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|. Die Berufung der Beklagten gegen das Urteil des Sozialgerichts Miinchen vom 25.02.2003 wird zuriickgewiesen.
IIl. Die Beklagte tragt die Kosten des Berufungsverfahrens.

IIl. Die Revision wird nicht zugelassen.

Tatbestand:
In diesem Rechtsstreit geht es um die Eintragung der Klagerin in das Arztregister als psychologische Psychotherapeutin.

Die Klagerin, eine Diplom-Psychologin, betreibt seit 20.07.1983 eine psychotherapeutische Praxis in M ... Mit Urkunde vom 8. Mai 1999
erteilte ihr das Bayerische Staatsministerium fiir Arbeit und Sozialordnung, Familie, Frauen und Gesundheit die Approbation als
psychologische Psychotherapeutin. Den Antrag der Klagerin auf Eintragung in das Arztregister vom 5. Juli 1999 lehnte die Beklagte mit
Bescheid vom 30. Juli 2001 ab, weil der Fachkundenachweis in einem Richtlinienverfahren, hier der Verhaltenstherapie (VT), nicht erbracht
sei. Die von der Klagerin geltend gemachten 14 Behandlungsfalle unter Supervision kdnnten nicht anerkannt werden, weil keiner der
Supervisoren damals tber die Anerkennung als Supervisor fiir VT verfigt habe.

Die Klagerin hat dagegen durch ihre Bevollmachtigten Wider- spruch eingelegt mit der Begriindung, die Beklagte sei an die Entscheidung
der Approbationsbehérde gebunden. Sie diirfe keine Gber deren Anforderungen hinausgehenden weiteren Anforderungen an die Supervision
stellen. Der Supervisor Dipl.-Psych. Dr.P. erfiille die Kriterien der Approbationsbehérde. Er sei vom BDP als VT-Supervisor anerkannt und
arbeite auch bei der BAP als VT-Supervisor und sei als solcher der Regierung von Oberbayern gemeldet.

Die Beklagte hat den Widerspruch mit Widerspruchsbescheid vom 24. September 2002 zuriickgewiesen. Die Klagerin habe sich ent-
schieden, die Voraussetzungen des § 12 Abs.3 Satz 3 Psychothe- rapeutengesetz (PsychThG) im Richtlinienverfahren der VT nach- zuweisen.
Daflir sei unter anderem der Nachweis von mindestens flinf Behandlungsfallen unter Supervision mit mindestens 250 Behandlungsstunden
in diesem Verfahren zu fuhren. Dieser Nach- weis sei bislang nicht erbracht, weil es sich bei den Supervi- soren zur Zeit der Supervision
nicht um anerkannte Supervisoren fur VT gehandelt habe. Insbesondere Dr.P. habe im Behand- lungszeitraum nicht Giber eine Anerkennung
als Supervisor durch die Prifungskommission (AGPT, AGR und KBV) verfligt. Der Zusatz "BDP" (Berufsverband deutscher Psychologen)
reiche nicht aus.

Hiergegen hat die Klagerin durch ihre Bevolimachtigten Klage zum Sozialgericht Minchen (SG) erhoben und zur Begriindung u.a. auf
Beschlisse des Senats vom 26. Oktober 2000, Az: L 12 B 205/00 KA ER, vom 30. Januar 2002, Az: L 12 B 76/01 KA ER, sowie auf ein Urteil
des Bundessozialgerichts (BSG) vom 06.11. 2002, Az: B 6 KA 37/01 R, verwiesen, wonach fiir die Registereintragung anders als fir die
Ermachtigung im Gesetz nur eine einfache und keine qualifizierte Supervision gefordert werde, und die Prifungsbefugnis der Beklagten als
registerfihrende Stelle darauf beschrankt sei, ob der Bewerber die Qualifikation, die die Approbationsbehdrde bei ihrer Entscheidung
zugrunde gelegt habe, in einem Richtlinienverfahren erworben habe. Eine dartber hinausgehende Prifungsbefugnis der Beklagten ware mit
den Grundsatzen der Drittbindung statusbegriindender behdrdlicher Entscheidungen nicht zu vereinbaren.

Das SG hat die Beklagte mit Urteil vom 25. Februar 2003 verurteilt, die Klagerin als psychologische Psychotherapeutin in das Arztregister
einzutragen. In den Grinden folgte es im Wesentli- chen der klagerischen Argumentation und flihrte insbesondere aus, es mache sich die
Rechtsauffassung des BSG im Urteil vom 6. November 2002 (Az: B 6 KA 37/01 R) zu eigen.

Die Beklagte hat gegen das ihr am 3. Juni 2003 zugestellte Ur- teil am 3. Juli 2002 Berufung eingelegt und zur Begriindung u.a. vorgetragen,
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das vom SG zitierte Urteil des BSG sei im vorlie- genden Fall nicht einschlagig. Die Beklagte stelle die Entscheidung der
Approbationsbehdrde nicht in Frage sondern beschranke sich bei der Priifung der Fachkunde nach § 95 c Satz 2 Nr.3 Sozialgesetzbuch
Flnftes Buch (SGB V) auf die Frage, ob die geforderte Qualifikation, Weiterbildung, etc. in einem Richtlinienverfahren erbracht worden sei.
Da die Klagerin gemal § 12 Abs.3 PsychThG approbiert sei, erfordere der Fachkunde-nachweis nach § 95 c Satz 2 Nr.3 SGB V u.a.
"mindestens finf Behandlungsfalle unter Supervision mit insgesamt 250 Behandlungsstunden". Die Supervision musse nach der Auffassung
der Beklagten durch einen anerkannten Supervisor erfolgt sein. Dr.P. sei nicht als Supervisor anerkannt, da er nicht drei Jahre Lehrtatigkeit
an einem anerkannten Institut aufweisen konne. Zu der Frage, wann ein Supervisor (iber die erforderliche Kompetenz fir die Durchfiihrung
von Supervisionen bei Verfahren nach den Psychotherapie-Richtlinien (PsychothRL) verfiige, habe die Kassenarztliche Bundesvereinigung
(KBV) im Einvernehmen mit den maRgeblichen Dachverbanden der Psychotherapeuten AGR (Arbeitsgemeinschaft der
Psychotherapeutenverbande der Gesetzlichen Krankenversicherung-Richtlinienverbande) und AGPT (Verbande der Arbeitsgemeinschaft
Psychotherapie), die auch die sogenannten Kostenerstatter vertraten, die maRgeblichen Kriterien festgelegt. Diese dienten allein der
Qualitat der vertragspsychotherapeutischen Versorgung und beinhalteten, dass der Supervisor mindesten drei Jahre psychotherapeutische
Behandlung von psychisch Kranken im jeweiligen Richtlinienverfahren durchgefihrt haben misse und auBerdem mindestens eine
dreijahrige Lehrtatigkeit in dem jeweiligen Richtlinienverfahren aufweisen konne. Diese Festlegungen der KBV fiir die Anerkennung eines
Supervisors seien nahezu deckungsgleich mit den diesbeziiglichen Anforderungen der bis zum 1. Januar 1999 geltenden
Psychotherapievereinbarung sowie mit den Anforderungen der ab dem 1. Januar 1999 in Kraft getretenen Ausbildung- und
Prifungsverordnung des Bundesministeriums fur Gesundheit (PsychThAprV). Die Kriterien, die fur die Arztregistereintragung im Rahmen der
Prifungskompetenz durch die Beklagte Uberpruft wirden, seien Gewahr dafir, dass die Psychotherapeuten, die Uber eine Approbation nach
Ubergangsrecht verfiigten, bei einer Tatigkeit im Rahmen der Gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) den hierfiir durch die PsychothRL
festgelegten Qualitatsstandard erflllten. Das BSG (a.a.0.) habe sich zur Qualifikation der Supervisoren nicht geduRert. Die
Fachkundeprifung des § 95¢ SGB V diene nach dem Urteil dazu, an Hand der im Approbationsverfahren nachgewiesenen Befahigung zu
klaren, ob Behandlungsverfahren erlernt oder in der Vergangenheit praktiziert wurden, die zu den Lei- stungen der GKV gehdrten. Im
Hinblick auf die Zielsetzung des Fachkundenachweises fiir die Registereintragung kdnne dem Tat- bestandsmerkmal " ...in einem durch den
Bundesausschuss der Arzte und Krankenkassen nach § 92 Abs.1 Satz 2 Nr.1 anerkannten Behandlungsverfahren ..." nur dadurch
entsprochen werden, dass gepriift werde, ob jede einzelne Qualifikationsanforderung des § 12 Abs.3 PsychThG ein Richtlinienverfahren zum
Gegenstand hatte. Das bedeute, dass sich die Prifung nicht auf die Feststellung beschranken dirfe, dass die supervidierten
Behandlungsfalle in einem Richtlinienverfahren (hier VT) erbracht worden seien. Vielmehr miisse auch die Supervision als solche dergestalt
in Bezug zu dem jeweiligen Richtlinienverfahren gestanden haben, dass auch sie eine Gewahr dafiir biete, dass Kenntnisse fir die
Behandlungstatigkeit in diesem Richtlinienverfahren vermittelt wurden. Diese Gewahr kdnne aber nur dann gegeben sein, wenn die
Supervisoren selbst Gber eine entsprechende "Supervisionskompetenz" fir Richtlinienverfahren verfiigten. Die Anforderungen des
Fachkundenachweises nach § 95 ¢ SGB V korrespondierten mit den Anforderungen des § 95 a SGB V, wonach Arzte fiir die
Arztregistereintragung neben der Approbation den erfolgreichen Abschluss einer Weiterbildung in einem Fachgebiet nachweisen missten.
Der Gesetzgeber fordere mithin in der GKV (ber die Approbation hinaus den Facharztstandard. Entsprechendes misse fiir den
Fachkundenachweis nach § 95 ¢ SGB V gelten, wobei dort der Qualitadtsstandard durch die PsychothRL definiert werde.

Die Beklagte beantragt, das Urteil des SG Miinchen aufzuheben und die Klage kosten- pflichtig abzuweisen, hilfsweise, die Revision
zuzulassen.

Die Klagerin beantragt, die Berufung kostenpflichtig zurlickzuweisen.

Sie sieht das Urteil des SG in Ubereinstimmung mit der Rechtsprechung des BSG und verweist auf zwei Urteile des LSG Nordrhein-
Westfahlen vom 02.04.2003 (Az: L 1 KA 169/02) und vom 09.07.2003 (Az: L 10 KA 50/02).

Dem Senat liegen die Verwaltungsakte der Beklagten, die Approbationsakte des Bayerischen Staatsministeriums fur Arbeit und
Sozialordnung, Familien, Frauen und Gesundheit, die Akte des SG Miinchen mit dem Az: S 39 KA 2156/02 sowie die Berufungsakte mit dem
Az: L 12 KA 98/03 vor, auf deren Inhalt ergdnzend Bezug genommen wird.

Entscheidungsgrinde:

Die nach § 143 Sozialgerichtsgesetz (SGG) statthafte, form- und fristgerecht eingelegte (§ 151 Abs.1 SGG) Berufung ist zulassig aber
unbegriindet. Zu Recht hat das SG die Beklagte verurteilt, die Klagerin in das Arztregister als psychologische Psychothe- rapeutin
einzutragen.

Nach § 95 c Abs.1 Satz 1 SGB V, eingeflihrt durch Art.2 Ziff.12 des Gesetzes Uber die Berufe des psychologischen Psychotherapeuten und
des Kinder- und Jugendlichen Psychotherapeuten zur Anderung des Fiinften Buches des Sozialgesetzbuches und anderer Gesetze vom 16.
Juni 1998 (BGBI. |. Seite 1311), setzt die Ein- tragung eines Psychotherapeuten in das Arztregister voraus: 1. Die Approbation als
Psychotherapeut nach § 2 oder § 12 des Psychotherapeutengesetzes und 2. den Fachkundenachweis.

Die unter 1.) genannte Voraussetzung ist im vorliegenden Fall zweifelsfrei erfiillt, denn das Bayerische Staatsministerium flr Arbeit und
Sozialordnung, Familie, Frauen und Gesundheit hat der Kldgerin mit Urkunde vom 8. Mai 1999 die Approbation als psychologische
Psychotherapeutin erteilt. Diese Entscheidung der Approbationsbehdrde, deren Richtigkeit im vorliegenden Fall auch nicht bestritten wird,
ist fir die Beklagte und ebenso flr die Gerichte bindend (vgl. BSG Urteil vom 06.11.2002, Az: B 6 KA 37/01 R = SozR § 95c Nr.1, Seite 4 ff.).
Umstritten ist der unter 2.) geforderte Fachkundenachweis. Dieser ist gegeniiber der Kassenarztlichen Vereinigung (KAV) zu fiihren, der
gem. § 95 Abs.2 S.2 SGB V die Fuhrung des Arztregisters obliegt. Die Anforderungen, die an den Fachkundenachweis zu stellen sind, sind in
§ 95c Satz 2 SGB V im Einzelnen geregelt, je nachdem nach welcher Bestimmung die Approbation erteilt wurde. Im vorliegenden Fall stlitzte
sich die Approbationsbehdrde, wie aus deren Akte hervorgeht, auf folgende Voraussetzungen: Es wurden 2.000 Stunden oder 30
Behandlungsfalle nachgewiesen, ferner (mindestens) flinf Behandlungsfalle unter Supervision mit mindestens 250 Behandlungsstunden,
280 Stunden theoretische Ausbildung im Beschaftigungsgebiet und eine psychotherapeutische Tatigkeit am Stichtag 24.06.1997. Damit sind
die Voraussetzungen des § 12 Abs.3 Satz 3 PsychThG erfiillt. Fir nach § 12 PsychThG approbierte Psychotherapeuten setzt der
Fachkundenachweis nach § 95 ¢ Satz 2 Nr.3 SGB V voraus, dass die fur die Approbation geforderte Qualifikation, Weiterbildung oder
Behandlungsstunden, Behandlungsfalle und die theoretische Ausbildung in einem durch den Bundesausschuss der Arzte und Krankenkassen
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nach § 92 Abs.1 S.2 Nr.1 SGB V anerkannten Behandlungsverfahren nachgewiesen wird. Ob dieser Nachweis gelungen ist, hat die Beklagte
in eigener Zustandigkeit zu prifen (BSG a.a.0.).

Deren Prifungsbefugnis ist jedoch nicht unbeschrankt. Das folgt aus der Zielsetzung des Fachkundenachweises. Dieser dient dem Zweck,
anhand der im Approbationsverfahren nachgewiesenen Befa- higung zur psychotherapeutischen Behandlung zu klaren, ob
Behandlungsverfahren erlernt und in der Vergangenheit praktiziert worden sind, die zu den Leistungen der GKV gehdéren.
Psychotherapeuten, die ihre Ausbildung in anderen Behandlungsverfahren absolviert oder diese in der Vergangenheit ausschlieBlich
angewandt haben, durfen zwar auBerhalb der GKV Psychotherapie anbieten und durchfiihren, sollen aber nicht in das Arztregister
eingetragen und nicht zur vertragspsychotherapeutischen Versorgung zugelassen werden kénnen (BSG a.a.O. Seite 3). Daraus folgt, dass
die Prifungsbefugnis der Kassenarztlichen Vereinigungen als Registerstelle allein darauf ausgerichtet ist, festzustellen, ob der Bewerber die
Qualifikation, die die Approbationsbehdrde ihrer Entscheidung zugrunde gelegt hat, in einem Behandlungsverfahren erworben hat, das in
den Richtlinien des Bundesausschusses anerkannt ist bzw. war (BSG a.a.O. Seite 4). Bei Psychotherapeuten, deren Approbation auf der
Grundlage des § 12 Abs.3 Satz 3 PsychThG beruht, hat die KAV danach im Rahmen des § 95¢ Satz 2 SGB V nur zu priifen, ob zumindest die
dort geforderten 2000 Stunden psychotherapeutischer Berufstatigkeit bzw. die 30 dokumentierten Behandlungsfalle (§ 12 Abs.3 S.3 Nr.1
PsychThG), die mindestens fliinf Behandlungsfalle unter Supervision (§ 12 Abs.3 S.3 Nr.2 PsychThG), die mindestens 280 Stunden
theoretischer Ausbildung (§ 12 Abs.3 S.3 Nr.3 PsychThG) und die Tatigkeit fir die Krankenkassen am 24.06.1997 (§ 12 Abs.3 S.3 Nr.4 SGB V)
Behandlungen in einem vom Bundesausschuss der Arzte und Krankenkassen nach § 92 Abs.1 S.1 SGB V anerkannten Behandlungsverfahren
zum Gegenstand hatten. Nach Teil B.I. der auf der Grundlage der vorgenannten Bestimmung vom Bundesausschuss erlassenen PsychothRL
i.d.F. vom 03.07.1987 ebenso wie i.d.F. vom 11.12.1998 umfasst das Leistungsangebot der GKV als psychotherapeutische Behandlungs- und
Anwendungsformen tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie und analytische Psychotherapie (B.I.1.1 PsychothRL) sowie
Verhaltenstherapie (B.I.1.2 PsychothRL) (sog. Richtlinienverfahren).

Im vorliegenden Fall hat sich die Klagerin dafiir entschieden, den Fachkundenachweis auf dem Gebiet der VT zu erbringen. Das ist ihr nach
der Auffassung des Senats gelungen. Die in § 12 Abs.3 Satz 3 Nrn.1, 3 und 4 PsychThG geforderten Behandlungstatigkeit und Ausbildung im
Richtlinienverfahren VT sind zwischen den Beteiligten nicht im Streit. Die Beklagte halt jedoch den Nachweis von mindestens finf
Behandlungsfallen unter Supervision im Sinne von § 12 Abs.3 Satz 3 Nr.2 PsychThG nicht flrr erbracht. Insbesondere geht es um die
Anerkennung von finf Behandlungsfallen mit zusammen 280 Behandlungsstunden unter Su- pervision des Dipl.Psych. Dr.B. P. ,
Psychotherapeut DPTV. Diese Falle wurden - auch das ist zwischen den Beteiligten nicht umstritten - im Verfahren der VT behandelt. Damit
ist der Fachkundenachweis des § 95¢ S.1 Nr.2 i.V.m. S.2 SGB V erbracht.

Die Beklagte verweigert jedoch die Anerkennung dieser Falle und Stunden mit der Begriindung, Dr.P. habe im Behandlungszeitraum der
vorgelegten Falle unter Supervision nicht Gber eine Anerkennung als Supervisor durch die Prifungskommission (AGPT, AGR und KBV)
verfiigt. Dieser Argumentation kann nicht gefolgt werden, denn fiir dieses Erfordernis gibt es keine Rechtsgrundlage. Da die
Registereintragung neben anderen eine Voraussetzung fur die Zulassung zur Teilnahme an der vertragsarztlichen Versorgung der
Versicherten der GKV ist, in der der weitaus Uberwiegende Teil der Bevdlkerung versichert ist, wird durch die Verweigerung der Eintragung
in das Arztregister der grundrechtlich geschiitzte Raum der Berufsfreiheit (Art.12 Abs.1 Grundgesetz - GG -) tangiert und zwar in der Form
der Zugangsbeschrankung (vgl. BVerfGE 11, 30,41). Eingriffe in den Schutzbereich des Art.12 GG sind nur durch Gesetz oder auf Grund
eines Gesetzes maglich Art.12 Abs.1 S.2 GG). In § 95¢ SGB V und § 12 PsychThG findet sich fur die Forderung der Beklagten keine
Grundlage. Vielmehr verlangt § 95¢ S.2 Nr.3 SGB V flir den Fachkundenachweis bei nach § 12 PsychThG approbierten Psychologen nur, dass
sie die fur die Approbation geforderte Qualifikation, Weiterbildung oder Behandlungsstunden, Behandlungsfalle und theoretische Ausbildung
in einem Richtlinienverfahren nachweisen. Das bedeutet, dass insbesondere auch die Falle unter Supervision in einem Richtlinienverfahren
behandelt worden sein mussen. Das ist vorliegend nicht bestritten (s.o0.). Besondere Anforderungen an die Qualifikation des Supervisors, die
Uber die im Approbationsverfahren geforderten hinausgehen, werden nicht verlangt. Insbesondere gibt es keinen Anhalt dafiir, dass der
Supervisor von einem bestimmten Ausbildungsinstitut oder einem Fachverband oder der KBV anerkannt sein muss. Zwar trifft es zu, dass
nach der vor Inkrafttreten des PsychThG geltenden Anlage 1 der Psychotherapievereinbarung aus dem Jahre 1994 unter V 2. Supervisoren
die bei der Behandlung von Versicherten der gesetzlichen Krankenversicherung eine Supervisionstatigkeit ausiiben wollten, u.a. nach
Abschluss ihrer Zusatzausbildung mindestens funf Jahre Lehrtatigkeit als Dozenten in psychoanalytisch begriindeten Verfahren an einer
Universitat, einer Klinik oder an einem anerkannten psychotherapeutischen Institut zuriickgelegt haben mussten. Entsprechende
Anforderungen finden sich in § 4 Abs.3 der zum 1. Januar 1999 (zusammen mit dem PsychThG) in Kraft getretenen PsychThAprV, wonach
nur solche Personen als Supervisoren fiir die praktische Ausbildung anerkannt werden kdnnen, die ... eine mindestens dreijahrige
Lehrtatigkeit an einer Ausbildungsstatte ... aufweisen kénnen. Diese Anforderungen hat der Gesetzgeber jedoch in Kenntnis der
Psychotherapievereinbarung nicht in den fiir Ubergangsfalle bei Inkrafttreten des PsychThG geltenden § 95 ¢ Satz 2 SGB V aufgenommen.
Von einer "qualifizierten" Supervision ist dort anders als in § 95 Abs.11 Nr.1 SGB V, wo es um die Ermachtigung zur Teilnahme an der
vertragspsychotherapeutischen Versorgung geht, nicht die Rede. Dass es sich hierbei nicht etwa nur um ein redaktionelles Versehen
handelt, geht aus der Beschlussempfehlung und dem Bericht des Bundestagsausschusses fur Gesundheit vom 25.11.1997 hervor (BT-
Drucksache 13/9212 S.52), wo (nur) fur die Ermachtigung (§ 95 Abs.11 SGB V), die im Ubrigen keinen Fachkundenachweis voraussetzt, eine
"qualifizierte" Supervision im Sinne der Psychotherapie-Vereinbarung gefordert wird. Zum Fachkundenachweis heifit es dort hingegen,
dieser werde von einem nach § 12 PsychThG approbierten Psychotherapeuten dadurch erbracht, dass er die fiir die Approbation nach § 12
PsychThG gestellten Qualifikationsanforderungen in einem Richtlinienverfahren erbracht habe. Der Senat hat bereits in zwei Beschllssen
vom 26. Oktober 2000 (Az: L 12 B 205/00 KA ER) und vom 30. Januar 2002 (Az: L 12 B 76/01 KA ER) die Meinung vertreten, dass fur eine
bedarfsunabhangige Zulassung von Psychotherapeuten, die bereits vor Inkrafttreten des PsychThG an der Versorgung der Versicherten der
GKV beteiligt waren, sei es im Delegationsverfahren, sei es im Kostenerstattungsverfahren, eine qualifizierte Supervision nicht gefordert sei,
weil dies anders als in § 95 Abs.11 SGB V vom Gesetz nicht gefordert werde. An dieser Rechtsprechung wird festgehalten, insbesondere im
Lichte der zwischen- zeitlich ergangenen Rechtsprechung des Bundessozialgerichts (a.a.0.), wonach sich die Prifungsbefugnis der
Kassenarztlichen Vereinigung als registerfihrende Stelle allein auf die Frage bezieht, ob die im Approbationsverfahren von der zustandigen
Approbationsbehorde anerkannten Nachweise sich auf ein Richtlinienverfahren (hier VT) beziehen. Weitergehende Anforderungen durch die
Registerstelle waren mit dem vom BSG zur Begriindung seiner Entscheidung in den Vordergrund gestellten Grundsatz der Drittbindung
statusbegrindender Normen nicht zu vereinbaren. Entsprechende Entscheidungen hat das LSG Nordrhein-Westfalen zu den
nachzuweisenden Theoriestunden getroffen (Urteil vom 09.07.2003, Az: L 10 KA 50/02, und vom 02.04.2003, Az: L 11 KA 169/02). Die gegen
das zuletzt genannte Urteil gerichtete Nichtzulassungsbeschwerde wurde vom BSG mit Beschluss vom 05.11.2003 (Az: B 6 KA 69/03 B)
zurlickgewiesen.
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Der Senat verkennt nicht, dass durch die Begrenzung der Priifungsbefugnis der KAVen und die weitgehende Anbindung an die Entscheidung
der Approbationsbehdrde die Gefahr besteht, dass der in der Psychotherapie-Vereinbarung fiir die Teilnehmer am Delegationsverfahren und
nunmehr in der PsychThAprV vom 1. Januar 1999 geforderte Qualitatsstandard moglicherweise nicht in allen Fallen gesichert ist. Dies ist
aber im Zuge einer Ubergangsregelung hinzunehmen. In den Genuss dieser Regelung gelangen im Wesentlichen Personen, die ohne die
besonderen Qualifikationsanforderungen nach der Psychotherapie-Vereinbarung nachweisen zu kénnen, schon bisher im Wege der
Kostenerstattung an der ambulanten psychotherapeutischen Versorgung der Versicher- ten der GKV teilgenommen haben und gegen deren
fachliche Befahigung zumindest aus der Sicht der erstattenden Krankenkassen offenbar keine durchgreifenden Bedenken bestanden. Diese
Rechtsposition soll unter dem Gesichtspunkt des Ubergangsrechtlichen Bestandsschutzes durch das neu geschaffene PsychThG nicht
beseitigt werden.

Die Berufung der Beklagten gegen das Urteil des SG Miinchen vom 25. Februar 2003 war deshalb zurlickzuweisen.

Die Kostenentscheidung beruht auf § 197 a Abs.1 SGG i.V.m. § 154 Abs.1 und 2 VwGO. Danach hat die Beklagte die Kosten des
Berufungsverfahrens zu tragen und der Klagerin auch die auergerichtlichen Kosten des Berufungsverfahrens zu erstatten.

Die Revision war nicht zuzulassen. Eine grundsatzliche Bedeu- tung besteht im Hinblick auf die Entscheidungen des Bundessozi- algerichts
vom 07.11.2002 (Az: B 6 KA 37/01 R) und vom 05.02. 2003 (Az: B 6 KA 42/02 R) nicht mehr.
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