutenversorgung
Sitzung des Verwaltungsrats

Am 25. September 2019 fand die zweite Verwaltungsratssitzung im Geschaftsjahr 2019 statt.
Tagungsort war Minchen.

Wesentliche Tagesordnungspunkte der Verwaltungsratssitzung waren:

1. Geschiftsergebnisse 2018

2018 2017 Veranderungen
Anwartschaftsberechtigte 10.209 9.690 + 519
Aktive Mitglieder 9.132 8.691 + 441
davon Ingenieure 5.586 5.460 + 126
davon Psychotherapeuten 3.546 3.231 + 315
Versorgungsempfanger 840 744 + 96

Mio. € Mio. € Mio. €
Beitrage im Geschéaftsjahr 67,9 64,1 +3,9
Kapitalanlagen 1.128,7 1.021,2 +107,5
Versorgungsleistungen 6,99 5,88 +1,11
Bilanzsumme 1.161,4 1.063,0 + 98,4
versicherungstechnische
Ruckstellungen 1.143,0 1.046,6 + 96,4
Durchschnittsverzinsung (GDV) 3,57 % 3,63 %

Das Kapitalanlagen-Portfolio des Versorgungswerks bestand zum Bilanzstichtag zu 3,2 % aus
Grundsticken, zu 27 % aus Namensschuldverschreibungen und Darlehen und zu 67,2 % aus
Wertpapieren und Anteilen. Weitere Bestandteile waren Hypothekendarlehen mit 2,0 %,
Festgelder mit 0,4 % sowie Beteiligungen mit 0,2 %.

Der Jahresabschluss erhielt das uneingeschrankte Testat der
Wirtschaftsprifungsgesellschaft.

Der Verwaltungsrat hat den Jahresabschluss gebilligt, sich dem Lagebericht der Geschafts-
fuhrung angeschlossen und ihr Entlastung erteilt.
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Der Geschaftsbericht 2018 steht in Kiurze auf der Homepage des Versorgungswerks
(www.bingppv.de) unter der Rubrik ,BIngPPV im Uberblick / Geschéftsdaten® zur Verfligung.
Auf Anforderung erhalten Mitglieder weiterhin ein Druckexemplar des Geschaftsberichts.

2. Gewinnverwendung / Dynamisierung 2020

Der Verwaltungsrat hat beschlossen, die laufenden Ruhegelder zum 1. Januar 2020 um 1 %
zu erhdhen.

AulRerdem hat der Verwaltungsrat beschlossen, die im Anwartschaftsverband 3 (AV 3)
erworbenen Anwartschaften und die ab 1. Januar 2015 erworbenen Rentenpunkte
(Rechnungszins jeweils 2,5 %) zum 1. Januar 2020 um jeweils 0,75 % zu erhohen.

3. Rentenbemessungsfaktor fiir das Jahr 2020

Der Rentenbemessungsfaktor wurde vom Verwaltungsrat flir das Jahr 2020 durch die
Anderungssatzung auf — wie bisher — 1,0000 festgesetzt. Damit entspricht bei
Ruhegeldeinweisung im Jahr 2020 ein im Finanzierungssystem seit 1. Januar 2015
erworbener Rentenpunkt einer €-Anwartschaft in Hohe von 1 €. Die Aufsichtsbehoérde (das
Bayerische Staatsministerium des Innern, fir Sport und Integration) muss den
Rentenbemessungsfaktor fiir 2020 noch genehmigen.

4. Weitere Satzungsanderungen 2020
Des Weiteren hat der Verwaltungsrat folgende Anderungen beschlossen:

- eine Klarstellung bei der Regelung zum aufgeschobenen Altersruhegeld sowie bei der
Versorgungsausgleichsregelung
- redaktionelle Anderungen

Die Anderungen sollen nach der erforderlichen Genehmigung durch die Aufsichtsbehérde zum
1. Januar 2020 in Kraft treten.

5. Versicherungsmathematisches Gutachten

Nach Art. 16 Abs. 3 Nr. 4 VersoG hat der Verantwortliche Aktuar mindestens zum
Abschlussstichtag  eines  jeden  funften Geschaftsjahres  ein umfassendes
versicherungsmathematisches  Gutachten (Uber die finanzielle  Situation der
Versorgungsanstalt zu erstellen. Das vorab an die Mitglieder des Verwaltungsrats Gbersandte
Gutachten wurde in der Sitzung vom Verantwortlichen Aktuar erlautert.

6. Wirtschaftsplanung 2020

Der Verwaltungsrat hat die von der Geschaftsfiihrung aufgestellte Wirtschaftsplanung 2020
gebilligt.

7. Bestellung eines Verantwortlichen Aktuars

Der bisher Verantwortliche Aktuar, Herr Helmut Baader, tritt zum 1. Dezember in den
Ruhestand. Der Verwaltungsrat hat daher mit Zustimmung des Vorstands der Bayerischen

Versorgungskammer Herrn Markus Schick mit sofortiger Wirkung als Verantwortlichen Aktuar
bestellt.
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Kontaktdaten und Newsletter des Versorgungswerks

Die Homepage der BIngPPV erreichen Sie unter der Internetadresse www.bingppv.de. E-Mails
koénnen Sie an die Adresse bingppv@versorgungskammer.de richten.

Auf der Homepage des Versorgungswerks (unter der Rubrik ,Newsletter”) konnen Sie auch
gerne unseren E-Mail-Newsletter fir Mitglieder abonnieren, mit dem das Versorgungswerk
Uber Aktuelles aus dem Versorgungswerk und dem Umfeld der berufsstandischen Versorgung

informiert.

Telefonisch erreichen Sie Ihr Versorgungswerk unter (089) 9235-8770, die Fax-Nr. lautet (089)

9235 -7040.

Die Postanschrift des Versorgungswerks ist:

Bayerische Ingenieurversorgung-Bau

mit Psychotherapeutenversorgung

Postfach 810206
81901 Miinchen

Bekanntmachung Weiterbildungsbefugte
Systemische Therapie

Nach 8 6 Abs. 1 in Verbindung mit
Abschnitt B Il Weiterbildungsord-
nung der PKS vom Juli 2018

Gemél § 21 Abs. 6 Saarldndisches
Heilberufekammergesetz (SHKG)
fihrt jede Kammer ein Verzeichnis
der zur Weiterbildung zugelassenen
Weiterbildungsstéatten und der zur
Weiterbildung befugten Kammermit-
glieder bzw. anderer zur Weiterbil-
dung geeigneter befugter Personen.

Diese Verzeichnisse werden hier-
mit satzungsgemal (8 1 Abs. 4

Satzung der PKS) im ,FORUM der
Psychotherapeutenkammer des
Saarlandes” als offiziellem Mittei-
lungsblatt bekannt gemacht.

Weiterbildungsbefugte Kam-
mermitglieder:

— Dipl. Psych. Irina Bayer (Befugnis
fir den Weiterbildungsteil , Syste-
mische Therapie” gem. WbO Ab-
schnitt B 11)

— Dipl. Psych. Peter Michael Glat-
zel (Befugnis fur den Weiterbil-
dungsteil ,Systemische Thera-
pie” gem. WbO Abschnitt B 1)

— Dipl. Soz.-Pad. Dr. phil. Rudolf
Klein (Befugnis fiir den Weiter-
bildungsteil ,, Systemische Thera-
pie” gem.WbO Abschnitt B 1)




| Newsletter PKS in

Mitglieder ohne E-Mail-Adressen

Seit Mai dieses Jahrs erhalten Sie
den PKS Newsletter in einem neuen
Format.

Wir informieren Sie damit zeitnah
Uber wichtige Themen des Berufs-

Forum der Psychotherapeutenkammer des Saarlandes

neuem Format

standes, informieren Sie Uber die
Arbeit des Vorstandes und Uber Ver-
anstaltungen der PKS.

Nicht alle Mitglieder haben uns eine
(glltige) E-Mail-Adresse mitgeteilt,
so dass einige die Newsletter nicht
erhalten.
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Sofern Sie die Newsletter nicht er-
halten haben bitten wir Sie, uns lhre
aktuelle E-Mail-Adresse an kontakt@
ptk-saar.de zukommen zu lassen.

Y Sonja Werner
Leiterin Geschaftsstelle

DIE VV STELLT SICH VOR

| Mitglieder der Vertreterversammlung stellen sich vor

Dipl. Psych. Petra Engel, PP

Guten Tag, mein Name ist Petra En-
gel. Seit mehr als 10 Jahren arbeite
ich als Analytikerin und Psychothe-
rapeutin in meiner Privatpraxis am
Rotenbliihl in Saarbriicken. Davor war
ich Gber 15 Jahre bei der Saarland
Heilstatten GmbH in Saarbriicken be-
schaftigt, u.a. als Therapeutische Lei-
tung in der Fachklinik Tiefental und
als Leiterin des Projektes Arbeitstrai-
ningsplatze, ein Modellprojekt zur
Wiedereingliederung von Menschen
mit einer psychischen Behinderung
im Arbeitsmarkt.

Von Juli 2016 bis Mai 2019 war ich
ehrenamtliche Vorsitzende des Saar-
landischen Institutes flir Psycho-

analyse und Psychotherapie. Aus
dieser Tatigkeit ist auch der Wunsch
erwachsen, mich bei der Psychothe-
rapeutenkammer des Saarlandes zu
engagieren und die Mitglieder des
Vorstands in ihrer Arbeit zu unter-
stlitzen. Dabei ist die Vertreterver-
sammlung ein wichtiges Gremium,
um sich Gber die Entwicklungen ins-
besondere des Psychotherapeuten-
gesetztes und dessen Auswirkungen
auseinanderzusetzen und Strategien
zu entwickeln, um zuklinftige und
gegenwartige Psychotherapeutinnen
und -therapeuten sinnvoll und ziel-
gerichtet bei ihrer Ausbildung und in
ihrer Berufsauslibung zu unterstut-
zen.

Petra Engel
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Save the Date: Adoleszentenkrise
Fachtagung am 13.02.2020 in der Landessportschule Saarbrucken

Die Adoleszenz markiert den Uber-
gang von der Kindheit zum Erwach-
sensein. Sie ist eine Periode tief grei-
fender korperlicher, geistiger und
seelischer Wandlungen, in der He-
ranwachsende schwierige Entwick-
lungsaufgaben bewaltigen miissen.

Immer mehr Jugendliche sind so ex-
trem belastet, dass sie die konventio-
nellen Hilfsangebote von Jugendhil-
fe, Schule oder Gesundheitssystem
in dieser Phase nicht ausreichend
unterstlitzen konnen.

Die Fachtagung beschaftigt sich mit
der Frage, welche systemubergrei-
fenden MalRnahmen, Angebote oder
Einrichtungen diese Jugendlichen
brauchen.

Zum Dialog eingeladen sind Mitar-
beiterlnnen von Institutionen, die mit
den betroffenen Jugendlichen arbei-
ten und sich gerne daran beteiligen
mochten, die Situation fir Jugendli-
che in ihren Einrichtungen konkret zu
verbessern.

Veranstalter:
Deutscher Kinderschutzbund Lan-
desverband Saarland e.V.

*.*DER-S(\&*A
§ S YR fir kinder
% * _ﬁg Ortsverband Libeck e.V.
? kst T

in Kooperation mit

. J Psychotherapeutenkammer
des Saarlandes

AG DES SAARLA
Landesinstitut fur E’ L en G
Praventives Handeln B§ - '
SAARLAND "

Institut fiir Lehrerfort-
und -weiterbildung Mainz

ilf

Save the Date: Bessere Teilhabe am Arbeitsleben
far Menschen mit psychischen Erkrankungen

Mit dem Reformprozess des Bundes-
teilhabegesetzes seit 2018 soll die
Starkung der gesellschaftlichen und
beruflichen Teilhabe von behinder
ten oder von Behinderung bedroh-
ter Menschen erreicht werden. Dazu
zahlen auch die Menschen, die unter
einer seelischen Behinderung leiden
oder von einer solchen Behinderung
bedroht sind.

Viele von ihnen sind zugleich in der
ambulanten, in der stationdren und

in der institutionellen psychothera-
peutischen Versorgung betreut, sind
z.B. arbeitslos, von Arbeitslosigkeit
bedroht oder eingeschrankt in ihrer
Belastbarkeit und Erwerbsfahigkeit.

Wesentliche Eckpunkte der Neu-
ausrichtung des BTHG sind nun die
Koordination erforderlicher Teilha-
beleistungen durch die jeweiligen
Rehabilitationstrager, sodass Hilfe-
leistungen unter Einbezug der Be-
troffenen vorausschauend geplant

und moglichst zeitnah, verbindlich
und nahtlos initiiert werden kdnnen.
Herausgehoben ist dabei der Praven-
tionsgedanke, das friihzeitige Auf-
greifen und Erkennen von Unterstut-
zungsbedarfen und gegebenenfalls
die Einleitung eines Rehabilitations-
prozesses.

Deshalb ist es wichtig, dass Psycho-
therapeut*innen, die mit diesem Per-
sonenkreis arbeiten, lber gute und
umfangreiche Informationen zu den



moglichen  Unterstiitzungsleistun-
gen verfligen, die zur (Re-)Integra-
tion von Menschen mit psychischen
Erkrankungen auf dem Arbeitsmarkt
zur Verfiigung stehen.

Vor diesem Hintergrund hat die Psy-
chotherapeutenkammer des Saar
landes die Kooperation mit der Re-
gionaldirektion der Bundesagentur
fir Arbeit Rheinland-Pfalz-Saarland
gesucht, und sich die Vermittlung ge-
eigneter Informationen lber Forder-
maoglichkeiten zur beruflichen Teilha-
be von Menschen mit psychischen
Erkrankungen und Ansprechstellen
zum Ziel gesetzt.

Forum der Psychotherapeutenkammer des Saarlandes

Save-the-Date

Im ersten Schritt ist eine Informati-
onsveranstaltung geplant, bei der es
um folgende Fragestellungen gehen
soll:

- Wie verlauft ein Rehaverfahren der
Bundesagentur fur Arbeit?

- Welche Forderleistungen zur Teil-
habe am Arbeitsleben gibt es lGber-
haupt?

- Wie lassen sich psychotherapeuti-
sche Leistungen besser mit berufli-
chen RehamalRnahmen zurTeilhabe
am Arbeitsleben verzahnen?

Fachtagung ,, Sucht und Trauma”
am 20.02.2020 in Saarbriicken

Die Arztekammer des Saarlandes
und die Psychotherapeutenkammer
des Saarlandes, der Paritatische
Wohlfahrtsverband Rheinland-Pfalz/
Saarland, die Klinik fiir Psychiatrie,
Psychotherapie und Psychosomatik
der SHG-Kliniken Sonnenberg Saar-
briicken und die Drogenhilfe Saar-
briicken organisieren gemeinsam
diese Fachtagung.

Suchtkranke Menschen, insbesonde-
re Drogenabhéangige, weisen erfah-
rungsgemal hinter ihren manifesten
Suchtproblemen zusatzliche psychi-
sche und psychiatrische Krankheits-
bilder auf. Diese Komorbiditat fuhrt
unbehandelt in aller Regel zu einer
gegenseitigen Verscharfung beider
Krankheitsbilder. Anfanglich ver
sucht der suchtkranke Mensch im
Sinne einer Selbstmedikation bzw.
kurzfristig wirksamen Affektregula-
tion durch die psychotrope Wirkung
des Suchtmittels seinen psychischen
Leidensdruck zu lindern.

Die Verfestigung des Suchtmittel-
konsums reduziert aber durch die
einsetzende psychophysische Ab-
hangigkeitsentwicklung die selbst-
regulativen Bewaltigungskompe-
tenzen und ein sich gegenseitig
aufschaukelnder selbstdestruktiver
Prozess wird innerpsychisch etab-
liert.

In der ambulanten und stationaren
Suchthilfe ist diese Problematik hin-
langlich bekannt. Aufgrund der epi-
demiologischen Bedeutung soll in
einer ersten Fachtagung zum The-
menkomplex Sucht und psychische
Komorbiditat der Schwerpunkt auf
»Sucht undTrauma” gelegt werden.

Im Vorfeld der Entwicklung von
Dependenzerkrankungen haben
psychisch belastende und oftmals
sequenzielle Traumatisierungen
stattgefunden, welche die spatere
Suchtmittelabhangigkeit funktional
aufrechterhalten. Damit dient das
Suchtverhalten einer Unterdriickung

Nr. 75, November 2019

Termin: 12. Februar 2020,

19 bis 21.15 Uhr in der
Geschaftsstelle der Psychothera-
peutenkammer des Saarlandes,
Scheidter Str. 124, 66123 Saarbri-
cken

Y4 Evelyn Kénig

Y Irmgard Jochum

der emotionalen, kognitiven und
physiologischen Traumafolgen, die
als sogenannte ,Flashbacks” im-
mer wieder die Betroffenen in ihrem
muihsam hergestellten psychischen
Gleichgewicht destabilisieren.

Diese von den o.g. Akteuren gemein-
sam ausgerichtete Fachtagung zum
Thema ,Traumatisierte Suchtkranke”
setzt an der therapeutischen Grund-
erfahrung an, dass vielen slichtigen
Fehlentwicklungen Bindungstrauma-
ta zu Grunde liegen und sich hinter
den massiven Suchtsymptomen ver-
bergen (Selbstmedikation).

Die ambulante und stationare Sucht-
hilfe ist trotz der epidemiologischen
Bedeutung dieser Komorbiditat oft-
mals nur sehr rudimentar auf dieThe-
rapie von traumatisierten Suchtkran-
ken vorbereitet. Die vorliegenden
Konzepte priorisieren oftmals die Be-
handlung der Suchterkrankung und
das therapeutische Management der
Ltypischen” Suchtsymptomatik und:
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Die Suchttherapeuten sind meistens
keine ausgebildeten Traumathera-
peuten.

Damit kommt es zwangslaufig zu ei-
ner Aufspaltung des therapeutischen
Prozesses. Die Sucht, so die oft zi-
tierte ,Lehrmeinung” soll zunachst
hinreichend bearbeitet und der Pa-
tient im Sinne einer stabilen Sucht-
mittelabstinenz gefestigt sein, bevor
weitere Behandlungsziele verfolgt
werden kdnnen. Damit wird zwangs-
laufig Drogenabhangigen mit ko-
morbiden psychischen Stérungen
die integrative therapeutische Zu-
wendung verwehrt und sequenzielle
Behandlungsablaufe sind die Regel.

Bei der Vermittlung von Suchtkranken
mit Traumatisierung stof3en wir aber
gleichzeitig sektorentibergreifend
auf erhebliche Schwellen: Unsere
Suchtpatienten haben selten Zugang
zur ambulanten kassenfinanzierten
Psychotherapie oder zur stationa-
ren Psychosomatik. Die Veranstal-
tung soll daher aus der Sichtweise
unterschiedlicher Behandlungs- und
Versorgungssysteme das Problem
explizieren und im ldealfall auch zu
Schnittstellenldsungen anregen.

Die Vortrage beziehen sich daher
auf die ambulante Suchtkrankenhil-
fe, die stationare psychosomatische
Rehabilitation, die stationare Sucht-
rehabilitation, die Psychiatrie und
die ambulante psychotherapeutische
Versorgung.

Zunachst wird Herr Priv.-Doz. Dr.
med. Ulrich Seidl, Facharzt fir Psy-
chiatrie und Psychotherapie, Chef-
arzt der Klinik fir Psychiatrie, Psy-
chotherapie und Psychosomatik der
SHG-Kliniken Sonnenberg Saarbri-
cken, in die Thematik einfiihren und
mit seinem Vortrag ,Psychiatrische
Komorbiditaten” vor allem unter
differenzialdiagnostischen und atio-
logischen Aspekten die Frage be-
antworten, welche traumatypischen
Syndrome tatsdchlich urséachlich
Traumatisierungen  zugeschrieben
werden konnen oder ob auch andere
psychiatrische Erkrankungen bertick-
sichtigt werden missen.

Herr Dipl.-Psych. Thomas Reuland,
Psychologischer Psychotherapeut
und Frau Dipl.-Soz. Claudia Heintz,
Sozialtherapeutin Sucht (VT), beide
Mitarbeiter der Psychosozialen Be-
ratungs- und Behandlungsstelle der
Drogenhilfe Saarbriicken gGmbH
widmen sich in ihrem Vortrag , Stich-
tige Traumapatienten in der Psycho-
sozialen Beratung und ambulanten
Suchtrehabilitation - therapeutische
Chancen und Risiken” und dem da-
rauf bezogenen Workshop der Frage,
in welchen Fallen und unter welchen
Bedingungen eine ambulante Be-
handlung von suchtigen Trauma-
patienten gelingen kann und unter
welchen Bedingungen besser eine
Weitervermittlung in stationare Be-
handlungssettings angezeigt ist.

Herr Dr. med. Hans Neustadter,
Facharzt flir Neurologie, Psychiatrie
und psychotherapeutische Medizin,
aktuell Chefarzt der Psychosomati-
schen Celenus Klinik Bad Herrenalb,
davor Chefarzt der SHG-Suchtklinik
Tiefental, referiert in seinem Vortrag
und Workshop uber die ,Traumabe-
handlung in der psychosomatischen
Rehabilitationy die explizit auch
Suchtkranken nach erfolgreicher
Suchtbehandlung vorbehaltlos of-
fensteht.

Dr. med. Bernhard Pollich, Facharzt
fir Psychiatrie und Psychotherapie
referiert in seinem Vortrag und Work-
shop zurThematik der therapeutische
Beziehungsgestaltung in der Be-
handlung traumatisierter Suchtkran-
ker und bezieht sich dabei auf seine
Arbeit in den Fachkliniken Ludwigs-
muhle und Villa Maria, die dem The-
rapieverbund Ludwigsmiihle gGmbH
in Rheinland-Pfalz angehoren.

Schlie3lich wird Dr. Rudolf Klein,
Diplom-Sozialpadagoge, Kinder-
und Jugendpsychotherapeut, Lehr-
therapeut SGST, niedergelassener
Psychotherapeut in eigener Praxis,
in seinem Vortrag und Workshop
Uberlegungen zur Behandlung von
Suchtkranken mitTraumatisierung in
der ambulanten systemischen Psy-
chotherapie mit Praxisbeispielen er-
ortern.

Termin: 20. Februar 2020,

9.15 bis 15.00 Uhr

Ort: Haus der Arzte, FaktoreistralRe
4, 66111 Saarbriicken (Nahe Haupt-
bahnhof Saarbrtcken)

Kosten / Akkreditierung:

35 € Euro bzw. 15 € fur Studierende
bzw. Psychotherapeut*innen in Aus-
bildung. Die Akkreditierung der Ver-
anstaltung wurde bei der Psychothe-
rapeutenkammer des Saarlandes als
Fachtagung gemal} Kategorie B der
Fortbildungsordnung mit 6 Fortbil-
dungspunkten beantragt. Teilnahme-
bescheinigungen werden am Ende
der Veranstaltung von den Referen-
ten ausgestellt.

Anmeldung:

Anmeldungen sind ab sofort mit An-
gabe des gewiinschten Workshops
und spatestens bis zum 15.01.2020
moglich. Es muss aufgrund der
Raumlichkeiten eine Teilnehmerbe-
grenzung vorgenommen werden an.
Die Anmeldungen werden in zeit-
licher Reihenfolge beriicksichtigt.
Verbindliche Anmeldebestatigungen
werden nach Uberweisung des Teil-
nahmebetrages umgehend ausge-
stellt.

Korrespondenzdaten

fir die Anmeldung:

Drogenhilfe Saarbricken gGmbH,
Abteilung Psychosoziale Beratung,
Saargemiunder Str. 76

66119 Saarbriicken, Tel. 06 81 - 98 54
10, Fax 06 81 - 85 46 70, E-Mail:
info@drogenberatung-saar.de,
www.drogenberatung-saar.de

Y Thomas Reuland
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INFORMATIONEN FUR MITGLIEDER

Wir gratulieren unseren Mitgliedern ...

... zum runden Geburtstag im 4. Quartal 2019

N :
Dipl. Psych.
Ulrike Jung

Dipl. Psych.
Stephan Christ
zum 60. Geburtstag

am 08.12.2019 am 14.11.2019

Dipl. Pad.

am 09.11.2019

Dipl. Psych.

Dipl. Psych., Dipl. Kfm.
Georg Brabander

zum 65. Geburtstag
am 11.11.2019

Foto: Julia Bauer

zum 65. Geburtstag

Reiner Biich
zum 70. Geburtstag
am 14.11.2019

Sabine Rathmann-Hahn
zum 65. Geburtstag

Anzeigen

Suche approbierte/n Kollegen/in zur Anstellung, spater
evtl. auch als Juniorpartner/in im Rahmen von Jobsha-
ring, fir psychotherapeutische Praxis (VT/Erwachsene)
nahe NK zum nachstmgl. Zeitpunkt (ca. 16-20 Thera-
piestd./Woche). Evtl. spitere Ubernahme eines halben
Versorgungsauftrages moglich. Gute Praxisinfrastruk-
tur vorhanden.

Weitere Informationen bzw. Bewerbung bitte an:

Tel. 06821 - 740563 oder sabinemeiser@gmx.de

Sehr gut ausgelastete psychotherapeutische Praxis fir
Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene (TP, AP) im
Landkreis Merzig/Wadern sucht zum nachstmgl. Zeit-
punkt approbierte*n Kinder- und Jugendlichenpsycho-
therapeut¥*in zur Mitarbeit im Angestelltenverhaltnis.
Praxisraume und Praxisinfrastruktur vorhanden. Stel-
lenumfang, Vertragsgestaltung und Bezahlung nach
Vereinbarung.

Kontakt: Tel. 06861 - 793830 oder praxis.singer @web.de

Suchen approbierte/n Kollegen/in mit Fachkunde AP oderTP flir Anstellung im Umfang von 10-20 Wochenstunden
ab Anfang 2020. Wir sind eine psychoanalytisch orientierte Gemeinschaftspraxis in Saarbrlicken, zentral gelegen in
der Nahe des St. Johanner Marktes in schonen renovierten Altbauraumen. Weitere Informationen bzw. Bewerbung
bitte an:Tel. 0681 - 401 297 43 oder praxis-lehnert@posteo.de




‘ Forum der Psychotherapeutenkammer des Saarlandes

Nr. 75, November 2019

NEUES VON DER BPTK

Psychotherapeutische  Behandlun-
gen konnen seit dem 1. Oktober 2019
auch per Videotelefonat erbracht
und abgerechnet werden. Mit dem
Pflegepersonalstarkungsgesetz, das
am 1. Januar 2019 in Kraft trat, wur-
den Videobehandlungen auch in der
psychotherapeutischen Versorgung
moglich. Die Kassenarztliche Bun-
desvereinigung und der Spitzenver-
band der gesetzlichen Krankenkas-
sen haben nun auch die erforderliche
Anpassung des Einheitlichen Bewer-
tungsmalistabs (EBM) vorgenom-
men.

Vorab war bereits die Psychothera-
pie-Vereinbarung angepasst worden.
Danach kdénnen Psychotherapeu-
ten ihren Patienten eine Kurz- oder
Langzeitbehandlung sowie Rezidiv-
prophylaxe per Video anbieten. Fur
andere Leistungen ist dagegen ein
personlicher Kontakt erforderlich.
Eingangsdiagnostik, Indikations-
stellung und Aufklarung sind z. B.
immer im unmittelbaren Gegentber
durchzufihren. Psychotherapeu-
tische Sprechstunde, Probatorik,
Gruppenpsychotherapie, Hypnose
und Akutbehandlung sind in der Psy-
chotherapie-Vereinbarung von der
Videobehandlung ausgeschlossen.

Die Bundespsychotherapeutenkam-
mer kritisiert, dass die Videobehand-
lung auch bei Akutbehandlungen
ausgeschlossen wurde. Es sei nicht

Videobehandlung in Psychotherapie
seit dem 1. Oktober 2019 abrechenbar

Technische und fachliche Standards
im Bundesmantelvertrag-Arzte geregelt

nachzuvollziehen, warum z. B. Kurz-
zeitbehandlungen per Video erbracht
werden konnen, nicht aber die Akut-
behandlung. Gerade die Dringlich-
keit der Akutbehandlung mache es
erforderlich, auch bei ihnen eine Vi-
deobehandlung moglich zu machen.

Die neuen EBM-Ziffern sind seit dem
1. Oktober 2019 abrechenbar. Psy-
chotherapeuten erhalten neben der
Grundpauschale und der jeweiligen
Gesprachsziffer oder der psychothe-
rapeutischen Leistung eine Technik-
pauschale von 40 Punkten. Daneben
wird befristet auf zwei Jahre eine
Anschubfinanzierung geleistet. Fir
bis zu 50 Videosprechstunden kann
man 92 Punkte (10 Euro) zusatzlich
abrechnen. Voraussetzung ist, dass
man 15 Videosprechstunden im
Quartal durchfiihrt. Insgesamt diir-
fen nur 20 Prozent der Behandlungs-
falle im Quartal ausschliel3lich per
Video erfolgen.

Technische und fachliche Vorausset-
zungen zur Durchfiihrung der Video-
behandlung sind in der Anlage 31b
zum Bundesmantelvertrag-Arzte ge-
regelt. Danach kann nur ein Video-
dienstanbieter genutzt werden, der
zertifiziert ist. Es muss ferner gewahr-
leistet sein, dass die Videobehand-
lung wihrend der gesamten Ubertra-
gung Ende-zu-Ende verschlisselt ist.
AuBBerdem sind Vorgaben zu einem
vertraulichen Umgang, zur schriftli-

chen Einwilligung der Patientin oder
des Patienten oder zur GroBe des
Bildschirmes zu finden.

Quelle: PM BPtK vom 15.10.2019

Bitte beachten Sie, dass nach der
saarldndischen Berufsordnung Vi-
deobehandlung weiterhin nur in be-
griindeten Ausnahmeféllen méglich
ist. Denn die Vertreterversammlung
hat in der Sitzung vom 06.11.2019
mehrheitlich eine Anpassung der
Berufsordnung der PKS an die Mus-
ter-Berufsordnung der Bundespsy-
chotherapeutenkammer abgelehnt.
Die Muster-Berufsordnung ist geéan-
dert worden, um der Anderung des
SGB V und des EBM hinsichtlich der
Abrechenbarkeit der Fernbehand-
lung in der GKV Rechnung zu tragen.
Als PKS-Kammermitglieder miissen
Sie also beachten, dass die Berufs-
ordnung eine Fernbehandlung nach
wie vor nur in begrtindeten Ausnah-
meféllen zuldsst - unabhédngig von
der Abrechenbarkeit in der GKV.

Uber weitere aktuelle Informationen
und Pressemitteilungen kénnen Sie
sich unter https://www.bptk.de/ bzw.
auf der Website der PKS unter https://
www.ptk-saar.de/aktuelles/news/ in-
formieren.



Veranstaltungskalender, Intervisions-/Supervisionsgruppen und Qualitatszirkel

Sie finden den aktuellen Veranstaltungskalender der PKS auf der Website unter:
https://www.ptk-saar.de/aktuelles/veranstaltungen/

Eine aktuelle Ubersicht der von der PKS akkreditierten Intervisionsgruppen, Supervisionsgruppen und Qualitatszirkel
finden Sie ebenfalls auf der Website unter: https://www.ptk-saar.de/fortbildung/intervisionsgruppen/

Bitte wenden Sie sich an die Geschaftsstelle unter Tel. 0681-954 55 56, Fax 0681-954 55 58 oder kontakt@ ptk-saar.de,
wenn Sie Hinweise in unserem Veranstaltungskalender veroffentlichen mochten oder sonstige Anregungen haben.

Weitere Informationen dazu finden Sie auf der Website unter:
https://www.ptk-saar.de/fortbildung/akkreditierung-v-veranstaltungen/

vorbehalten).

Informationen zum FORUM Nr. 76, Februar 2020

Der Redaktionsschluss flir das nachste FORUM Nr. 76, Erscheinung im Februar 2020, ist fiir den 06.01.2020 festge-
setzt. Alle Artikel und Beilagen miissen der Geschaftsstelle zu diesemTermin in digitaler Form vorliegen (Anderungen
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Anzeigen und Beilagen im FORUM

Folgende Preise fiir Anzeigen
und Beilagen gelten ab dem
01. September 2019:

BEILAGEN

bis 20 g: 200,00 €

219 bis 60 g: 250,00 €

ab 61 g: nach Vereinbarung
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ANZEIGEN

ganzseitig: 200,00 €

halbseitig: 100,00 €

Kleinanzeige fiir Nicht-Kammermit-
glieder: 50 €

Kleinanzeige fiir Kammermitglie-
der: kostenlos
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