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Information fur gesetzlich Versicherte

Da ich zwar Approbation und Arztregistereintrag, aber keinen Kassensitz habe, sind meine
Therapien leider keine Pflichtleistungen der gesetzlichen Krankenkassen!

Vertrage habe ich lediglich mit

. ADAC (im Rahmen der Unfallversicherung)
. Bahn BKK

. Berufsgenossenschaften

. Bundespolizei und

. Bundeswehr.

Falls Sie bei der BKK R&YV versichert sind, kénnen Sie via prevent.on zeitnah 10 Sitzungen
bekommen. Kontaktieren Sie also bitte lhre Kasse und fragen nach prevent.on.

Wenn das alles nicht fir Sie anwendbar ist, Ihr Anliegen jedoch akut und dringend ist, haben Sie
noch folgende Mdéglichkeiten:

. Gar keine Probleme mit zeitnahen Terminen sollte es geben bei https://gruppenplatz.de -
auch wenn Sie zunéchst gar nicht an eine Gruppentherapie gedacht hatten. Ist sicher
einen Versuch wert!

. Sie kbnnen die Terminservicestelle der KV anrufen, die Telefonnummer ist 116117 .
. Es gibt auch eine Webseite dazu: https://www.116117.de/de/psychotherapie.php

. Eine Liste von Psychotherapeutinnen mit Kassensitz finden Sie auf
https://www.kv-rip.de/patienten/psychotherapie/praxen-fuer-psychotherapie/

Hier konnen Sie nach Ort filtern.

. Eine andere Moglichkeit ist die Suche auf therapie.de. Hier haben Sie diverse
Filtermoglichkeiten; achten Sie auf “Gesetzlich Versicherte”, da finden Sie Therapeutinnen
mit Kassensitz.

. Wenn Sie unzumutbar lange auf einen Kassenplatz warten mif3ten, haben Sie die
Moglichkeit des Kostenerstattungsverfahrens. Das heif3t: Wenn

- Ihr Arzt die Dringlichkeit bescheinigt,

- Sie bereits bei mindestens vier bis sieben Kollegen mit Kassensitz angerufen haben
und

- dort die Wartezeit langer als drei Monate betragt,

kann die Kasse dennoch fir meine Leistungen aufkommen bzw. Ihnen die Kosten erstatten.
Erkundigen Sie bitte auf jeden Fall bei Ihrer zustdndigen Geschéftsstelle, ob sie
grundsatzlich Kostenerstattung erméglicht.

Die Unterlagen dafiir habe ich bereits fir Sie vorbereitet (s. folgende Seiten):



» Dringlichkeitsbescheinigung lhres Hausarztes, zu ergdnzen mit Ihren Daten sowie Adresse
(Stempel) und Unterschrift Ihres Hausarztes

« Antrag auf Kostenerstattung, zu erganzen mit Adressen und lhrer Unterschrift

< Protokollbogen, auf dem Sie notieren, welche Kollegen mit Kassensitz Sie bereits angerufen
haben, wann, und wie lange Sie dort warten mufdten

Sie brauchen dann nur noch die Papiere auszufillen, so rasch wie mdglich bei Ihrer Kasse
einzureichen und den Bescheid abzuwarten. Bei Zusage kdnnen wir dann gerne einen Termin
vereinbaren!

W eitere Infos zum Kostenerstattungsverfahren:
https://www.therapie.de/psyche/info/fragen/wichtigste-fragen/psychotherapie-kostenerstattung/

Falls es trotz ordnungsgemafer Antragstellung Probleme gibt:
https://kassenwatch.de/hinweise-fuer-patientinnen

Fir Eheberatung/ Paartherapie kommen die Kassen leider grundsatzlich nicht auf,
sie missen also selbst finanziert werden.



Name und Anschrift der/des Versicherten Anschrift der Krankenkasse

Datum

Antrag auf ambulante Psychotherapie und Kostenerstattung nach § 13 Absatz 3 SGB V

Sehr geehrte Damen und Herren,

hiermit beantrage ich die auBervertragliche Kosteniibernahme im Kostenerstattungsverfahren
(gemal 813 Abs. 3 SGB V) fur die Durchfihrung einer ambulanten psychotherapeutischen
Krankenbehandlung bei Vorliegen einer psychischen Stérung mit Krankheitswert.

Eine Bescheinigung meines Arztes, der mir dringend eine ambulante Psychotherapie empfiehlt,
lege ich bei. Wie Sie meinem ebenfalls beigefugten Protokoll entnehmen kénnen, habe ich
mich mehrfach vergeblich bemiht, einen Psychotherapeuten mit Kassenzulassung zu finden,
der mich rechtzeitig behandeln kann. Meine Suche ergab, dal3 ich mehr als ..... Monate auf
einen ersten Termin warten mifte.

Dagegen besteht die Moglichkeit, bei Frau lic.phil. llse Scarpatetti-Lohr kurzfristig mit einer
Behandlung beginnen zu kdnnen.

(Adresse: HeinigstraBe 26, 67059 Ludwigshafen, stress-und-trauma@ gmx.net)

Frau Scarpatetti-Lohr erfullt mit der Approbation als Psychologische Psychotherapeutin und
dem Eintrag im Arztregister der KV-Rheinland Pfalz (Nummer 6657) alle Voraussetzungen flr
eine Heilbehandlung dieser Art, verfligt aber nicht Uber eine Zulassung zur gesetzlichen
Krankenversicherung.

Daher ersuche ich hoflich in einem ersten Schritt um die Ubernahme der Kosten fiir funf
probatorische Sitzungen und die biographische Anamnese. Des weiteren bitte ich Sie um die
Zusendung der notwendigen Formulare fiir das Antrags- und Genehmigungsverfahren sowie
Informationen dartiber, welche Nachweise und Voraussetzungen fir die Heilbehandlung bei
Frau Scarpatetti zu belegen sind. Differenzierte Informationen zur Diagnose und der Schwere
der behandlungsbedurftigen Stérung gehen Ihnen dann mit dem Antragsverfahren zu.

Mit bestem Dank zum Voraus
und freundlichen GriRRen,



Adresse/Stempel des Uberweisenden Arztes

Betr.: Patient./-iN.......coooiii e ygeb.

Antrag auf Kostenerstattung/ Dringlichkeitsbescheinigung

Hiermit wird bescheinigt, dass Patient/-in..... .........cccooiiviiiiiiiiiinnnnn. dringendst einer
Psychotherapie/ psychotherapeutischen Krisenintervention bedarf.

Er/ sie hat nachweislich bei mehreren Psychotherapeuten mit Kassensitz um einen Termin
ersucht, muss jedoch langer als drei Monate auf ein Erstgesprach warten.

Eine so lange Wartefrist ist in Anbetracht der Schwere der Erkrankung aus medizinischer Sicht
nicht zumutbar. Frau lic.phil. I. Scarpatetti-Lohr, approbierte Psychologin/Psychotherapeutin
(LAN 946 46 06, Arztregister RLP Nr. 06657), kbnnte den/die Patient/-in lbernehmen. Da sie
jedoch keinen Kassensitz hat, ersuchen wir um Kostendeckungszusage im Rahmen des
Kostenerstattungsverfahrens.

Besten Dank fur Ihre Kooperation.

Mit freundlichen Grif3en,



Protokoll der Suche nach einem Therapieplatz bei Psychologen mit Kassensitz

Name Psychotherapeut/in Datum und Uhrzeit des W artezeit
Telefongespréachs

Datum Unterschrift



