	Senatsverwaltung für Bildung, Wissenschaft und Forschung


	[image: image1.png]Berlin




	
	



Qualitätsbericht (Musterbericht für ambulante Psychotherapie)
	Berichtszeitraum/ Kalenderjahr
	

	Leistungserbringer
	Name, Anschrift:

	
	Rechtsform*:

	
	Vertretungsberechtigt*:

	Leistungsangebot

Ambulante therapeutische Leistungen:

· Leistungstyp 1/ Psychotherapie als Hilfe zur Erziehung im Kontext von pädagogischen Leistungen nach § 27 SGB VIII
· Leistungstyp 2/ Psychotherapie als Bestandteil der Eingliederungshilfe nach § 35a SGB VIII                 
	Bezirk der Leistungserbringung



	
	Spezifische oder methodische Ausrichtung:



	
	Ggf. Anschrift der Einrichtung/des Dienstes



	
	Räume/ Ausstattung:



	
	KV-Zulassung:

	Trägervertrag/ Nr./ Jahr
	

	Konzeption* vom    
	

	Fallzuständige Jugendämter:
Anzahl der Klient/inn/en je Wohnbezirk 
	

	1. Anzahl der Hilfen im Berichtszeitraum:

2. Anzahl abgeschlossener Hilfen:

(Stichtagsangabe jeweils zum Ende des Quartals)
	31.03.
	30.06.
	30.09.
	31.12.

	
	1.
	
	
	

	
	2.
	
	
	

	Personal

· Studienabschluss

· Psychotherapie-Ausbildung/ Abschluss

· Ggf. Zusatzqualifikation/ -profil    (bspw. Sprachkompetenz,...)
	

	Erweitertes Führungszeugnis nach § 30a  Bundeszentralregistergesetz (BZRG), siehe BRVJug Anlage E
	Datum:

	sonstiges Leistungsspektrum/ 
Art und Umfang*
(über o.g. Leistungsangebot und/oder Jugendhilfe hinausgehend)
	

	Qualitätsentwicklung/

Qualitätssicherung:

Fortbildung und Supervision 

· Fobi-Punkte gemäß Fortbildungsordnung der Psychotherapeutenkammer Berlin 
· Nachweis: Fortbildungskontoauszug der  Psychotherapeutenkammer B., davon fachspezifisch KJHG-Fortbildungs-Curriculum, bzw. kammerzertifizierte Äquivalente
	

	Organigramm *                            
	Datum:


* nur bei Trägerschaft
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