Praxis fur Kinder- &
Jugendlichenpsychotherapie

Dipl.-Psych. Anja Grolle

Information und Einwilligung zu
Psychotherapeutischen Videositzungen

Hiermit erkldre ich, Vorname, Name, Geburtsdatum:

dass ich die folgenden Informationen gelesen und verstanden habe und willige hiermit ich in die Durch-
fihrung von psychotherapeutischen Videositzungen unter den im Folgenden genannten VVoraussetzungen
ein, zu deren strikter Erfullung ich mich hiermit ausdricklich verpflichte. Diese Einwilligung kann ich
jederzeit mindlich oder schriftlich widerrufen.

Fir Videositzungen gelten folgende Regelungen:

1. Psychotherapeutische Leistungen kdnnen in bestimmten Fallen als Videositzung oder Videosprech-
stunde erbracht werden, wenn die Leistung nicht den unmittelbaren personlichen Kontakt erforderlich
macht. Diese Entscheidung erfolgt gemeinsam (Patient*in und Therapeutin) unter Berlicksichtigung des
individuellen Krankheitsgeschehens und der Lebensumstande der/des Patient*in.

2. Die Videositzung wird ausschlielRlich von dem Psychotherapeuten durchgefiihrt.

3. Fur die psychotherapeutischen Videositzungen und Videosprechstunden wird ein von der Kassenérzt-
lichen Bundesvereinigung (KBV) zertifizierter Anbieter genutzt, der eine technisch sichere Ende-zu-En-
deVerschlisselung vorhalt. Die Inhalte der Sitzung kénnen durch den Videodienstanbieter weder einge-
sehen noch gespeichert werden.

4. Psychotherapeutische Videositzungen finden in ruhigen, geschlossenen Rdumen statt, die eine ange-
messene Privatsphére und Vertraulichkeit sicherstellen. Diese Bedingung muss die/der Patient*in in ih-
rem/seinen Umfeld fur die Dauer der Sitzung erfiillen.

5. Zu Beginn einer Videositzung oder Videosprechstunde miissen beide Seiten alle im Raum anwesenden
Personen vorstellen. Es dirfen sich nur diejenigen Personen im Raum aufhalten, die zuvor gemeinsam
verabredet worden sind.

6. Die Videositzung darf von keiner/m Teilnehmer*in mitgeschnitten oder gespeichert werden. Die/Der
Patient*in verpflichtet sich hiermit dazu, sich daran strikt zu halten.

7. Der Patientin /Dem Patienten ist bewusst, dass der Datenschutz in der psychotherapeutischen Video-
sitzung auch davon abhingt, wie gut ihr/sein Endgerdt (Tablet, PC, Smartphone,...) abgesichert ist.
Schadprogramme konnen Videolbertragungen aufzeichnen und weiterleiten. Zum Schutz gehéren des-
halb u.a. ein aktuelles Betriebssystem und ein aktuelles Viren- und Malwareschutzprogramm sowie eine
aktivierte Firewall. Fir die Sicherheit Ihres Endgerates ist allein die Patientin/der Patient selbst verant-
wortlich.
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