Leitfaden 9: Therapeutenwechsel i‘ IAP ﬂ

1. Bitte unbedingt berucksichtigen:

Ubernahme von Patient*innen sorgsam gestalten, d.h. Therapien
sollten nur dann Ubernommen werden, wenn sie auch bis zum
Abschluss durchgefuhrt werden kénnen (Zeitmanagement)!

Patient*innen sollten nur in gut begrindeten Ausnahmefallen vorzeitig
beendet oder an andere Therapeut*innen tUbergeben werden.

e Grunde, die mit dem Therapieprozess zusammenhangen
(Patient*in  fuhlt sich nicht wohl und winscht einen
Therapeutenwechsel; Therapeut*in wilnscht einen Wechsel
(selten; z.B. weil man feststellt, dass man Freundeskreise teilt)

e Grunde, die wunabhangig vom Therapieprozess auftreten
(Therapeut*in fallt aus, z.B. Krankheit, Schwangerschaft, Umzug)

e Formelle Griunde: gemeinsamer Bekannten-, Freundeskreis;
Mitbehandlung von Verwandten o0.4a.

2. Absichten bzgl. Therapeutenwechsel und Handlungsoptionen
mit Supervisor*in besprechen

3. Leitung fruhzeitig (1) informieren

e Susanne Knappe oder Vertretung informieren; bei Bedarf fuhrt
die Leitung nach Rucksprache mit der/m
Ausbildungsteilnehmer*in ein klarendes Gesprach mit Patient*in

e Nach Absprache kdnnen ASGler selber Therapeut*innen im Haus
ansprechen, die fur eine Ubernahme in Frage kommen
e Sollte sich kein/e Behandler*in finden, bitte Leitung informieren.

Die Patient*innen werden dann auf die Dringlichkeits-Warteliste
gesetzt

4. Ubergabe gut vorbereiten
e Akte Ubergabetauglich machen:
o0 Akte aufraumen!

o0 Bericht an den Gutachter bzw. Fallkonzept um bisherigen
Therapieverlauf und aktuell geplante Therapieschritte
erganzen (nach Absprache empfiehlt es sich auch, den
geschriebenen Bericht als Datei an Ubernehmende
Therapeut*innen zu Ubergeben!

e FUr die Warteliste folgende Angaben hinterlegen:
o Diagnosen

0 Anzahl der durchgefihrten und der bereits bewilligten
Sitzungen
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