
 

 

 

Fallsupervision_Nachweis-_FreiePraxis.docx 

Staatlich anerkannte Ausbildungslehrgänge  Lebens- und Sozialberatung  Zivilrechtsmediation  Psychotherapeutisches Propädeutikum  NLPt-Fachspezifikum  
MBA Studiengang Personalentwicklung  Klinische- und Gesundheitspsychologie  Vorstand  Dr. Siegrid Sommer  Dr. Peter Machowetz-Müllner  Dr. Peter Schütz 
ÖTZ-NLP&NLPt     A - 1090 Wien  Widerhofergasse 4/7  info@nlpzentrum.at  www.nlpzentrum.at  Tel: +43-1-317 67 80  ZVR-Nr. 238532627 

 

 

Nachweis der Fallsupervision in freier Praxis (1/3) 

Behandelnde*r Psychotherapeut*in in Ausbildung unter Supervision:  

Vor- und Nachname: Praxisadresse, Ort der Behandlung: 

    

Angaben über die behandelte Person: 

Vor- und Nachname - Code: Wohnadresse: 

    

SVNr.:  Telefon-Nr.: E-Mail: 

      

Angaben über die Behandlung: 

Methode: Diagnose nach ICD 10: Behandlungsstunden gesamt: 

Einzel 
Gruppe     

Supervision der therapeutischen Arbeit 

Verantwortliche*r Supervisor*in: Weitere Supervisor*innen: 

    

Nr. 

Datum 
Therapie- 

sitzung 
Supervidierte 

Inhalte 

Datum 
Supervisions- 

sitzung 
Unterschrift 

Supervisor*in 

1         

2         

3         

4         

5         

6         

7     
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Nachweis der Fallsupervision in freier Praxis (2/3) 

Behandelnde*r Psychotherapeut*in 
in Ausbildung unter Supervision:    
Angaben über die behandelte 
Person:   

Verantwortliche*r Supervisor*in: Weitere Supervisor*innen: 

    

Nr. 

Datum 
Therapie- 

sitzung 
Supervidierte 

Inhalte 

Datum 
Supervisions- 

sitzung 
Unterschrift 

Supervisor*in 

8         

9         

10         

11         

12         

13         

14     

15     

16     

17     

18     

19     

20     

21     
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Nachweis der Fallsupervision in freier Praxis (3/3) 

Behandelnde*r Psychotherapeut*in 
in Ausbildung unter Supervision:    
Angaben über die behandelte 
Person:   

Verantwortliche*r Supervisor*in: Weitere Supervisor*innen: 

    

Nr. 

Datum 
Therapie- 

sitzung 
Supervidierte 

Inhalte 

Datum 
Supervisions- 

sitzung 
Unterschrift 

Supervisor*in 

22         

23         

24         

25         

26         

27         

28     

29     

30     

31     

32     

33     

34     

35     
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