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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

Deutschland hat einen neuen Bundestag gewählt. Die Wahl hat für so manche Über-
raschung gesorgt.
Wir können festhalten, dass die CDU die Wahl klar gewonnen hat. Dazu möchten wir
gratulieren. SPD, Bündnis 90/Die Grünen und die Linke sind im neuen Bundestag ver-
treten. Sie haben dies mit mehr oder weniger Erfolg geschafft. Die FDP ist, aus meiner
Sicht leider, nicht mehr im Parlament. Das ist gerade für Vertreter des Mittelstandes,
dazu zähle ich auch unsere Profession, eine herbe Enttäuschung.

Jetzt stellt sich für uns erst recht die Frage: Wie geht es im Gesundheitswesen weiter?
Findet die CDU einen Koalitionspartner, oder kommt es zur Tolerierung einer Minder-
heitsregierung? Veränderungen im Gesundheitssystem werden nicht ausbleiben. Aber
die vorhandene Konstellation lässt für eine wahre Reform des dualen Systems wenig
Spielraum. Doch gerade hier muss in den nächsten Jahren nachhaltig gearbeitet wer-
den, um das hohe Versorgungsniveau für unsere Patienten zu erhalten und der demo-
grafischen Entwicklung gerecht zu werden. Ein echter Wettbewerb zwischen den 
gesetzlichen Krankenkassen untereinander sowie ein Wettbewerb zwischen GKV und
PKV sind für eine Stabilisierung des Versicherungsmarktes aus meiner Sicht unerläss-
lich.
Die Einführung der Bürgerversicherung scheint zwar erst einmal nicht im Focus zu
stehen, es sei denn, dass man aus machtpolitischen Gründen alle gegebenen Verspre-
chen über Bord wirft. Egal, wie die Regierungsbildung ausgeht, für uns bleibt die Frage
des Erhaltes unserer Freiberuflichkeit eine existenzielle Grundforderung. Dies können
wir nur durch eine starke und gut aufgestellte Selbstverwaltung erreichen.

Liebe Kolleginnen und Kollegen, bitte bedenken Sie, dass im Jahr 2014 eine neue
Kammerversammlung gewählt wird. Ich möchte Sie aufrufen, sich als Kandidatin oder
als Kandidat zur Kammerwahl zu stellen. Die Stürme der Zeit verlangen nach einer
starken Kammer als Fundament für Freiberuflichkeit und als Basis für den Erhalt unse-
rer Selbstverwaltung.   

Gerade in diesen politisch brisanten Zeiten ist die zurzeit schwebende Selbstauflö-
sung des Bundesverbandes der Freien Berufe für mich nicht nachvollziehbar. So ha-
ben die Bundesärztekammer, die Kassenärztliche Bundesvereinigung und nun wohl
auch noch die Anwaltskammer vor, ihre Mitarbeit aufzukündigen. Damit gehen große
und wichtige Mitglieder dem BFB verloren. Dies ist sehr bedauerlich, da noch vor
Kurzem unsere Kanzlerin die Arbeit der Freien Berufe in diesem Verband gelobt hat.
Gerade für die Freien Berufe ist eine gemeinsame Vertretung wichtig, um sich Gehör
in der Politik zu verschaffen.
Ich hoffe, dass sich der gesunde Menschenverstand über die Partikularinteressen
durchsetzt und alle Freien Berufe eine Lösung für ihre Vertretung finden können. 

Liebe Kolleginnen und Kollegen, ich wünsche uns eine tolle Herbststimmung und 
eine optimistische, zukunftsorientierte Grundhaltung im Berufsstand.

Ihr Dr. Mathias Wunsch
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Gewählt – Alles gut?

Dr. Mathias Wunsch

Präsident der Landeszahnärztekammer
Sachsen
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„I have a dream.“ Diese berühmten Worte
stammen aus dem Mund des amerikani-
schen Bürgerrechtlers Martin Luther King.
Gesprochen wurden sie 1963 – dem Jahr
meiner Geburt. Vielleicht ein Omen? Ein
Hinweis auf mein späteres Engagement
bei unserer Kammer?

„Ich habe einen Traum.“ Als ich 1987 mei-
ne Approbation in den Händen hielt, woll-
te ich meinen Traum verwirklichen – alle
Menschen vor Zahnfäule retten. Wie das
(theoretisch) geht, das hatte ich schließlich
an der Universität genau untersucht, er-
forscht, beobachtet. Ich fühlte mich gut ge-
rüstet und zweifelte nicht am Erfolg meiner
Mission. Eines hatte ich freilich nicht be-
dacht! Falls meine Mission ein voller Erfolg
würde, wäre praktisch ein ganzer Berufs-
stand überflüssig. Vor 1990 alles kein
Prob lem. Aber danach? Die Rückzahlung
meines Praxisdarlehens wäre in äußerster
Gefahr. Damit saß ich in der Falle zwi-
schen Ethik und Monetik. 

Kann es die originäre Aufgabe eines Berufs-
standes sein, sich selbst abzuschaffen, in-
dem man am Ast sägt, auf dem man sitzt?
Prävention in der Zahnmedizin befasst sich
mit Gesundheitsvorsorge. Soll also den
Ausbruch von Krankheiten verhindern.
Keine Krankheit, keine Arbeit! 

Ein Großteil unserer täglichen Arbeit be-
steht aber immer noch im „Reparieren“.
Gott sei Dank, möchte man rufen.  

Eine Aufgabe der Kammer ist es, für ein ho-
hes Ansehen des Berufsstandes zu sorgen.
Nach Artikel 82 der Sächsischen Verfas-
sung ist die „Selbstverwaltung dem Wohl
der Allgemeinheit verpflichtet und dient
dem Menschen“.

Wo fängt Prävention an? Bei der werden-
den Mutter und bei den Kindern – spätes-
tens aber dem ersten Zahn. Die LZKS ist
Mitglied in der Landesarbeitsgemeinschaft
für Jugendzahnpflege Sachsen e.V.

Unsere Kammer – meine Kammer
Prävention – ethisches Hintergrundrauschen oder 
ehrliches Herzensbedürfnis?

(LAGZ). Knapp 700 niedergelassene Zahn-
ärzte und 40 Jugendzahnärzte des ÖGD
setzen das Konzept der Gruppenprophyla-
xe nach § 21 SGB V um. Ziel ist die flä-
chendeckende gruppenprophylaktische
Betreuung aller sächsischen Kinder bis
zum 12. Lebensjahr, bei Kariesrisikokin-
dern auch bis zum 16. Lebensjahr. Dieses
Ziel ist mal ganz nah, mal etwas ferner. Ein
„Aufklärungsfilm“ über die Arbeit der
LAGZ ist gedacht zum Einsatz bei Eltern-
nachmittagen und für die Öffentlichkeits-
arbeit. Schauen Sie mal nach bei YouTube
unter lagz.de

Warum tun sich Zahnärztinnen und Zahn-
ärzte die Gruppenprophylaxe an? Was
treibt sie in Kindergärten, vor Schulklassen
und neuerdings auch in die Kinderkrip-
pen? Die Höhe der Aufwandspauschale ist
es ganz sicher nicht. Zu diesem Punkt be-
steht nach meiner Meinung dringender
Gesprächsbedarf. Sprechen Sie mit mir –
mit Ihrer Kammer. Als derzeitige Vorsitzen-
de der LAGZ leite ich Ihre „gruppenpro-
phylaktischen“ Anmerkungen, Wünsche,
Sorgen auf dem kurzen Dienstweg weiter
und versuche, im Sinne der Zahnärzte-
schaft Veränderungen zu erreichen.

Wo hört Prävention auf? Für die gesetzli-
che Krankenkasse bei dem eigenverant-
wortlich handelnden, gesunden 16-Jähri-
gen. Und was machen die Menschen mit
Handicap und Behinderungen? Egal ob
jung oder alt und egal ob körperlich oder
geistig behindert? Mit ca. 9 Millionen Be-
troffenen geht es dabei längst nicht mehr
um eine Randgruppe unserer Gesellschaft.
Wie schnell man „Behindert“ sein kann,
habe ich am eigenen Leib erfahren. Ein
Beinbruch hat meinen Bewegungsradius
erheblich eingeschränkt. Selbst die Zahn-
pflege war erschwert – putzen Sie mal drei
Minuten auf einem Bein stehend!!! (Mit
dem gebrochenen Bein durfte ich nicht
auftreten.)

Da es für die zahnärztliche Alters- und Be-

hindertenbetreuung keine adäquaten Rah-
menbedingungen gibt, hat Ihre Kammer
im letzten Jahr eine Umfrage durchgeführt.
Gefragt wurde nach der Bereitschaft, Netz-
werke innerhalb der Kollegenschaft aufzu-
bauen, um auch diesen Menschen, deren
Angehörigen und dem Pflegepersonal Hil-
fe anzubieten. Ehrenamtlich natürlich. Die
Teilnahme an der Fragebogenaktion war
sehr rege. Die Resonanz auf die konkrete
Frage zur Mitarbeit leider nicht. Dabei
stellt unsere Kammer mit dem „Demo-
Koffer“, der auch eine CD mit einem Vor-
trag enthält, ein Hilfsmittel zur Verfügung,
um z. B. in Pflegeheimen das Pflegeperso-
nal zu schulen.   

Was macht die „Referentin für Prävention“
sonst noch so? Sie denkt über die Sinnhaf-
tigkeit der aktualisierten Leitlinie zu Fluori-
dierungsmaßnahmen nach und versucht,
mit Kinderärzten, Hebammen, Jugend-
zahnärzten und den Fachvertretern der
sächsischen Hochschulen ins Gespräch
zu kommen, um für Sachsen einen Kon-
sens zu finden. Der Standpunkt der Kinder-
ärzte, wonach Kinder erst ab dem 5. Le-
bensjahr mit Zahnpasta die Zähne putzen
sollten, kann nicht in unserem Sinn sein.
Verstehen Sie mich bitte richtig – es geht
nicht um die Diskussion, ob mit oder ohne
Fluorid, sondern ob überhaupt mit Paste! 

Eine andere „Baustelle“ ist die zahnärztli-
che Präventionslücke bei Kindern in den
ersten Lebensmonaten. Das neue Präventi-
onsgesetz ignoriert diese Kinder völlig. Im
Ergebnis haben wir noch immer viel zu
viele Kleinkinder mit frühkindlicher Ka-
ries. Leider bleiben auch viel zu viele die-
ser kariösen Zähne unsaniert. Warum ei-
gentlich??? 

Ist also mein eingangs geschilderter Traum
nur eine Vision? Ein Wunschtraum, der
sich nie erfüllen wird?  Das ist eigentlich
egal, ich bin auf jeden Fall mit Herzblut
dabei.

Dipl.-Stom. Iris Langhans
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Wie sind Sie mit der diesjährigen Fach-
dental in Leipzig zufrieden?
Bei Sommer, Sonne, Sonnenschein war
die Fachdental in Leipzig 2013 ein voller
Erfolg. Bei gleichbleibender Besucher-
zahl von 4.200 Besuchern (2012: 4.220)
ist die größte Dentalfachmesse in Mittel-
und Ostdeutschland sehr bedeutend für
die gesamte Dentalbranche. Viele Besu-
cher schätzen an der Fachdental Leipzig
die tolle Atmosphäre, die hervorragende
Verkehrsanbindung und die Möglichkeit,
Fortbildungspunkte zu sammeln.

Welche fachlichen Schwerpunkte gab es?
Die 239 Aussteller (2012: 229) zeigten
die Highlights der IDS mit allen innovati-
ven Weiterentwicklungen, wie zum Bei-
spiel röntgenstrahlungsfreie Bilder bei der
Kariesdiagnostik, weitere Fortschritte bei
der digitalen Abformung und viele Ver-
besserungen an den Behandlungseinhei-
ten im Rahmen der modernen Ergonomie.
Schwerpunkte waren auch noch die Hy-
giene in der Zahnarztpraxis und die Endo-
dontie.

Traditionelles Interview zur Fachdental Leipzig 2013

Die Fachdental in Leipzig wird von mit-
telständischen Dentaldepots organisiert.
Wie sehen Sie sich gegenüber den Gro-
ßen der Branche wie Henry Schein, Plu-
radent und NWD aufgestellt?
Die veranstaltenden Dentaldepots der
Region, unabhängig davon, wer die Fach-
dental in Leipzig organisiert, sehen sich
alle gemeinsam in ihren Bemühungen be-
stätigt, ihre persönlichen Kontakte und er-

weiterten Dienstleistungen für die Zahn-
ärztinnen und Zahnärzte sowie die Den-
tallabors zu verbessern. Alle ziehen da  -
bei an einem Strick und nach wie vor
spielen eine kompetente Betreuung vor
Ort und schneller technischer Service bei
allen Kunden eine entscheidende Rolle.
Das bieten kein Internet und kein Direkt -
anbieter!

Wie geht es mit Leipzig weiter?
70 Prozent der diesjährigen Besucher und
fast alle Aussteller sind sich schon jetzt si-
cher: Auf die Fachdental Leipzig 2014
kommen sie auch wieder. Diese findet
dann am 26. und 27. September 2014
statt.

Wir danken Jürgen Thiele, Geschäftsfüh-
rer ARGE der Dentaldepots Sachsen,
Sachsen-Anhalt Süd, Thüringen Ost, für
das Gespräch. 
(Die vergleichenden Besucher-Zahlen
wurden den Besucherumfragen 2012
und 2013 der Messe Stuttgart entnom-
men.)

Auch beim Fachhandel warb Dr. Breyer
für das Spendenprojekt der sächsischen
Zahnärzte und erhielt eine feste Zusage

Die Jahre zwischen unseren regionalen
Fachdentals werden immer kürzer. Das
liegt zum einen daran, dass die Messe
dieses Jahr tatsächlich sehr zeitig am 
6. und 7. September stattfand, und zum
anderen wir, im demografischen Trend
liegend, seit der Erstauflage unserer Mes-
se 1990 als Niederlassungsaktivisten der
ersten Stunde mit altern und unser Zeit-
empfinden scheinbar komprimiert. Es
spricht deutlich für unsere Fachmesse,
dass sie rege und  intensiv besucht wird,
sowohl von alten Hasen als auch vom
Nachwuchs. Jeder dritte Messebesucher
arbeitet als Zahnarzt in der eigenen Praxis
oder im Angestelltenverhältnis. 91 % aller
Besucher sind mit dem Angebot der Fach-
dental zufrieden. Die Messe bekam er-
neut die Note 1,9. 70 % wollen 2014 
wiederkommen, dann wieder am eher
angestammten Wochenende am 26. und

Fachdental Leipzig wieder mit Direktanbietern

Am gemeinsamen Stand von LZKS und KZVS gab es vielfältige Informationen. Und
wie immer waren Fortbildungshefte mit den Kursangeboten der Fortbildungsakade-
mie stark gefragt.



CAD/CAM-Technologien mit wachsen-
der Anwenderfreundlichkeit, Praxishy-
giene mit neuen Entwicklungen und in
sich schlüssigen Hygieneregimekonzep-
ten, Endodontie effizienter und effektiver
und nun auch ergonomische Behand-
lungseinheiten unseren alternden Rücken
zuliebe. Gerade hier spiegelt sich die de-
mografische Entwicklung nicht nur in An-
betracht unseres Klientels, sondern auch
in der Lebensplanung der Kollegen wider.
Wir wollen aus Spaß am Beruf, müssen
wegen noch zu tilgender Kredite, laufen-
der Finanzierungen durch Messeneuan-
schaffungen und zuletzt durch prolon-
giertes Renteneintrittsalter und werden
aufgrund unserer gesunden Lebensweise
und robuster Konstitution weiterarbeiten
zum Wohl unser Patienten unter hoffent-
lich akzeptablen Konditionen innerhalb
des Gesundheitswesens unseres Sozial-
staates. 

Bis zur nächsten Fachdental wünscht Ih-
nen alles Gute und viel Spaß mit den
Neuanschaffungen  

Dr. Peter Lorenz
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Dr. Wunsch stand gemeinsam mit Frau
Dipl.-Stom. Langhans, Dr. Lorenz und
Dr. Breyer zur „Sprechstunde“ für die
Kollegen bereit

Abrechnung, QM und BEMA waren die Suchbegriffe, unter denen die Messebesu-
cher aktuelle KZV-Informationen am Stand der sächsischen Zahnärzte erhielten

27. September. Die Koordinationen sind
abgeschlossen und die Rangeleien ver-
gangener Jahre durch Mitbewerberveran-
staltungen scheinen zumindest offiziell
beigelegt. Besucher-(4.200) und Ausstel-
ler-(239)Zahlen blieben nahezu konstant
im Vergleich zum Vorjahr. Die zehn Aus-
steller mehr als 2012 spiegeln die erfreuli-
che Rückkehr der einst durch den Veran-
stalter boykottierten Direktanbieter wider.
Eine sehr zu begrüßende Entwicklung,
die unter anderem auch den Interventi -
onen unserer Standesorganisationen zu
verdanken ist. Die konstanten bzw. ten-
denziell eher rückläufigen Besucherzah-
len liegen natürlich nicht im Trend der
stets boomenden Übermesse IDS, und
das müssen sie auch nicht. Unsere regi -
onale Fachmesse bot vor allem am etwas
ruhigeren Samstag hervorragende Mög-
lichkeiten,gezielte Fach- und Verkaufsge-
spräche zu führen. 
Immerhin trieb es 78 % der Besucher we-
gen anstehender Einkaufs- und Beschaf-
fungsentscheidungen auf die Messe, trotz
des in diesem Jahr eher zu Freiluftaktivitä-
ten lockenden Sommerwetters. 31 % der
Besucher nahmen sogar Anfahrtswege
von über 100 Kilometer auf sich. Haupt-
sächlich interessierten sich die Besucher
für Prophylaxe (44 %), Instrumente und
Werkzeuge (34 %), Reinigungs-, Hygie-
ne- und Sterilisationsmittel (32 %) oder
Arbeitsmittel und Hilfsmittel für die Zahn-
arztpraxis und das Dentallabor (29 %).
Diese Interessenschwerpunkte konnten
von den Ausstellern und Händlern im vol-
len Umfang bedient werden.  
„Die Fachdental Leipzig ist für die Bran-
che eine der wichtigsten regionalen Den-
talveranstaltungen im Jahr. Die Aussteller
schätzen an der Fachdental Leipzig die
gute Atmosphäre und die Zeit, die sie hier
haben, um sich gezielt mit ihren Kunden
auszutauschen. Die Besucher wiederum
nutzen die Chance, sich in Ruhe und aus-
giebig über die gewünschten Produkte zu
informieren. Der persönliche Kontakt
zwischen Ausstellern und Besuchern ist
sehr wichtig. Das ist es, was die Fachden-
tal Leipzig im Vergleich zur IDS als regi -
onale Veranstaltung besonders macht“,
stellt Jürgen Thiele, Sprecher der veran-
staltenden Dentaldepots, fest.
Die Top-Themen der Fachdental Leipzig
waren wie die letzten Jahre schon

Am Freitag fragten zahlreiche Azubis
nach der Röntgenverordnung und be-
kamen weitere Auskünfte zur ZFA-Aus-
bildung
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Unbürokratische Hilfe beim Juni-Hochwasser 2013

Die meisten Praxen arbeiten wieder. Be-
sonders schwer betroffene Praxen erhiel-
ten Soforthilfe, um möglichst schnell wie-
der arbeitsfähig zu werden.
Das Hochwasser im Juni dieses Jahres
hatte im Freistaat Sachsen erneut große
Schäden angerichtet. Auch Zahnarztpra-
xen waren wieder betroffen. Deshalb
wurde bei der KZV Sachsen ein Hoch-
wasserbeirat gebildet, der die Hilfe für
sächsische Praxen möglichst schnell und
unbürokratisch koordinieren sollte. Der
Fokus der Hilfe lag auf den Praxen, die
größere Sachschäden zu verzeichnen
hatten. Keine Zahlungen leistete die KZV
Sachsen für Umsatzeinbußen, die durch
die Unterbrechung des Praxisbetriebes
entstanden sind, da hierfür in der Regel
Versicherungsschutz und zumindest in
eingeschränktem Umfang eine Nachhol-
barkeit besteht.

Viele Spenden – wenig 
Bürokratie
Insgesamt meldeten sich bei der KZV
Sachsen 46 Praxen, die vom Hochwas -
ser betroffen waren. Dabei ergab sich ein
gemeldeter Gesamtschaden von ca.
880.000 Euro. 
Rund drei Viertel der Praxen konnten
nach wenigen Tagen Praxisausfall und
kleinen Reparaturarbeiten ihren Praxis -
betrieb wieder aufnehmen. Besonders
schwer betroffen waren 11 Praxen in der
Sächsischen Schweiz (Pirna) und an der
Mulde (Döbeln, Grimma und Eilenburg),
wo es z. T. noch einige Wochen dauern
wird, bis die Arbeitsfähigkeit wiederher-
gestellt wird. 
Mitglieder des Hochwasserbeirates der
KZV Sachsen haben in den vergangenen
Wochen diese Praxen aufgesucht, um
sich vor Ort einen Überblick über die
Schäden zu verschaffen. In fünf Fällen
(angegebene Schadenhöhe zwischen
35.000 Euro und 200.000 Euro) war die
Betroffenheit nachweislich so stark, dass
nach den Spendenverteilkriterien eine
Soforthilfe von insgesamt 110.000 Euro
ausgezahlt werden konnte. 
Im September wurden noch einmal wei-
tere Spendenmittel an betroffene Praxen

verteilt. Erklärtes Ziel des Hochwasser-
beirates war, dass diese Praxen so schnell
wie möglich wieder arbeitsfähig werden.

Nach Abschluss der Spendenaktionen er-
gibt sich folgendes Bild: Der gemeinsame
Spendenaufruf der KZV Sachsen, der Lan-
deszahnärztekammer Sachsen und des
Freien Verbandes brachte 195.749 Euro
an Spendenmitteln ein, wovon 150.000
Euro von der KZV und der Rest von säch-
sischen Kollegen gespendet wurde. Aus-
drücklich möchten wir uns bei den Spen-
dern auch im Namen der betroffenen
Praxen bedanken. Damit wurde die un-
bürokratische Soforthilfe erst möglich. 
Zusätzlich sind für die sächsischen Zahn -
ärzte Spendengelder über die „Stiftung
Hilfswerk Deutscher Zahnärzte“ in Höhe
von ca. 16.000 Euro zu erwarten, die En-
de 2013 verteilt werden sollen. 

Neubeginn erfordert viel 
Optimismus
Eine parallel laufende Hilfsaktion mit
Sachspenden wurde im Internetauftritt
der sächsischen Zahnärzte gut genutzt.
So konnten zum Beispiel zwei gebrauch-
te Behandlungseinheiten aus Essen an ei-
ne betroffene Praxis in Döbeln vermittelt
werden.
Besonders betroffen gemacht hat uns der
schwere Schaden, den die erst im April
2013 neu eröffnete Praxis von Dr. Fran-
ziska Schacha in Pirna erlitten hat. Die
gesamte Praxis stand unter Wasser. Sie
war und ist immer noch nicht wieder be-
triebsbereit. Ein Großteil des Praxisinven-
tars konnte „vor dem Wasser“ abgebaut
und gerettet werden, die Zwischenwän-
de, Fußböden und Leitungen aber wur-
den total zerstört. Frau Dr. Schacha geht
mit viel Optimismus an den erneuten Pra-
xiswiederausbau heran, wofür wir ihr vor
allem Kraft und Glück wünschen.
Es bleibt die Hoffnung, dass das nächste
Hochwasser noch lange auf sich warten
lässt.

Dr. Ralph Nikolaus

Abb. 1 und 2 – Die Praxis von Dr. Fran-
ziska Schacha (Pirna) zur Neueröffnung
im April 2013 

Abb. 3 und 4 – Nach dem Juni-Hochwas-
ser ist – bis auf einen Großteil des „gerette-
ten“ Praxisinventars – alles total zerstört
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Aus Sachsen und Thüringen

Wer bei Google nach Gemeinsamkeiten
zwischen Sachsen und Thüringen sucht,
erhält mehr als 1,8 Millionen Ergebnisse
angezeigt. Es gibt also viele Gründe, um
sich mit seinem Nachbarn regelmäßig
zum Gedankenaustausch zu treffen, um
gemeinsame Positionen zu finden und von
gegenseitigen Erfahrungen zu profitieren.
Ganz so viele Themen standen dann aber
doch nicht auf der Tagesordnung der ge-
meinsamen Präsidien-Sitzung von Lan-
deszahnärztekammer Sachsen und Lan-
deszahnärztekammer Thüringen. Dies -
jähriger Gastgeber war die Kammer Thü-
ringen, und so traf man sich Ende August
in der Landeshauptstadt Erfurt.

Interessante Erfahrungen und
gegenseitige Hilfe
Bereits am Vorabend der eigentlichen Sit-
zung diskutierten die Vorstände in lockerer
Atmosphäre über aktuelle standespoliti-
sche Fragen. Am eigentlichen Sitzungs -
tag betraf der erste Tagesordnungspunkt
dann die finanz- und steuerrechtlichen
Fragen in den Kammern. Aufgrund ähnli-
cher gesetzlicher Grundlagen in Sachsen
und Thüringen sind immer auch die jewei-
ligen Erfahrungen mit der Finanzverwal-
tung im Nachbarland interessant und hel-
fen uns beim Umgang mit den Behörden.
Besonders die Geschäftsführer diskutierten

dabei die aktuellen Problematiken der
Umsatzsteuer und Körperschaftssteuer.
Ein nächster Schwerpunkt der Beratungen
lag auf der weiteren Zusammenarbeit bei
der Patientenzeitschrift ZahnRat. Bislang
wird dieser viermal im Jahr von den ost-
deutschen Kammern im Wechsel erstellt.
Dabei wurden in den letzten Jahren viele
Themen ausgearbeitet, sodass mittlerweile
eine sehr umfangreiche Sammlung an Pa-
tienteninformationen zur Verfügung steht.

Seminare für Berufseinsteiger
und Existenzgründer
Gesprochen wurde auch über Konzepte
zu Berufseinsteiger-Seminaren und Fort-
bildungen für Existenzgründer. Dieses
Thema wird derzeit auch auf Bundesebe-
ne viel diskutiert. Die Landeszahnärzte-
kammer Sachsen führt bereits Praxisgrün-
der-Seminare gemeinsam mit der KZV
Sachsen durch. Einigkeit herrschte darü-
ber, dass, egal welche Angebote es geben
wird, keine Zwangsfortbildung daraus
entstehen darf.
Am Ende des Treffens betonten beide Sei-
ten die freundliche Atmosphäre und den
großen Nutzen einer solchen bilateralen
Diskussion und beschlossen, diese Tref-
fen fortzusetzen – das nächste Mal wieder
in Sachsen.

Dr. Christian Junge

Die Thüringer Dr. Andreas Wagner, Präsident der LZK Thüringen, Henning Neu-
kötter, Geschäftsführer, Dr. Christian Junge, Referent für Öffentlichkeitsarbeit, 
Dr. Gunder Merkel, Vizepräsident, im Gespräch mit den Sachsen Sabine Dudda, 
Dr. Mathias Wunsch und Dr. Thomas Breyer (v.l.n.r.)
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Inspiration durch die kleine Hufeisennase

Die KZV-Vorstände der Länder Hessen,
Thüringen und Sachsen haben Ende Au-
gust im Lebensraum der kleinen Hufeisen-
nase (oberhalb der gerade eröffneten
Dresdner Waldschlösschenbrücke) ihre 
Erfahrungen und Lösungsansätze zu (vie-
len) aktuellen Problemen gemeinschaft-
lich diskutiert. 
Den neuen Regelungen zur aufsuchen-
den Behandlung von pflegebedürftigen
Versicherten und Versicherten mit Behin-
derungen oder eingeschränkter Alltags-

kompetenz werden weitere gesetzliche
Regelungen zu Kooperationsverträgen
nach § 119b SGB V folgen. Deren Umset-
zung durch die Zahnärzteschaft galt es zu
erörtern. 
Alle drei KZVen haben nicht nur bei den
bundesländerübergreifenden Kassen, wie
der IKK classic und der AOK PLUS, son-
dern auch bei Betriebskrankenkassen, Er-
satzkassen und Knappschaft gleiche Ver-
handlungspartner. Da ist ein
Gedankenaustausch immer wichtig.

Ein Austausch über die Themen Patienten-
rechtegesetz, Schnittstelle GOZ/BEMA,
Organisation des Notfalldienstes und der
Prothetikeinigungsausschüsse war von In-
teresse. Ebenfalls wurden vor dem Hinter-
grund der Bundestagswahl Optionen zu-
künftiger Projekte des Berufsstandes
beraten.
Die kleine Hufeisennase hat uns nicht da-
ran gehindert, Brücken standespolitischer
Zusammenarbeit zu bauen und zu nutzen.

Dr. Holger Weißig

Zu standespolitischen Abstimmungen über die Landesgrenzen hinaus trafen sich Vertreter der KZVen Hessen, Thüringen 
und Sachsen. Die Themenpalette reichte vom AuB-Konzept über Vertragsverhandlungen bis hin zu Fragen des Notfall -
dienstes.

Überregionaler Gedankenaustausch
Am 11. September 2013 war das Zahn-
ärztehaus in Dresden Beratungsort für die
Vertreter der Zahnärztekammern von Ba-
den-Württemberg, Bayern, Hessen,
Rheinland-Pfalz, Sachsen und Thürin-
gen, kurz Südkammern genannt.
Seit einigen Jahren treffen sich in unre-
gelmäßigen Abständen Präsidenten und
Geschäftsführer, um aktuelle Probleme
zu diskutieren und gemeinsame Lösun-
gen zu finden. Seit zwei Jahren wächst
auf dieser Basis ein Projekt zu bundes-
weiten Fortbildungsangeboten für Be-
rufseinsteiger. Zunächst ging es um die
Definition und Ausgestaltung der Rah-
menbedingungen. Die Fortbildung „Fit
für die Zukunft“ oder „Fit for future“ soll

sich an den Bedürfnissen der Neuappro-
bierten ausrichten, zeitlich und finanziell
machbar sein, überwiegend praktische
Inhalte haben und, wenn möglich länder-
übergreifend angeboten werden können.
Dafür ist vorgesehen, theoretische online -
basierte Lernmodule mit fallorientierten
Darstellungen von Behandlungsabläufen
und praktische Kursinhalte zu entwi-
ckeln. Diese Fortbildung ergänzt die ge-
genwärtigen Angebote für Assistenten
oder Existenzgründer. Um alle Bestand-
teile, die sich die jungen Kolleginnen
und Kollegen in den ersten vier bis fünf
Jahren nach dem Examen für ihre Vorbe-
reitung auf die Niederlassung aneignen
sollten, zu erfassen, werden in die Pla-

nung die Kassenzahnärztlichen  Vereini-
gungen mit einbezogen. 
Der gegenwärtige Arbeitsstand und das
weitere Vorgehen wurden in Dresden be-
raten. Außerdem tauschte man sich zur
dringend notwendigen neuen Approbati-
onsordnung für Zahnärzte, die kommen-
de Bundesversammlung der BZÄK und
zu aktuellen Aufgaben der Landeszahn-
ärztekammern aus. Die Beratungsergeb-
nisse werden in die Arbeit der Bundes-
zahnärztekammer eingebracht.

Dipl.-Ing. Sabine Dudda



xen in das Studienkonzept der universitä-
ren Ausbildung. Die dafür erforderlichen
Vorarbeiten in eine veraltete Approbati-
onsordnung zu integrieren, ist sowohl
zeitlich als auch inhaltlich derzeit nicht
zu realisieren. Daher ist geplant, vorerst
im Rahmen von fakultativen Praktika in
Kooperationspraxen, den Studenten in
Dresden die Möglichkeit einzuräumen,
ihre Kenntnisse zu erweitern. Starten soll
das Projekt im Frühjahr 2014. 
Hinsichtlich der Mitarbeit von Zahnärz-
ten aus Sachsen bei der GOZ-Analyse
wertete Dr. Görlach die derzeitige Quote
aus. Er warb darum, in den Kreisen weite-
re Teilnehmer zu gewinnen, obwohl
schon ein guter Stand erreicht werden
konnte. Letztlich geben aber mehr Daten
auch verlässlichere Aussagen über die

tatsächliche Anwendung der GOZ in den
Praxen. 
Dr. Breyer nahm danach eine erste Aus-
wertung der Umfrage zur Kammerarbeit
vor. Mit einer Beteiligung von 1.439
Zahnärzten, das bedeutet einen Rücklauf
von 36 %, wurden auswertungsfähige
Aussagen erreicht. Diese sollen im Zahn-
ärzteblatt Sachsen (ZBS) veröffentlicht
werden.
Schwerpunkt für das letzte Jahr der Wahl-
periode der Kammer ist weiterhin die
Stammtischarbeit. Dr. Wunsch bat die
Verantwortlichen im Hinblick auf die
Kammerwahl im kommenden Jahr, die
Besetzung der Kammerversammlung mit
Delegierten und Nachfolgekandidaten
aus dem eigenen Kreis im Blick zu behal-
ten. 
Vom Beirat Fluthilfe, der von Kammer
und KZV gebildet wurde und die Spen-
dengelder, die zum Junihochwasser ein-
gegangen sind, verwaltet hat, berichtete
Dr. Breyer. Für die betroffenen Praxen
konnte über das bei der KZV Sachsen ein-
gerichtete Spendenkonto schnell und un-
bürokratisch finanzielle Hilfe geleistet
werden. Er dankte allen, die sich an der
Spendenaktion beteiligt haben.

Dipl.-Ing. Sabine Dudda

Zum Thema Validierung gab es viele Fra-
gen, aber auch gute Nachrichten für die
Arbeit in den Stammtischen

Beratung mit den Kreisverantwortlichen

Am 4. September fand die diesjährige In-
formationsveranstaltung und Beratung
mit den Wahlkreisverantwortlichen der
Kammer statt. Einmal im Jahr berichten
Präsident und Vorstandsmitglieder über
aktuelle Ergebnisse der Berufspolitik und
diskutieren darüber mit den Vertretern
aus den Kreisen.
In Vorbereitung auf die Bundestagswahl
ging der Präsident, Dr. Wunsch, auf die
unterschiedlichen gesundheitspoliti-
schen Programme der Parteien ein und
warb für die Stimmabgabe. Einig waren
sich die Anwesenden, dass ein einheitli-
cher Krankenversicherungsmarkt keinen
Nutzen für den Patienten bietet.
Unter dem Tagesordnungspunkt – Neues
aus dem Bereich Praxisführung/BuS-
Dienst – berichtete der Präsident über
die fast abgeschlossene Vorarbeit für 
das Projekt, welches eine Eigenvalidie-
rung in den Praxen ermöglichen soll.
Damit kann den Bestimmungen der Me-
dizinprodukteverordnung entsprochen
und den Bestrebungen der Behörden zu
Praxisbegehungen entgegengewirkt wer-
den. Außerdem informierte Dr. Wunsch,
dass im Rahmen einer Studie sehr gute
Ergebnisse bei der manuellen Aufbe-
reitung von Instrumenten nachgewie -
sen werden konnten, so dass diese Mög-
lichkeit der Aufbereitung auch weiter -
hin Mittel der Wahl bleiben kann.
Ein weiterer Punkt der Beratung war die
Etablierung von akademischen Lehrpra-
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Dr. Wunsch berichtete über das Projekt Fakultative Praktika 
in Kooperationspraxen für Studenten, das im Frühjahr 2014
starten soll

Die Anwendung der neuen GOZ war ein weiteres Beratungs-
thema. GOZ-Referent Dr. Görlach warb um weitere Teilneh-
mer an der GOZ-Analyse.
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SEPA-Umstellung kommt

Im Rahmen der Vereinheitlichung des eu-
ropäischen Zahlungsverkehrsraumes SEPA
(Single Euro Payments Area) soll sich der
Euro-Zahlungsverkehr europaweit ab dem
01.02.2014 einfacher, schneller und kos-
tengünstiger bewegen. Jeder Kontoinha-
ber, ob Privatperson oder Unternehmen,
ist von der Umstellung betroffen.
Bislang wurden bei In- oder Auslandszah-
lungen zur Kennung der Bankverbindung
die Kontonummer und die Bankleitzahl
angegeben. Diese werden durch die Ver-
einheitlichung des SEPA-Zahlungsverkehrs
in eine deutsche 22-stellige internationale
Kontonummer, die IBAN (International
Bank Account Number) und für eine Über-
gangsphase bis 01.02.2016 in die BIC
(Business Identifier Code) umgewandelt.
Die IBAN kann je nach Land bis zu 34 Zei-
chen lang sein.

Die Vorteile der SEPA für Privatpersonen
und Unternehmen
– Abwicklung des gesamten Zahlungsver-

kehrs über ein Konto einer beliebigen
Bank in Europa – keine Auslandskonten
mehr nötig

– Einheitliche In- und Auslandszahlungen
bei unbegrenzter Beitragshöhe

– Europaweit transparente Preise für
Transaktionen sowie grenzüberschrei-
tende Lastschriften

– Debitkarten (Bankkarten) können euro-
paweit für Barabhebungen und POS-
Zahlungen (bargeldlose Zahlungen bei
Nichtbanken, wie Händlern) genutzt
werden

– Einheitlicher Rechtsrahmen
– Vereinfachung des Liquidmanagements

Schon heute steht die IBAN und BIC auf je-
dem Kontoauszug. Beim Online-Banking
können die gespeicherten Daten aus einer
Liste ausgewählt werden, um so Fehler zu
vermeiden. 
Zur Vorbereitung und Erleichterung der
SEPA-Umstellung in der Zahnarztpraxis ist
es empfehlenswert, schon jetzt auf Rech-

nungen und Geschäftspapieren die IBAN
und BIC anzugeben. 
Ebenfalls ist es wichtig, die IBAN und BIC
der Geschäftspartner, Mitarbeiter und
eventuell der Patienten einzuholen und
diese in die eigene Datenbank zu integrie-
ren. Diese benannten Personengruppen
sind über die SEPA-Umstellung in der Pra-
xis zu informieren.
Bei Zahlungen, die über ein Buchhal-
tungsprogramm durchgeführt werden,
muss die Software aktualisiert und ange-
passt werden. 
Viele Banken bieten ihren Kunden Unter-
stützung bei der SEPA-Umstellung an, wie
unter anderem automatisierte Umrech-
nungshilfen. Dabei werden Kontonum-
mern und Bankleitzahlen nach Eingabe in
ein Programm automatisch zu IBAN und
BIC umgewandelt. Auch eine selbst erstell-
te bzw. im Internet frei verfügbare SEPA-
Checkliste kann Ihnen bei der Umstellung
helfen. 
Voraussetzung an der Teilnahme des ge-
schäftlichen SEPA-Zahlungsverkehrs ist
die Beantragung einer Gläubiger-Identifi-
kationsnummer auf der Internetseite der
Bundesbank (www.bundesbank.de). Sie
ist eine verpflichtende Kennzeichnung des
Gläubigers. Zudem ermöglicht diese ID
mit der Mandatsreferenznummer eine ein-
deutige Zuordnung eines Mandats einer
Lastschrift. 
Die Mandatsreferenznummer ist ein vom
Zahlungsempfänger individuell vergebe-
nes Kennzeichen (z. B. Rechnungsnum-
mer oder Kundennummer) eines Mandats.
Das Mandat ist dagegen eine Ermächti-
gung des Zahlungspflichtigen, dass der
Zahlungsempfänger mit einer Lastschrift
die vereinbarten Beträge abbuchen darf,
ähnlich wie die Einzugsermächtigung.
Auch die Landeszahnärztekammer Sach-
sen wird bis zum 01.02.2014 den gesam-
ten Zahlungsverkehr auf das neue SEPA-
Zahlverfahren umstellen und mit dem
europaweit einheitlichen SEPA-Lastschrift-
verfahren beginnen.
Im Zuge dessen werden alle Kammermit-
glieder in den nächsten Monaten per Brief
über die bevorstehenden Umstellungen
informiert.

Monique Sievers

Gewinner der 
Auslosung 
„Umfrage zur Kam-
merarbeit 2013“

364 Umfrageteilnehmer/innen hatten sich
entschieden, an der Auslosung teilzuneh-
men. Am 30.August 2013 zog Monique
Sievers, Mitarbeiterin der Landeszahnärz-
tekammer Sachsen unter Ausschluss des
Rechtsweges folgende Gewinner:

Eine freie Teilnahme am 
Fortbildungstag 2013
Dr. Andrea Berndt
Bahnhofstraße 28, 04654 Frohburg

Ein Gutschein im Wert von 100 Euro für
eine Fortbildungsveranstaltung
Claudia Wagner
Ledenweg 2, 01445 Radebeul

Ein Büchergutschein im Wert von 20 Euro
Dr. Aleksandra Bittner
Donndorfstraße 14, 01217 Dresden

Herzlichen Glückwunsch!

Eine ausführliche Auswertung der Umfra-
ge wird in der ZBS-Ausgabe Januar 2014
zu lesen sein.
Bei der Verlosung zugegen waren Frau
Maasberg und Frau Feuker, Mitarbeiterin-
nen des Ressorts Öffentlichkeitsarbeit.

Monique Sievers, Mitarbeiterin der Lan-
deszahnärztekammer Sachsen, zieht die
Gewinner der Umfrage-Auslosung

An der schriftlichen Umfrage beteiligten
sich 1.439 Zahnärztinnen und Zahnärzte.
Herzlichen Dank für Ihre Mitarbeit.
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Das neue Elterngeld: Teil 1

Kontakt:

Fachberater für 
den Heilberufebereich 
(IFU/ISM gGmbH)
Daniel Lüdtke
Steuerberater

den Zeitraum vom 15. Januar 2013 bis 14. März 2014, d. h.
insgesamt für maximal 14 Bezugsmonate.

Antrag auf Elterngeld
Der Elterngeldantrag sollte möglichst zeitnah nach der Ge-
burt gestellt werden, da Elterngeld nur bis maximal drei
Monate rückwirkend gewährt wird. 
Das Elterngeld ist schriftlich bei der zuständigen Erzie-
hungsgeldstelle zu beantragen (Adresse der zuständigen
Stelle unter www.elterngeld.net).

Die Höhe des Elterngeldes
Das Elterngeld beträgt grundsätzlich 67 % des durch-
schnittlichen Nettoeinkommens (ab 1.240 Euro Nettoein-
kommen: 65 %), welches der betreuende Elternteil in den
12 Monaten vor der Geburt erhalten hat, höchstens jedoch
1.800 Euro pro Monat. Mindestens wird ein Sockelbetrag
von 300 Euro gezahlt. Für Eltern, die vorher ein Einkommen
unter 1.000 Euro bezogen haben, gibt es eine Geringver-
dienerkomponente. Und bei Mehrlingsgeburten erhöht
sich das Elterngeld um je 300 Euro monatlich für das zweite
und jedes weitere Kind.

Hinweis:
Das Mutterschaftsgeld wird grundsätzlich auf das gewähr-
te Elterngeld angerechnet, so dass oftmals per Saldo für die
Mutter real lediglich 10 Bezugsmonate verbleiben.

Mit dem Elterngeld sollen jene Familien bei der Sicherung
ihrer Lebensgrundlage unterstützt werden, in denen sich
die Eltern selbst vorrangig um die Betreuung ihrer Kinder
kümmern. Zweck des Elterngeldes ist es, Einkommensver -
luste eines vor der Geburt des Kindes erwerbstätigen El-
ternteils bis zur Wiederaufnahme der Tätigkeit zu kom -
pensieren. Die maximale Förderung beläuft sich auf
monatlich 1.800 Euro für bis zu 14 Monate, insgesamt also
auf 25.200 Euro. Rechtzeitig geplant und gut vorbereitet
haben nahezu alle Selbstständigen die Möglichkeit, in den
Genuss der vollen Förderung zu gelangen. Sichern Sie Ihrer
jungen Familie durch frühzeitige Vorbereitung alle Vortei-
le der neuen Förderung!

Um lange Wartezeiten auf die Auszahlung des Kindergel-
des zu verkürzen, wurde die aufwendige Einkommenser-
mittlung durch eine Pauschalierung von Steuern und Sozial-
abgaben ersetzt. Die neue Ermittlung des Elterngeldes gilt
für alle nach dem 31. Dezember 2012 geborenen Kinder.

Begünstigte(r)
Elterngeld bekommt der Elternteil, der sich der Erziehung
und Betreuung seines Kindes selbst widmet und weniger
als 30 Wochenstunden arbeitet.

Begünstigungszeitraum
Das Elterngeld kann ein Elternteil für mindestens zwei und
höchstens 12 Monate erhalten. Der andere Elternteil kann
zusätzlich zwei sog. „Partnermonate“ in Anspruch nehmen,
so dass sich grundsätzlich ein Elterngeldanspruch insgesamt
für 14 Monate ergibt. Elterngeld steht einem Elternteil al-
lein für 14 Monate zu, wenn ihm die elterliche Sorge oder
zumindest das Aufenthaltsbestimmungsrecht allein zu-
steht, eine Minderung des Einkommens aus Erwerbstätig-
keit erfolgt und der andere Elternteil weder mit ihm noch
mit dem Kind in einer gemeinsamen Wohnung lebt.

Zu beachten ist, dass Elterngeld nicht für Kalendermonate,
sondern für Lebensmonate des Kindes, sog. Bezugsmona-
te, gezahlt wird. Für ein Kind, das am 15. Januar 2013 gebo-
ren wurde, besteht daher ein Anspruch auf Elterngeld für
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Herbsttreffen der Öffentlichkeitsreferenten in Leipzig
mit Scheckübergabe des HDZ für Fluthilfe 

Leipzig gehört zu den bundesdeutschen
Medienstandorten und passte deshalb sehr
gut als Tagungsort für das Herbsttreffen der
Öffentlichkeitsreferenten der Kammern
und KZVen am 25. und 26. September. Ein-
geladen hatte die Bundeszahnärztekam-
mer, gemeinsame Gastgeber waren die
Landeszahnärztekammer und die Kassen-
zahnärztliche Vereinigung Sachsen. In den
Vorträgen und Diskussionen setzten sich
die Referenten, Zahnärzte und Mitarbeiter
der Pressestellen mit dem Medium Patien-
teninformation auseinander. Patienten zu
informieren gehört zur Patientenaufklä-
rung. Eine Grundaufgabe des Zahnmedizi-
ners, die in den Zahnarztpraxen stattfindet.

Doch mit dem Medium Patienteninforma-
tion in Form von Flyern, Videos, Pressemit-
teilungen, Artikeln, Info-Zeitschriften oder
Homepage-Texten und Plakaten bewegt
sich der Berufsstand in der Öffentlichkeit.
Will er deren Bereitschaft gewinnen, Wis-
sen und Informationen anzunehmen, muss
der Berufsstand vor allem glaubwürdig und
vertrauenswürdig sein. Was im persönli-
chen, individuellen Vier-Augen-Zahnarzt-
Patientengespräch so gut gelingt, muss in
der Öffentlichkeit im Nebeneinander mit
den Medien, Krankenkassen und gesund-
heitspolitischen Sprechern aller Art neu er-
kämpft werden. Mit Inhalten, mit seriösen
Fakten, mit einer Sprachkultur, der die
meisten Menschen folgen können, mit
Aussagen und gesundheitlichen Zielen, die
für die meisten Menschen nachvollziehbar
und innerhalb ihrer Lebensgestaltung er-
reichbar erscheinen. 
Der Öffentlichkeit Wissen und Fakten zu
Mund- und Zahngesundheit und Therapie-
möglichkeiten zugängig zu machen, dafür
Info-Material zu entwickeln, ist eine Aufga-
be der Körperschaften, der zahnärztlichen
Selbstverwaltung. Die Verbreitung der In-
formationen über – durchaus unwägbare -
Medienwege hieße, nur die Hälfte der
Möglichkeiten zu nutzen. Genauso wich-
tig sind und bleiben die Hauszahnärzte als

Multiplikatoren, wenn sie im vertrauens-
vollen Gespräch mit den Patienten Infor-
mationsmaterial weitergeben und den
Glaubwürdigkeitsbonus, den der Berufs-
stand bei seinen Patienten besitzt, einfach
mal für sich nutzen kann.

In der traditionellen Länderstunde stellten
u. a. die LZK Baden-Württemberg einen
Praxisführer als Online-Service für Behin-
derte vor und die LZK Bayern eine Website,
die sie nur für Patienten als Nutzer aufge-
baut hat. 

Dr. Breyer berichtete über die Flutschäden
in Bayern, Sachsen, Sachsen-Anhalt und
Thüringen. Im Namen der Betroffenen
dankte er allen Spendern für die Hilfe. 
Eigens zu diesem Tagesordnungspunkt
war Dr. Winter vom Hilfswerk Deutscher
Zahnärzte (HDZ) angereist, um den Spen-
denscheck des zentralen Fluthilfekontos
in Höhe von 70.150 Euro zu überreichen.
Das Juni-Hochwasser hatte Schäden von
rund zwei Millionen Euro in der zahnärzt-
lichen Praxislandschaft dieser vier Bun-
desländer hinterlassen. Der Beifall aller
Anwesenden stand für den herzlichen
Dank dieser erneuten kollegialen Hilfebe-
zeugung.

G. Feuker

Patientenakademie zum Thema Zahnersatz
„Der richtige Zahnersatz – ein Gewinn an
Lebensqualität“ – unter dieser Überschrift
berichtete Professor Dr. Walter im Rah-
men der Vortragsreihe Patientenakade-
mie über Möglichkeiten einer protheti-
schen Versorgung. 
Er stellte die Bedeutung einer gründlichen
Vorbehandlung heraus. Bevor „das Haus –
Zahnersatz“ gebaut werden kann, ist ein
solides Fundament zu schaffen, d. h. eine
Sanierung und Vorbehandlung wird erfor-
derlich. Diese kann unter Umständen län-
ger dauern, als die eigentliche Versorgung
mit Zahnersatz. Dennoch ist eine gründli-

che und achtsame Vorbehandlung nicht
nur medizinisch zwingend erforderlich,
sondern auch für eine möglichst lange
Nutzungsdauer des Zahnersatzes uner-
lässlich.
Bei der Frage, was denn nun der richtige
Zahnersatz sei, staunten die Zuhörer da-
rüber, das es über 13 Millionen unter-
schiedliche Lückengebisssituationen gibt.
Damit wurde schnell klar, dass die Aus-
wahl des geeigneten Zahnersatzes keine
leichte Entscheidung ist und immer einer
individuellen Planung bedarf. Das ver-
trauensvolle Miteinander zwischen

Zahnarzt und Patienten ermöglicht eine
gemeinsame gute Nutzen-Risiko-Abwä-
gung darüber, welchen Anspruch der
Zahnersatz erfüllen soll und welche Vor-
teile und Risiken sich daraus ergeben.
Im zweiten Vortragsteil informierte Pro-
fessor Walter über die unterschiedlichen
Arten von Zahnersatz. Er stellte die jewei-
ligen Vor- und Nachteile dar. Auch die
Möglichkeiten einer implantatgetragenen
Versorgung wurden erläutert.
Professor Walter hob die Mitwirkung des
Patienten am Behandlungserfolg hervor.
Er betonte die Notwendigkeit einer

Dr. Winter vom HDZ (Bildmitte) übergibt
den Fluthilfe-Spendenscheck an die be-
rufsständischen Vertreter Bayerns, Thü-
ringens, Sachsen-Anhalts und Sachsens
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Ankündigung: 

Die 52. Kammerversammlung findet am

Sonnabend, 23. November 2013, 9:30 Uhr,
im Hörsaal des Zahnärztehauses, 
Schützenhöhe 11, 01099 Dresden

statt.

Die Kammerversammlung ist für Kammermitglieder öffent-
lich. Anmeldungen bitte in der Geschäftsstelle der Landes-
zahnärztekammer Sachsen vornehmen.

Die genaue Tagesordnung kann in der Geschäftsstelle, Telefon
0351 8066-240, ab dem 30. Oktober 2013 abgerufen werden.

Anzeige

Ihre Privat- oder GOZ-Patienten zahlen nicht?
Faxen, mailen oder schicken Sie uns die Rechnungen

und die Mahnungen, den Rest erledigen wir. 

Gerne helfen wir auch telefonisch weiter

Telefon 0351/251 8014

Bauer-Inkasso ·  Königstraße 17  ·  01097 Dresden
Bauer-Inkasso@email.de  ·  Fax 0351/215 27 998

Inkasso schnell,
einfach und preiswert

Inkasso schnell,
einfach und preiswert

Zahnärzte gesucht für die gruppenprophylaktische
Betreuung von Kindereinrichtungen und Schulen in
der Stadt Chemnitz
Die Landesarbeitsgemeinschaft für Ju-
gendzahnpflege des Freistaates Sachsen
e.V. und die regionalen Arbeitskreise en-
gagieren sich seit 1992 für die Zahnge-
sundheit der Kinder und Jugendlichen bis
zum 12. Lebensjahr im Rahmen der
Gruppenprophylaxe nach Maßgabe des 
§ 21 SGB V.
Der regionale Arbeitskreis Zahngesund-
heit der Stadt Chemnitz wendet sich heu-
te mit der Bitte an alle Zahnärzte in eige-
ner Niederlassung zu prüfen, inwieweit
neben dem Praxisbetrieb eventuell Ein-
richtungen in Form einer Patenschaft
übernommen und Maßnahmen der Grup-
penprophylaxe durchgeführt werden
können.
Diese Maßnahmen finden grundsätzlich
in den Einrichtungen statt und erstrecken
sich insbesondere auf theoretische und

praktische Anleitungen der Mundhygie-
ne, Ernährungsberatung, Zahnschmelz-
härtung durch Fluoride und der Motivati-
on zum regelmäßigen Zahnarztbesuch.
Verstärkt gelten unsere Bemühungen Kin-
dern mit erhöhtem Kariesrisiko, die oft-
mals keinen eigenen Hauszahnarzt ha-
ben und nur im Rahmen der Gruppen -
prophylaxe zu erreichen sind.
Unser Ziel ist, dass jedes zu betreuende
Kind mindestens einen prophylaktischen
Impuls pro Schuljahr erhält.
Der Zahnarztpraxis wird eine Aufwands-
entschädigung pro Einsatz gezahlt und
ein Sachmittelbudget, das vorrangig für
den Kauf von Zahnpflegeprodukten ge-
nutzt werden sollte, pro betreutem Kind
zur Verfügung gestellt.
Die Einrichtungen, die einen neuen Pa-
tenschaftszahnarzt suchen, sind auf der

Homepage der LAGZ aufgelistet.
www.lagz-sachsen.de/Arbeitskreise/
freie Einrichtungen 
Bei Interesse Ihrerseits erhalten Sie gern
weitere detaillierte Informationen zur
Durchführung der Maßnahmen.
Ihre Interessenbekundungen richten Sie
bitte an:

Geschäftsführerin des regionalen 
Arbeitskreises Zahngesundheit
Chemnitz/Stadt
Frau Dipl.-Med. A. Gütling
Sitz: Gesundheitsamt
Am Rathaus 8
09111 Chemnitz
Tel. 0371 4885340

E-Mail:
angelika.guetling@stadt-chemnitz.de

gründlichen und sorgfältigen Mundhygie-
ne, insbesondere der Zahnzwischenräu-
me, auch und gerade nach der Fertigung
von Zahnersatz.
Am Ende der Veranstaltung war allen Zu-
hörern verständlich, dass Zahnersatzes
ein großer Gewinn an Lebensqualität sein
kann, wenn die Auswahl und Fertigung

des Zahnersatzes sich an den individuel-
len Bedürfnissen des Patienten misst und
die wissenschaftlich technischen Mög-
lichkeiten entsprechend berücksichtigt
werden. Nicht immer ist der teuerste
Zahnersatz auch die beste Versorgung.

Dr. med. Gisela Herold

Die Veranstaltungsreihe der Patienten-
akademie wird im Jahr 2014 fortge-
führt. Am Samstag, dem 5. April 2014
referiert Prof. Dr. med. dent. habil.
Hans-Ludwig Graf (Leipzig) zum 
Thema Zahnärztliche Implantologie –
Möglichkeiten und Grenzen.
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GOZ 2012 – im Praxisalltag D 94/13 Dr. Mathias Görlach 13.11.2013,
14:00-19:00 Uhr

Aktualisierung der Fachkunde im Strahlenschutz D 95/13 PD Dr. Dr. Matthias Schneider 15.11.2013,
(mit vorherigem Selbststudium) 14:00-17:30 Uhr

Manuelle Therapie und Physiotherapie bei Störungen des D 96/13 Dr. Edgar Weller 16.11.2013,
temporomandibulären Systems (TMD/CMD) 9:00-17:00 Uhr
Die manuelle Funktionsdiagnostik zum Selbstanfassen

Anwendung von Mineraltrioxid (MTA) D 97/13 Dipl.-Stom. Michael Arnold 22.11.2013,
15:00-19:00 Uhr

Laser in der zahnärztlichen Praxis D 99/13 Dr. Michael Hopp 23.11.2013,
9:00-17:00 Uhr

Endodontie im Milchgebiss D 200/13 Prof. Dr. Christian Hirsch 27.11.2013,
15:00-19:00 Uhr

Kariesbehandlung ohne Bohren D 201/13 PD Dr. Sebastian Paris 29.11.2013,
15:00-19:00 Uhr

Weichgewebsmanagement D 203/13 Dr. Holger Janssen 30.11.2013,
Praktischer Arbeitskurs am Schweinekiefer von A-Z / 9:00-16:00 Uhr
Vergleich autogene und heterologe Transplantate

Betriebswirtschaftliche Praxissteuerung – Das sollten Sie als D 204/13 Dr. Susanne Woitzik 06.12.2013,
Inhaber einer Zahnarztpraxis über Betriebswirtschaft wissen 14:00-18:00 Uhr
(Basismodul für Einsteiger und Auffrischer)

Alterszahnmedizin D 205/13 Prof. Dr. Reiner Biffar 06.12.2013,
14:00-20:00 Uhr

Prothetische Planung unter funktionellen, parodontalen und D 207/13 Prof. Dr. Reiner Biffar 07.12.2013,
forensischen Gesichtspunkten 9:00-17:00 Uhr

Betriebswirtschaftliche Praxissteuerung – So navigieren Sie D 208/13 Dr. Susanne Woitzik 07.12.2013,
Ihre Praxis zielsicher zum Erfolg (Aufbaumodul) 9:00-17:00 Uhr

Akupunktur für Zahnärzte – Psychosomatische Aspekte der D 209/13 Dr. Jochen Gleditsch 07.12.2013,
CMD (Aufbaukurs) 9:00-17:00 Uhr

Dresden

für Zahnärzte

Schriftliche Anmeldung: Fortbildungsakademie der LZKS, Schützenhöhe 11, 01099 Dresden, Fax: 0351 80 66-106
E-Mail: fortbildung@lzk-sachsen.de

Petra Kokel (Ressortleiterin, Kurse Strahlenschutz): Tel. 0351 8066-102
Edda Anders (Kurse für Zahnärzte): Tel. 0351 8066-108
Anett Hopp (Kurse für Praxismitarbeiterinnen): Tel. 0351 8066-107
Astrid Nitsche (Kurse für Praxismitarbeiterinnen): Tel. 0351 8066-113

Genauere inhaltliche Informationen zu den einzelnen Kursen entnehmen Sie bitte unserem Fortbildungsprogramm für das 
2. Halbjahr 2013 oder dem Internet www.zahnaerzte-in-sachsen.de

Fortbildungsakademie:
Kurse im November/Dezember 2013
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Aktualisierung der Kenntnisse im Strahlenschutz D 421/13 06.11.2013,
(nur Prüfung – mit vorherigem Selbststudium) 15:00-16:00 Uhr

Strukturierte Praxisorganisation – Grundkurs D 181/13 Brigitte Kühn 08.11.2013,
9:00-17:00 Uhr

Strukturierte Praxisorganisation – Aufbaukurs D 182/13 Brigitte Kühn 09.11.2013,
9:00-16:00 Uhr

ENGLISCH an einem Tag D 183/13 Regine Wagner 09.11.2013,
für Teilnehmer/innen mit geringen Vorkenntnissen 9:00-17:00 Uhr

Offene Forderungen gegen Patienten D 185/13 RA Michael Goebel 13.11.2013,
Susann Zscheile 14:00-18:00 Uhr

Sachgerechte Herstellung von Okklusionsschienen mit D 186/13 Theresia Asselmeyer 15.11.2013,
praktischer Demonstration 9:00-19:00 Uhr

Erfolgsbaustein BWL – Grundlagen für Praxismitarbeiter D 188/13 Dr. Uwe Scheiba 15.11.2013,
15:00-19:00 Uhr

„EinFall“ für die Rezeption D 189/13 Uta Reps 15.11.2013,
Intensiv-Update – Verwaltung 9:00-16:00 Uhr

29.11.2013,
9:00-16:00 Uhr

Die Feldenkrais-Methode für das Praxisteam! Eine Schule D 190/13 Joachim Kitzmann 16.11.2013, 
für den Rücken (auch für Zahnärzte) 9:00-15:00 Uhr

ENGLISCH an einem Tag für Fortgeschrittene D 194/13 Regine Wagner 29.11.2013,
(auch für Zahnärzte) 9:00-17:00 Uhr

Zahnersatz-Abrechnung – kein Buch mit 7 Siegeln D 197/14 Simona Günzler 06.12.2013,
15:00-19:00 Uhr
07.12.2013,
9:00-15:00 Uhr

Kofferdamanwendung – Theorie und Praxis D 198/13 Dr. Steffen Richter 11.12.2013,
14:00-19:00 Uhr

Die implantologische Assistenz – Der Profi in der D 199/13 Ute Rabing 13.12.2013,
Implantologie 9:00-16:00 Uhr

Die richtige Strategie für die Pflege von Implantaten und D 300/13 Ute Rabing 14.12.2013,
Prophylaxe von periimplantären Problemen 9:00-16:00 Uhr

Dresden

für Praxismitarbeiterinnen

Die Abrechnung konservierend-chirurgischer Leistungen L 08/13 Dr. Uwe Tischendorf 06.11.2013,
(auch für Praxismitarbeiterinnen) 14:00-19:00 Uhr

Gelebtes Qualitätsmanagement – Was gehört dazu? L 09/13 Inge Sauer 06.11.2013,
(auch für Praxismitarbeiterinnen) 15:00-18:00 Uhr

Leipzig

Sinn & Unsinn zahnärztlicher Schienenbehandlung C 09/13 Dr. Utz Damm 13.11.2013,
14:00-19:00 Uhr

Die Abrechnung konservierend-chirurgischer Leistungen C 10/13 Dr. Uwe Tischendorf 04.12.2013,
(auch für Praxismitarbeiterinnen) 14:00-19:00 Uhr

Chemnitz
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Datum: Dienstag, 29. Oktober 2013, 20 Uhr; Ort: Gaststätte „Apels Garten“, Leipzig;
Information: Dr. med. Angela Echtermeyer-Bodamer, Telefon 0341 4612012

Datum: Mittwoch, 13. November 2013, 18 Uhr; Ort: „Naturhotel Heidemühle“, 
Rabenau; Themen: Bürgerversicherung als sinnvolle Alternative? Qualitätssicherung,
Punktwert-Prognose 2013/14, neue Leistungen nach § 87 SGB V; Information: 
Dr. med. dent. Michael Dude, Telefon 03504 629022

Datum: Mittwoch, 13. November 2013, 19 Uhr; Ort: Hotel „Stadt Löbau“, Löbau; 
Themen: Antikoagulantientherapie mit Xarelto – praktischer Umgang im zahnärztli-
chen Alltag, Aktuelles von Kammerversammlung und KZV-Vertreterversammlung; 
Information: Dr. med. dent. Angela Grundmann, Telefon 03585 862012, 
za-dr-grundmann@online.de

Datum: Mittwoch, 13. November 2013, 19 Uhr; Ort: Hotel „Zur Mühle“, Hoyerswer-
da; Themen: Kieferfehlstellungen im Erwachsenenalter und Möglichkeiten der Be-
handlung und Der Risikopatient in der zahnärztlichen Praxis aus infektiologischer
Sicht; Information: Dr. med. dent. Thomas Zitzelsberger, Telefon 03571 403750

Stammtische

Kennziffer 2046/0767
Planungsbereich Meißen
Übergabetermin 01.01.2014
Fachrichtung Allgemein
Praxisart Berufsausübungs-

gemeinschaft

Kennziffer 1046/0768
Planungsbereich Vogtlandkreis
Übergabetermin 01.03.2014
Fachrichtung Allgemein
Praxisart Einzelpraxis

Kennziffer 1016/0769
Planungsbereich Chemnitz, Stadt
Übergabetermin 01.01.2014
Fachrichtung Allgemein
Praxisart Berufsausübungs-

gemeinschaft

Die Bewerbungen senden Sie bitte schrift-
lich unter u. g. Kennziffer an die KZV
Sachsen, PF 100 954, 01079 Dresden.

Praxisausschreibung

Leipzig

Weißeritzkreis

Sitzungstermine des Zulassungsausschus-
ses Sachsen für Zahnärzte im Jahr 2014

Bitte beachten Sie:
Anträge an den Zulassungsausschuss
Sachsen sind vollständig, mindestens drei
Wochen (siehe Einreichungstermin) vor
Sitzung des Zulassungsausschusses, bei
der Geschäftsstelle des Zulassungsaus-

schusses Sachsen, Schützenhöhe 11,
01099 Dresden einzureichen.
Die Geschäftsstelle des Zulassungsaus-
schusses prüft Anträge und Unterlagen
auf Vollständigkeit und fristgerechten Ein-
gang. Verspätete Anträge mit unvollstän-
digen Unterlagen, fehlender Gebühr
werden dem Zulassungsausschuss nicht
vorgelegt und demnach auch nicht ent-
schieden.
Die Anträge können abgerufen werden
unter www.zahnaerzte-in-sachsen.de
im Bereich Zahnärzte –> Download –>
Zulassung oder über die KZV Sachsen,
Geschäftsbereich Mitglieder, Telefon
0351 8053416.

Einreichungstermine Sitzungstermine

22. Januar 12. Februar
26. März 16. April
4. April 25. Juni
13. August 3. September
24. September 15. Oktober
19. November 10. Dezember

Von allen politischen Idealen ist der
Wunsch, die Menschen glücklich zu
machen, wahrscheinlich der gefähr-
lichste.

Sir Karl Popper

Zitat des Monats

Löbau

Dr. med. dent. 
Christian Köhler Borsdorf

Dr. med. dent.
Andreas Wolf Pirna

Kerstin Bahrmann Colditz

Dr. med. dent. 
Tobias Bensel Leipzig

Doreen Hammer Penig

Neuzulassungen im
KZV-Bereich Sachsen

Folgenden Zahnärzten wurde im Juni
und August 2013 die Zulassung als Ver-
tragszahnarzt ausgesprochen:

Hoyerswerda

Mitgliederversammlung des Vereins 
Sächsischer Kieferorthopäden e. V.
Datum: 16. November 2013, 10 Uhr
Ort: Landhotel „Zum Nicolaner“, Döbeln-Obergoseln
Thema: Vorstandswahl
Information: Dr. Christine Langer, Telefon 03421 902215
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Der Festzuschuss-Befund 6.3 beschreibt
in seiner Richtlinie Wiederherstellungs-
maßnahmen im prothetisch versorgten
Gebiss ohne Befundveränderung mit wie-
derherstellungsbedürftiger herausnehm-
barer-/Kombina tionsversorgung mit Maß-
nahmen im gegossenen Metallbereich
sowie auch die Wiederbefestigung von
Sekundärteleskopen oder anderer Verbin-
dungselemente an einer Versorgung. Da-
mit liegt das Augenmerk auf einer Maß-
nahme im gegossenen Metallbereich,
ohne dass jedoch eine klinische Befund-
veränderung – im Sinne einer Extraktion
und Erweiterung – vorliegt.

Hinweise zum Beispiel 1 – Neuplanung
und Bruch
Dem FZ-Befund 6.3 ist als zahnärztliche
Regelleistung ausschließlich als Repara-
turposition die BEMA-Nr. 100b zugeord-
net worden. Diese muss durch eine Ab-
formung nachgewiesen werden. Als
weitere Leistungen sind die BEMA-Nrn.
89, 98f, 98h/1 bzw. 2 als Regelversor-
gungsleistungen Bestandteil des Festzu-
schuss-Befundes. 
Im Beispiel 1 wird u. a. ein kompliziertes
gegossenes Halte- und Stützelement neu
geplant. Der Ansatz und die Abrechnung
der BEMA-Nr. 98h/1 oder 2 im Rahmen
einer Wiederherstellungsmaßnahme
setzt zwingend die Neuplanung einer
Klammer voraus. Dies bedeutet, es darf
sich nicht um die bloße Reparatur einer
bereits existenten Klammer handeln. Ent-
sprechend der Leistungsbeschreibung im
BEMA zur Nr. 98h/1 oder 2 (Verwendung
von gegossenen Halte- und Stützvorrich-
tungen ...) muss bei Erstellung des Labor-
auftrages und der Prüfung der Laborrech-
nung darauf geachtet werden, dass
ausschließlich die nachfolgend aufge-
führten BEL II-Positionen die BEMA-Nr.
98h nachweisen: 
204 1-204 6 (zweiarmige gegossene Hal-
te- und Stützvorrichtung), 205 0 (Bonwill-
klammer (2 Zähne umfassend)), 136 0 +
137 0 + 202 1 (gefrästes Lager + Schub-
verteilungsarm + einarmig gegossene
Haltevorrichtung).

Die Laborrechnung im Gebührentarif 
Zahnersatz, Teil 19

Fremdlaborrechnung BEL II (Beispiel 1)

Nr. Leistungsbeschreibung Anzahl

001 0 Modell 2
012 0 Einstellen in Mittelwertartikulator 1
204 1 zweiarm. gegossene Klammer mit Auflage(n) 1
212 0 Zuschlag für einzeln gegossene Klammer 1
801 0 Grundeinheit Instandsetzung Zahnersatz 1
802 2 Leistungseinheit Bruch 1
802 5 Leistungseinheit Halte- u./o. Stützvorrichtung 

einarbeiten 1
802 7 Leistungseinheit Kunststoffsattel lösen und wieder

befestigen 1
807 0 Metallverbindung / Wiederherstellung 2
933 0 Versandkosten 2

Festzuschuss 6.3
BEMA 100 b, 98h/1

Beispiel 1 – Bemerkungen: 
Neuplanung einer komplizierten gegossenen Halte- und Stützvorrichtung am Zahn 45
und Bruchreparatur des Sublingualbügels

FZ-Befund BEMA BEL II
1 x 6.3 100 b 001 0, 801 0, 802 2, 807 0 (1x)

98h/1 204 1, 212 0, 802 5, 802 7, 807 0 (1x)

Prüfung der Plausibilität (Beispiel 1)

Für das einzelne Anfertigen der gegossenen Klammer im Falle der Wiederherstellungs-
maßnahme kann zahntechnisch zusätzlich die BEL II-Pos. 212 0 (Zuschlag für einzeln
gegossene Klammer(n)) berechnet werden. Hierbei ist zu beachten, dass diese Positi-
on, unabhängig von der Anzahl der geplanten neuen Klammern, nur einmal je Prothe-
se berechnungsfähig ist. Mit dieser BEL II-Position wird der Mehraufwand abgedeckt,
der entsteht, wenn Klammern nicht im „Einstückguss“ mit einer neu gefertigten Metall-
basis (BEL II-Pos. 201 0) hergestellt werden. So muss z. B. bei der Einzelanfertigung ei-
ner oder mehrerer Klammern für je einen Kiefer ein Einbettmassenmodell wie für eine
vollständige Metallbasis gefertigt werden. 
Wird eine Klammer als Einzelleistung, also nicht in direkter Verbindung mit einem ge-
gossenen Basisteil (BEL II-Pos. 806 0), nachträglich an eine Metallbasis angelötet, so ist
für diese Lötung die BEL II-Pos. 807 0 (Metallverbindung/Wiederherstellung) abre-
chenbar. Beinhaltet in der BEL II-Pos. 807 0 ist das erforderliche Lötmaterial. Hinzu
kommt noch für die eigentliche Einarbeitung der neuen Klammer die BEL II-Pos. 802 5
(Leistungseinheit Halte- u./o. Stützvorrichtung einarbeiten). Bei dem vorliegenden Re-
paraturbeispiel kann für die Bruchbeseitigung die BEL II-Pos. 802 2 (Leistungseinheit
Bruch) sowie die BEL II-Pos. 807 0 erneut berechnet werden. Die Berechnung der BEL
II-Pos. 802 7 (Leistungseinheit Kunststoffsattel lösen und wiederbefestigen) ist immer
dann vonnöten, wenn in unmittelbarer Nähe des Prothesensattels die Metallbasis we-
gen eines Lötvorganges erhitzt wird. Dies ist hier durch die neue Klammer erforderlich.
Die BEL II-Pos. 802 7 ist einmal je Prothesensattel abrechnungsfähig und muss die
Leistungen „Lösen“ und „Wiederbefestigen“ beinhalten.
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-Fortbildung
Zu diesem Beitrag können Sie Fortbildungspunkte erhalten.

www.zahnaerzte-in-sachsen.de

e

Die BEL II-Pos. 012 0 (Einstellen in den
Mittelwertartikulator) ist nur abrechenbar,
wenn die Modelle die gesamten Kiefer-
verhältnisse wiedergeben. Bei Bruchrepa-
raturen ist die Berechnung des Fixators
(BEL II-Pos. 011 0) ausgeschlossen. 

Hinweise zum Beispiel 2 – Erneuerung 
Der Unterschied in den Beispielen 1 und
2 liegt in den Begrifflichkeiten „Neupla-
nung“ und „Erneuerung“. Wird eine vor-
handene Halte- und Stützvorrichtung le-
diglich erneuert, kann im BEMA neben
der BEMA-Nr. 100 kein zahnärztliches
Honorar zusätzlich berechnet werden.
An den BEL II-Positionen ändert sich
nichts.

Hinweise zum Beispiel 3 – Neuaufstellung
und Rissreparatur
Obwohl alle Zähne erneuert werden und
eine Rissreparatur durchgeführt wird, kann
im zahnärztlichen Honorar die BEMA-Nr.
100b nur einmal zum Ansatz kommen, da
alle Maßnahmen in einer Sitzung durchge-
führt werden. Der Ansatz der BEMA-Nr.
96b ist nicht möglich, da es sich nicht um
eine Neuanfertigung handelt. 
Aus diesem Grund ist bei dieser Wieder-
herstellungsmaßnahme ggf. die Frage der
Wirtschaftlichkeit zu beachten. 
Bei einem Bonus von 30 % zahlt der 
Patient für diese Wiederherstellungs -
maßnahme einen Eigenanteil von ca.
125,70 Euro. Bei einer neuen Modell-
gussprothese läge der Eigenanteil bei ca.
176,56 Euro. 
Zu berücksichtigen ist, dass auch für Wie-
derherstellungsmaßnahmen die Gewähr-
leistung von 2 Jahren (§ 137 Abs. 4, Satz 3
SGB V) gilt.
Bei Prüfung der Laborrechnung ist darauf
zu achten, dass bei der Wiederherstel-
lungsmaßnahme das Auf- und Fertigstel-
len (BEL II-Nrn. 301 0, 303 0, 361 0 u.
362 0) der Zähne nicht berechnungsfähig
ist. Lediglich die BEL II-Pos. 802 3 (Leis-
tungseinheit Einarbeiten eines Zahnes)
kann in der Menge berechnet werden,
wie tatsächlich Zähne neu aufgestellt
werden. 
Durch die Rissreparatur müssen beide
Sättel der Prothese zum Löten abgenom-
men und wieder befestigt werden. Hier -
für fällt zahntechnisch 2x die BEL II-Pos.
802 7 an.

Simona Günzler/Inge Sauer

Festzuschuss 6.3
BEMA 100 b

Beispiel 2 – Bemerkungen: 
Erneuerung einer komplizierten gegossenen Halte- und Stützvorrichtung am Zahn 16

Festzuschuss 6.3
BEMA 100 b

Beispiel 3 – Bemerkungen: 
Neuaufstellung aller Zähne (OK) an Modellgussprothese und Rissreparatur in der
Gaumenplatte (im Modellguss) – einzeitig

Fremdlaborrechnung BEL II (Beispiel 2)

Nr. Leistungsbeschreibung Anzahl
001 0 Modell 2
012 0 Einstellen in Mittelwertartikulator 1
204 1 zweiarm. gegossene Klammer mit Auflage(n) 1
212 0 Zuschlag für einzeln gegossene Klammer 1
801 0 Grundeinheit Instandsetzung Zahnersatz 1
802 5 Leistungseinheit Halte- u./o. Stützvorrichtung einarbeiten 1
802 7 Leistungseinheit Kunststoffs. lösen und wieder befestigen 1
807 0 Metallverbindung / Wiederherstellung 1
933 0 Versandkosten 2

FZ-Befund BEMA BEL II
1 x 6.3 100 b 001 0, 801 0, 204 1, 212 0, 802 5, 

802 7, 807 0

Prüfung der Plausibilität (Beispiel 2)

Fremdlaborrechnung BEL II (Beispiel 3)

Nr. Leistungsbeschreibung Anzahl
001 0 Modell 2
012 0 Einstellen in Mittelwertartikulator 1
801 0 Grundeinheit Instandsetzung Zahnersatz 1
802 1 Leistungseinheit Sprung 1
802 3 Leistungseinheit Einarbeiten eines Zahnes 7
802 7 Leistungseinheit Kunststoffs. lösen und wieder befestigen 2
807 0 Metallverbindung / Wiederherstellung 1
933 0 Versandkosten 2
xxxx Seitenzahn 7

FZ-Befund BEMA BEL II
1 x 6.3 100 b 001 0, 801 0, 802 1, 802 3, 807 0

Prüfung der Plausibilität (Beispiel 3)
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Das freie Schleimhauttransplantat (FST)
Freie Schleimhauttransplantate dienen
heute in erster Linie der Verbreiterung
oder Schaffung einer befestigten keratini-
sierten Gingiva zur Verbesserung der pe-
riimplantären Weichgewebssituation.
Weitere Indikationen für ein freies
Schleimhauttransplantat bestehen bei
Vorliegen von mukogingivalen Proble-
men, bei Entzündungen der marginalen
Gingiva im Bereich von Primärteleskopen
und zur Rezessionsdeckung.
Die GOZ-Nr. 4130 umfasst die Schaffung
des Transplantatbettes, die Gewinnung
und Transplantation von Schleimhaut
(Entnahme einschließlich Versorgung der
Entnahmestelle).
Freie Schleimhauttransplantate können

nicht nur im Bereich der PAR-Chirurgie,
sondern auch neben Leistungen aus der
allgemeinen und der implantologischen
Chirurgie berechnet werden.
Die Leistung ist je Transplantat berech-
nungsfähig. Werden z. B. zwei Transplan-
tate in ein Empfängerbett eingebracht, ist
die GOZ-Nr. 4130 zweimal berechnungs-
fähig. Für Schleimhauttransplantate, die
die Größe einer Zahnbreite überschreiten,
wird die Nr. 2386 GOÄ herangezogen. Zu
der GOZ-Nr. 4130 ist der Zuschlag für
ambulantes Operieren nach der Nr. 0520
zusätzlich berechnungsfähig. Der Einsatz
eines OP-Mikros kops wird mit Zuschuss
Nr. 0110 berechnet, der Einsatz eines La-
sers mit Zuschuss  Nr. 0120.

Verbandplatte
Wird eine Verbandplatte zur Abdeckung
des Schleimhautdefekts am Gaumen ein-
gegliedert, ist dafür die GOÄ-Nr. 2700 zu
berechnen. Zusätzlich können die Kosten
für Abformmaterial (allgemeine Bestim-
mungen der GOZ) und die Laborkosten
gemäß § 9 GOZ berechnet werden.

Parodontalverband
Ein Wundverband kann über die GOÄ-
Nr. Ä200 berechnet werden – die Fixation
des plastischen Wundverbandes ist nicht
gesondert ansetzbar.
Auf Grundlage des GOZ-Kommentars der
BZÄK sind zusätzlich auch Vestibulum-
plastiken nach den GOÄ-Nrn. Ä2675,

GOZ-Telegramm

Nach welchen Gebührennummern erfolgt die Leistungsberechnung für
– den DNS-Sondentest (mikrobiologische Markerkeimbestimmung) bzw. mikrobiologische Tests und
– die Speicheldiagnostik?

Die Berechnung des DNS-Sondentest bzw. mikrobiologische Testungen sind weder in der GOZ noch in der
GOÄ geregelt. 

Die Berechnung kann deshalb nach § 6 Absatz 1 GOZ analog erfolgen.

Je nach Art/Umfang und/oder Methode ist aber auch die Berechnung innerhalb der geöffneten Bereiche der
GOÄ nach Abschnitt CII und M, insbesondere im Bereich der Speicheldiagnostik,  möglich, z. B.:

– GOÄ-Nr. 298 – Entnahme zur mikrobiologischen Untersuchung.

Erfolgt die Analyse des Abstrichmaterials durch ein Labor und berechnet dieses die Leistungserbringung 
dem Zahlungspflichtigen unmittelbar, so hat der Zahnarzt gemäß § 4 Abs. 5 GOZ den Zahlungspflichtigen 
hierüber zu unterrichten.

Die nachfolgenden Gebühren können z. B. zum Ansatz kommen, wenn die jeweiligen Testungen in der 
Praxis erfolgen:

– GOÄ-Nr. 3712* – Speichelfließrate
– GOÄ-Nr. 3714* – pH-Wert Bestimmung des Speichels
– GOÄ-Nr. 3715* – Bestimmung der Pufferkapazität (§ 6 Abs. 1 GOZ)
– GOÄ-Nr. 4530* – LB-Test (Laktobazillen) – zzgl. GOÄ-Nr. 298
– GOÄ-Nr. 4538* – SM-Test (Streptococcus mutans) – zzgl. GOÄ-Nr. 298
– GOÄ-Nr. 4715* – Pilznachweis Oricult – zzgl. GOÄ-Nr. 298

* reduzierter Gebührenrahmen für Laborleistungen ist zu beachten: 1,0 – 1,15 – 1,3

Die Kosten für die Testdurchführung sind mit den Gebühren abgegolten (keine zusätzliche Laborrechnung
möglich), nicht jedoch die verbrauchten Materialkosten entsprechend § 10 GOÄ. 

GOÄ – Abschnitt C II
GOÄ – Abschnitt M
GOZ – Infosystem

Frage

Antwort

Fundstelle
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Ä2676 oder Ä2677 berechnungsfähig,
wenn der Leistungsinhalt vollständig er-
bracht wurde.

Das Bindegewebstransplantat
Die Augmentation von Weichgewebe zur
Verbesserung der mukogingivalen und
periimplantären Bedingungen stellt inner-
halb der parodontalen und implantologi-
schen Behandlung eine wichtige Thera-
pieergänzung dar.
Bindegewebstransplantate aus dem Gau-
men gelten als zuverlässige Methode zur
Rezessionsdeckung sowie zur Weichteil -
augmentation im Bereich des Alveolar-
kammes. Die wesentlichen Vorteile von
Bindegewebstransplantaten werden in ei-
ner bilaminären Blutversorgung des
Transplantates, einer minimalen palatina-
len Wunde und einer optimalen Ästhetik
im Empfangsbereich gesehen.

Indikationen für die Anwendung von Bin-
degewebstransplantaten sind die Verbrei-
terung der keratinisierten Gingiva, De-
ckung von Rezessionen, Augmentation
von Kieferkammdefekten und des periim-
plantären Weichgewebsmanagements.
Die GOZ-Nr. 4133 bildet die Gewinnung
und Transplantation von Bindegewebe
ab. Diese Leistung wurde neu in die GOZ
aufgenommen und kann somit nicht
mehr als Analog-Position abgerechnet
werden. Leistungsinhalt sind die Schaf-
fung des Transplantatbettes, die Gewin-
nung, Transplantation, Neueinbettung
und Fixierung des Implantats. Die Leis-
tung kann nicht nur im Bereich der PAR-
Chirurgie, sondern auch neben Leistun-
gen aus der allgemeinen und implanto -
logischen Chirurgie berechnet werden.
Die Gewinnung und Transplantation von
Bindegewebe wird je Zahnzwischen-
raum berechnet. Zu der GOZ-Nr. 4133 ist

der Zuschlag für ambulantes Operieren
nach der Nr. 0520 zusätzlich berech-
nungsfähig. Für den Einsatz eines OP-
Mikroskops wird der Zuschlag Nr. 0110
angesetzt, für den Einsatz eines Lasers der
Zuschlag Nr. 0120.
Erfolgt die Transplantation von Bindege-
webe in einen zahnlosen Bereich, ist die
Leistungserbringung analog gemäß § 6
Abs. 1 GOZ zu berechnen.

Verbandplatte
Wird eine Verbandplatte zur Abdeckung
des Schleimhautdefekts am Gaumen ein-
gegliedert, kann dafür die GOÄ-Nr. 2700
berechnet werden. Zusätzlich können die
Kosten für Abformmaterial (allgemeine
Bestimmungen der GOZ) und die Labor-
kosten gemäß § 9 GOZ berechnet wer-
den.

Dr. med. Matthias Gaitzsch

Das QM-Handbuch – speziell für Ihre Praxis, immer
aktuell und für das Team verfügbar
Mit der Integration und Weiterentwick-
lung eines praxisinternen Qualitätsmana-
gement-Systems ist verbunden, dass eine
entsprechende Dokumentation einge-
führt wird.
Die Richtlinie des Gemeinsamen Bundes-
ausschusses über die grundsätzlichen 
Anforderungen an ein QM-System be-
schreibt im § 5 konkret, was zu dokumen-
tieren ist. „Die Vertragszahnärzte haben
Ziele, eingesetzte Elemente und Instru-
mente nach den §§ 1, 3 und 4 dieser
Richtlinie regelmäßig zu dokumentieren.“ 

Auf Dokumente jederzeit
zugreifen können
Offen lässt die Richtlinie die Form der
Dokumentation. Hier entscheiden bitte
Sie, ob ein in Papier angelegtes Hand-
buch oder ein Ordnersystem auf dem
Rechner das Mittel der Wahl für Ihre 
Praxis ist. Wichtig ist, dass alle Teammit-
glieder die Möglichkeit haben, jederzeit
auf die Dokumente zugreifen zu kön -
nen. 

Umfang individuell gestaltbar

Der Umfang eines QM-Handbuches wird
von Praxis zu Praxis unterschiedlich sein.
Inhaltlich identisch ist nur der Teil, der als
verpflichtend entsprechend dem § 5 der
Richtlinie zu dokumentieren ist. Darüber
hinaus entscheiden Sie für Ihre Praxis,
welche Checklisten z. B. für nicht gut
funktionierende Behandlungs- und Ver-
waltungsabläufe erforderlich sind. Hier
gibt Ihnen sicher Ihre jährliche Ist-Analy-
se Hinweise. 
Auch wenn die Gesamtdokumentation
nicht aus mehreren Hundert Seiten be-
steht, ist es empfehlenswert, eine Struktur
nach Kategorien oder Rubriken anzule-
gen, in denen sich dann jeweils die ent-
sprechenden Dokumente befinden. 
Im QM der sächsischen Körperschaften –
erreichbar über www.zahnaerzte-in-
sachsen.de – steht Ihnen ein Muster-QM-
Handbuch zur Verfügung, das neben den
verpflichtenden Dokumenten auch
Checklisten und weitere Informationen
für Sie bereithält. 

Darüber hinaus stehen im QM der sächsi-
schen Körperschaften Checklisten und
Verfahrensanweisungen zur Verfügung,
die Sie für Ihre Praxis individualisiert ver-
wenden können.

Pflege in weiten Teilen 
delegierbar
Ein QM-Handbuch ist nur so gut, wie sei-
ne Inhalte gelebt werden. Das Ausfüllen
von mehreren Hundert Seiten in vorgefer-
tigten QM-Handbüchern bringt Frust und
bindet viel Arbeitszeit, dient aber nicht
dem „Leben“ von QM. Hier ist weniger
oft mehr.
Die Pflege des QM-Handbuches ist in
weiten Teilen eine delegierbare Tätigkeit.
Das Vorbereiten von Dokumenten kann
das Team bzw. ein Teammitglied über-
nehmen. 
Nicht delegierbar ist die letzte Kontrolle
der Dokumente, bevor sie dann in den
Praxisalltag integriert werden. Diese Auf-
gabe ist immer durch die Praxisleitung zu
erledigen.
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Mit Revisionsverzeichnis den
Überblick behalten
Damit Ihr QM „lebt“ und Abläufe sich
nach Diskussion und Dokumentation
spürbar verbessern, muss auch der Inhalt
des QM-Handbuches regelmäßig kont -
rolliert werden. Um den Überblick zu 
behalten, empfehlen wir, alle Dokumente
in einer Liste, dem sogenannten Revisi-

onsverzeichnis, aufzunehmen. Damit
kann man auf einen Blick eventuellen
Handlungsbedarf erfassen und ist nicht
gezwungen, alle Seiten/Dateien des 
QM-Handbuches „durchzublättern“.
Gerne stellen wir Ihnen per Mailanfrage
(inge_sauer@kzv-sachsen.de) ein Muster-
revisionsverzeichnis zur Verfügung. 

Inge Sauer

Die QM-Hotline erreichen Sie unter
0351 8053626. Hier können Sie bei
Bedarf gern auch einen Termin zur Vor-
Ort-Beratung zu Ihrem QM-Handbuch
vereinbaren.

Kombi-Therapie aus Gefälligkeit?

Grundsätzlich werden die Kosten für kie-
ferorthopädische Behandlungen, die bei
Patienten nach Vollendung ihres 18. Le-
bensjahres begonnen werden, nicht von
den gesetzlichen Krankenkassen über-
nommen. Ausnahmen sind schwere Kie-
feranomalien, die kombinierte kieferchi-
rurgische und kieferorthopädische
Behandlungen erforderlich machen; hier
ist eine Leistungspflicht der Krankenkasse
gegeben (§ 28 Abs. 2 Satz 7 SGB V). Fin-
det der geplante kieferchirurgische Ein-
griff, zu dem der Patient im Vorfeld (zum
Zeitpunkt der Diagnostik) seine Einwilli-
gung erteilt hat, nicht mehr statt, so ent-
fällt in der Regel die Kostenübernahme
durch die Krankenkasse, da in diesen Fäl-
len die Voraussetzungen des § 28 Abs. 2
Satz 7 SGB V nicht mehr vorliegen.
Die von dem Kieferorthopäden in sol-
chen Fällen bis dahin zulasten der ge -
setzlichen Krankenkasse abgerechneten
Honorare können von den Krankenkas-
sen im Rahmen des sogenannten „sonsti-
gen Schadens“ zurückgefordert werden.
Die ursprüngliche Kostenzusage der
Krankenkasse verliert rückwirkend ihre
Rechtsgrundlage. Die Rückforderung 
der Krankenkasse setzt allerdings eine
Pflichtverletzung des Kieferorthopäden
und einen daraus folgenden Rechtsver-
stoß voraus. Der Rechtsverstoß ist bei Un-
terbleiben der chirurgischen Maßnahme
immer in § 28 Abs. 2 Satz 7 SGB V gege-
ben. 
Ob ein Pflichtverstoß vorliegt, kann dann
fraglich sein, wenn für den Kieferorthopä-

den vorher nicht erkennbar war, dass die
Kieferanomalie nicht schwer im Sinne
des § 28 Abs. 2 Satz 7 SGB V ist. Bestätigt
ein Gutachter die Schwere der Kieferano-
malie, ist die Rückforderung gegen den
behandelnden Kieferorthopäden in der
Regel ausgeschlossen, wenn der Patient
die kieferchirurgische Maßnahme später
ablehnt.
Wird im Rahmen der Prüfung des sonsti-
gen Schadens festgestellt, dass der Gut-
achter ein falsches oder Gefälligkeitsgut-
achten abgegeben hat, ist dieser gegen -
über der Krankenkasse haftbar. Auch der
Kieferchirurg, der fälschlicherweise oder
aus Gefälligkeit die Notwendigkeit des
chirurgischen Eingriffs bestätigt hat, kann
gegenüber der Krankenkasse schadener-
satzpflichtig werden, wenn ein Rückgriff
gegenüber dem Kieferorthopäden man-
gels Vorliegen der oben genannten Vo-
raussetzung oder aus anderen Gründen
ausscheidet.
Da die Genehmigung der Kombinations-
behandlung bei Ablehnung der chirurgi-
schen Maßnahme rückwirkend erlischt,
muss grundsätzlich der Patient privat für
die bisher entstandenen Kosten der Be-
handlung aufkommen. Ein privater Zah-
lungsanspruch gegenüber dem Patienten,
der diese Zahlung ablehnt, ist jedoch
mangels vorheriger schriftlicher Verein-
barung nur schwer vor Gericht durchsetz-
bar. 
Generell ausgeschlossen ist ein privater
Zahlungsanspruch gegenüber dem Pa-
tienten dann, wenn der behandelnde Kie-

ferorthopäde pflichtwidrig und unter Ver-
stoß gegen § 28 Abs. 2 Satz 7 SGB V eine
schwere Kieferanomalie im Sinne dieser
Vorschrift vorgetäuscht hat, die gar nicht
vorlag. Der Patient darf sich auf die Diag-
nose des Kieferorthopäden verlassen und
darf gleichzeitig die chirurgische Maß-
nahme ablehnen, wenn sie nicht notwen-
dig ist.
Verweigert der Patient trotz Notwendig-
keit nach der KFO-Behandlung die chi-
rurgische Maßnahme ohne wichtigen
Grund, ist eine Honorarrückforderung
der Krankenkasse gegen den KFO-Be-
handler ausgeschlossen, da dieser den
Abbruch der Behandlung nicht zu vertre-
ten hat. Allerdings entfällt auch hier rück-
wirkend die Genehmigung der Kombina-
tionsbehandlung, mit der Rechtsfolge,
dass der Patient/Versicherte gegenüber
der Krankenkasse schadenersatzpflichtig
wird (Honorar des KFO-Behandlers, er-
statteter Eigenanteil etc.), da er zu Un-
recht Leistungen der Krankenkasse in An-
spruch genommen hat. 
Dies gilt jedoch nicht, wenn ein wichtiger
Grund zur Ablehnung der chirurgischen
Maßnahme vorhanden ist – z. B. spätere
Krankheiten, Unfälle oder eine Schwan-
gerschaft, die den chirurgischen Eingriff
ausschließen. In diesen Fällen gibt es we-
der einen Rückzahlungsanspruch der
Krankenkasse gegen den Kieferorthopä-
den noch einen Schadenersatzanspruch
der Krankenkasse gegenüber dem Patien-
ten, auch wenn eine spätere Weiterbe-
handlung nicht mehr erfolgt.

Kieferorthopädisch-kieferchirurgische Kombinationstherapie gemäß § 28 Abs. 2 Satz 7 SGB V: Wer trägt die Kosten bei
späterer Ablehnung/bei Ausbleiben der kieferchirurgischen Maßnahme?
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Lehnt der Patient/Versicherte die chirurgi-
sche Behandlung ab, weil die KFO-Be-
handlung allein schon erfolgreich war,
verbleibt es bei der Haftung des Kieferor-
thopäden, wenn Pflichtwidrigkeit gege-
ben ist. Ein privater Zahlungsanspruch
gegenüber dem Patienten besteht in die-
sen Fällen nur, wenn die Voraussetzun-
gen (Vereinbarung, fehlende Pflichtwid-
rigkeit bei Behandlung und Diagnostik)
vorliegen.

Selbstverständlich muss eine kieferchi-
rurgische Maßnahme im Zusammen-
hang mit einer kieferorthopädischen Be-
handlung immer dann unterbleiben,
wenn diese medizinisch nicht indiziert
und damit nicht notwendig ist. Andern-
falls würde sich der Kieferchirurg einer
Körperverletzung strafbar machen. Feh-
lende Indikation für eine kieferchirurgi-
sche Maßnahme heißt aber auch: keine
Indikation für eine Kombinationsbe-

handlung nach § 28 Abs. 2 Satz 7 SGB V.
Und das muss der Kieferorthopäde im
Rahmen der Befundung und Diagnostik
feststellen.

Torsten Jahnel

Wir danken für die freundliche Nach-
druckgenehmigung aus zn 12/2012.

Unfallschäden bei beruflich genutztem PKW
Aufwendungen zur Beseitigung von Un-
fallschäden, die an einem privaten PKW
auf einer beruflich veranlassten Fahrt ent-
stehen, können als Werbungskosten bzw.
Betriebsausgaben abgezogen werden. Er-
eignet sich der Unfall auf dem Weg zwi-
schen Wohnung und Arbeitsstätte, kön-
nen die Reparaturkosten zusätzlich zur
Entfernungspauschale steuerlich geltend
gemacht werden. Wird der Unfallwagen
nicht instandgesetzt, sondern verkauft,
kommt ggf. eine Berücksichtigung des
Wertverlustes in Betracht. 
Zur Ermittlung dieser „Absetzung für au-
ßergewöhnliche Abnutzung“ (AfaA) ist
nicht vom Zeitwert des PKW auszugehen,
sondern von einem rechnerisch ermittel-
ten fiktiven Buchwert, d. h. von den um
die normalen Absetzungen für Abnutzung

(AfA) geminderten Anschaffungskosten.

Beispiel:
Arbeitnehmer A verursacht auf einer
Dienstreise mit seinem privaten PKW ei-
nen Verkehrsunfall. Der PKW wurde vor
sieben Jahren für 32.000 € angeschafft
und hat eine Nutzungsdauer von acht
Jahren. Die Reparaturkosten zur Beseiti-
gung des Unfallschadens betragen
10.000 € bei einem Zeitwert des PKW
von 9.000 €. A verkauft den Unfallwagen
unrepariert für 3.000 €.

Anschaffungskosten 32.000 €
AfA für 7 Jahre: 7 x 4.000 € ./.28.000 €
„fiktiver Buchwert“
vor dem Unfall 4.000 €

Veräußerungserlös ./.3.000 €
Werbungskosten (AfaA) 1.000 €

Insbesondere bei älteren Fahrzeugen
kommt es vor, dass die Reparaturkosten
den Zeitwert des PKW übersteigen. Ist der
PKW zum Unfallzeitpunkt voll abge-
schrieben, beträgt der rechnerische Buch-
wert 0 Euro, sodass bei Veräußerung des
unreparierten Fahrzeugs keine Absetzung
für außergewöhnliche Abnutzung mehr
möglich ist.

BFH-Urteil vom 21.08.2012, VIII R 33/09

Mit freundlicher Nachdruckgenehmi-
gung aus: meditaxa, 05/2013

Anzeige
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Der Zahnarzt und das Labor

Das Ver hält nis Zahn arzt – La bor ist auch
in recht li cher Hin sicht nicht im mer un -
prob le ma tisch und wird zu neh mend the -
ma ti siert. 
Vor we ni gen Mon a ten hat te sich das Land -
ge richt Leip zig mit ei nem Rechts streit 
zwi schen der kla gen den Zent ra le zur Be -
kämp fung un lau te ren Wett be werbs und
ei  nem ver klag ten Den tal la bor zu be fas sen
(LG Leip zig, Ur teil vom 01.03.2013 –
5 O 2508/12).  
Das ver klag te Den tal la bor hat te ein Wer -
be blatt he raus ge ge ben und auf der Ti te l -
aus ga be 01/2011 an ge führt: „Ak ti on 
PA TIEN TEN GUT SCHEIN ... für ei ne Pro -
the sen rei ni gung im Wert von 25,00 Euro
(ab ei nem Auf trags wert von 1.000,00 Euro).
Auf der Ti te laus ga be 02/2011 hieß es
„Ak ti on Pro phy la xe gut schein. Für ei ne
Ar beit ab 1.000,00 Euro Auf trags wert be -
kommt Ih re Pra xis ei nen Pro phy la xe gut -
schein im Wert von 20,00 Euro zur frei en
Ver wen dung. Gut schei naus ga be vom
01.11.2011 bis 31.01.2012.“.
Das La bor wur de we gen des Ver bots der
werb li chen An kün di gung ge mäß § 7
HGB (Heil mit tel wer be ge setz) ab ge mahnt
und auf ge for dert, ei ne straf be wehr te Un -

ter las sungs er klä rung ab zu ge ben. Da zu
kam es nicht, so dass die Sa che schließ -
lich vor dem Land ge richt Leip zig aus pro -
zes siert wor den ist.  
Das Land ge richt hat der Kla ge statt ge ge -
ben und das Den tal la bor ver ur teilt, es zu
un ter las sen, im ge schäft li chen Ver kehr im
Zu sam men hang mit der Er brin gung von
Zahn tech nik dienst leis tun gen die o. g.
Gut schei ne ge ge nü ber Zahn ärz ten ge -
werb lich an zu kün di gen und/oder zu ge -
wä hren und/oder im Fal le der Er brin gung
von Pro phy la xe leis tun gen und/oder der
Durch füh rung der Pro the sen rei ni gung
die se Gut schei ne ein zu lö sen.
Das Land ge richt hat in der Ur teils be grün -
dung da rauf hin ge wie sen, dass das La bor
ei ne nach § UWG un zu läs si ge ge schäft li -
che Hand lung vor ge nom men ha be. Es sei
un zu läs sig, ge mäß § 7 Abs. 1 Satz 1
HWG, Zu wen dun gen und sons ti ge Wer -
be ga ben an zu bie ten, an zu kün di gen 
oder zu ge wäh ren, es sei denn, dass ei ner
der an ge führ ten Aus nah me tat be stän de
vor lie gen wür de. Die An wend bar keit 
des HWG hat das Ge richt dar aus ge -
schlos sen, dass sich die Wer bung auf 
Me di zin pro duk te im Sin ne des § 3 MPG 

(Me di zin pro duk te ge setz) be zo gen hät te.
Ei nen Aus nah me fall hat das Ge richt ver -
neint.
Ins be son de re hat das Ge richt da rauf hin -
ge wie sen, dass die ver spro che nen Wert -
gut schei ne nicht so ge ring sei en, dass ei -
ne re le van te un sach li che Bein flus sung
der Wer be a dres sa ten, d. h. der Zahn ärz te,
aus ge schlos sen wer den kön ne. Das Ge -
richt be jah te die Gef ahr ei ner un sach li -
chen Be ein flus sung der beim Er werb von
Dienst leis tun gen dritt ve rant wort lich han -
deln der Zahn ärz te. 
Hin ter dem Be griff „dritt ve rant wort lich“
ver birgt sich der Pa ti ent, für des sen Wohl -
er ge hen der Zahn arzt Ver ant wor tung
trägt. Für den Pa tien ten po si ti ve zahnme -
di zi ni sche As pek te müs sen al so das be -
stim men de Maß der Din ge sein, nicht das
Ver spre chen, der Pra xis Gut schei ne zur
frei en Ver wen dung zur Ver fü gung zu stel -
len. Das The ma ist hoch ak tu ell. Das Ur -
teil des Land ge rich tes Leip zig ist nach
den hier vor lie gen den In for ma tio nen
rechts kräf tig ge wor den, d.h., das La bor
hat kei ne Be ru fung ein ge legt.

RA Dr. Jür gen Trilsch

Zahn me di zin recht von A wie Auf klä rungs feh ler 
bis Z wie Zahn arz thaf tung
Die Mo no gra fie von Oeh ler zum Zahn -
me di zin recht ist in ers ter Li nie für Zahn -
ärz te ge schrie ben. Das Buch stellt die ver -
schie de nen Be rei che des Rechts der
Zahn me di zin an schau lich und über blicks -
ar tig dar. Rechts fra gen der zahn ärzt li chen
Auf klä rung und Be hand lung bis hin zum
Be hand lungs feh ler wer den dar ge stellt un -
ter Be rück sich ti gung der mit dem Pa tien -
ten rech te ge setz ge schaf fe nen neu en
Rechts vor schrif ten.
Das Buch geht je doch wei ter. Be rei che
des Ge sell schafts rechts (z. B. Fra gen der
Ge mein schafts pra xis) wer den eben so
an ge spro chen wie miet- und ar beits -
recht li che Fra ge stel lun gen, die über das
Zahn me di zin recht im en ge ren Sin ne 

hi naus ge hen. Da ne ben be fasst sich der
Au tor u. a. auch mit Fra gen der Com pli -
an ce so wie be rufs-, wettbewerbsrechtli-
chen und straf recht li chen Fra ge stel lun -
gen. 
Die ei nzel nen Kom ple xe wer den le xi ko n -
ar tig dar ge stellt, sind mit Bei spie len un -
ter setzt und wer den ver ständ lich er läu -
tert. Das Buch ist pra xis taug lich und kann
emp foh len wer den.

RA Dr. Jür gen Trilsch

Tim Oehler
Thieme Verlag
Auflage 2013
ISBN 978-3-13-170941-7
Preis: 149,00 Euro
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Websites in „Looser“ Folge 
vorgestellt
Übersetzer
Nicht jeder von uns ist z. B. der englischen
oder französischen Sprache vollkommen
mächtig. Da aber die Kommunikation im-
mer internationaler wird, ist ein Überset-
zer nicht schlecht. Der von Google ist
recht einfach. Einfach den Text rein-
schreiben oder reinkopieren und in die
entsprechende Sprache übersetzen las-
sen. Das geht in diesem Falle aber haupt-
sächlich mit normalem Text. Fachtexte
sind nicht immer richtig übersetzt.  
http://translate.google.de/

Kraftstoffpreise
Man hat den Eindruck, als ob sich die
Kraftstoffpreise am Luftdruck oder an
sonst etwas orientieren. Billig tanken ist
oft Glückssache. Die Tanken-App finde
ich da recht gut. Man kann neben der
Kraftstoffart auch den Recherche-Um-
kreis festlegen. Nützlich finde ich auch,
dass man Routen eingeben und speichern
kann. Dann wird man auf die günstigsten
Tankstellen am Weg hingewiesen. Also
bei mir stimmen die Angaben.
TankenApp von T-Online.de

Garten im Herbst
Der goldene Herbst hat sich schon einmal
von seiner besten Seite gezeigt und uns
jede Menge Sonne geboten. Doch nicht

nur relaxt muss werden. Auch der Garten
verlangt Aufmerksamkeit. Unter
www.gartenpflege-tipps.de findet man,
übersichtlich nach Monaten aufgeteilt, al-
lerhand nützliche Tipps und Listen, was
alles im Herbst zu tun ist. Hinzu kommen
Tipps für Pflanzen und Gartenarbeiten.
Selbst Videos findet man!
www.gartenpflege-tipps.de

360 Grad Panorama
Auch wenn die Urlaubszeit vorbei ist,
schöne Motive findet man immer. Vor al-
lem jetzt im Herbst. Ein schöner Herbst-
wald ist doch immer ein Panorama wert.
Die erzeugten Panos können dann ent-
weder im lokalen Photoordner oder on-
line zum Beispiel bei Facebook geteilt
werden.

Werkzeugkiste
Auch wenn die App von einem Versand-
haus angeboten wird, nützliche Teile bie-
tet sie. In einer App Winkelmesser, Was-
serwaage, Messschieber und vieles mehr.
Und das Beste, das Ganze gibt’s gratis.

ZA Loos

Untere Dorfstraße 44 ❘ 09212 Limbach-Oberfrohna
Telefon (0 37 22) 9 28 06 ❘ Fax (0 37 22) 81 49 12 ❘ www.funktion-design.de

Rezeptionen
Behandlungszeilen
Arbeitszeilen für
Labor und Steri
Umzüge

Ergänzungen der vor-
handenen Einrichtung

Wir fertigen für Sie
nach individueller Planung

Anzeigen

Entsorgung – Verwertung
- Entwickler/Fixierer
- medizinische Abfälle
- Amalgam-Abscheider
- Rotoren usw.

Wir garantieren fachlich kompetente
Aufarbeitung.

Redenta 
Sprechen Sie mit uns:   REDENTA Meißen

Andreas Staudte
Hafenstraße 32 ·01662 Meißen
Telefon (0 35 21) 73 79 69
Fax (0 35 21) 7 19 07 16
e-mail: Redenta-Meissen@t-online.de
Internet: www.Redenta.de

Praxisentsorgung 
mit System.

Patienteninfo-
Flyer wieder 
bestellbar

Der 2012 von der LZK Sachsen heraus -
gegebene Info-Flyer zum Thema Zahn -
ersatzversicherung/Zahnzusatzversiche-
rung wurde dem neuen Kammer-Layout
angepasst und ist ab Dezember 2013 wie-
der bestellbar.
Telefon: 0351 8066-275
E-Mail: izz.presse@lzk-sachsen.de
Ebenso kann der Info-Flyer zur Ausbil-
dung Zahnmedizinischer Fachangestell-
ter bestellt werden. 
Telefon: 0351 8066-251
Der Service ist kostenfrei
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Gibt es praxisrelevante Alternativen zu Fluoriden
in der Kariesprävention? Teil 1

Einleitung

Die Mundgesundheit konnte dank der
Verwendung fluoridhaltiger Präparate seit
Anfang der 1970er Jahre weltweit konti-
nuierlich verbessert werden. Fluoride wir-
ken vorwiegend lokal an der Zahnober-
fläche, indem die Remineralisation
gefördert, die Säurelöslichkeit des Apatits
gesenkt und die bakterielle Adhärenz auf
der Zahnoberfläche gehemmt wird (s.
Abb. 1c). Die kariespräventive Wirkung
der Fluoride konnte in zahlreichen Studi-

en belegt werden, sodass fluoridhaltige
Prophylaxepräparate heutzutage als Stan-
dard angesehen werden. 
Bei Kleinkindern ist auf eine altersgemä-
ße Dosierung der Fluoride zu achten. 
Definierte Grenzwerte dürfen nicht über-
schritten werden, da sonst die Gefahr ei-
ner chronischen Fluorid-Überdosierung
besteht (s. Tabelle 1). Vor der Verordnung
von Fluoridpräparaten ist immer eine
Fluorid-Anamnese zu erheben, um eine
Mehrfachanwendung zu vermeiden. Dies
kann neben der Ausbildung von Dental-

fluorosen auch toxikologische Auswir-
kungen für den Gesamtorganismus ha-
ben. Fluoridtabletten sind nur dann lokal
wirksam, wenn sie über 1–2 Minuten ge-
kaut oder gelutscht werden, ihre systemi-
sche Wirkung auf die Zahnhartsubstan-
zen und insbesondere präeruptive Effekte
sind vernachlässigbar. Die Darreichungs-
form als Tablette lässt jedoch viele Patien-
ten annehmen, durch die Einnahme ge-
gen Karies geschützt zu sein, das Zähne -
putzen wird potenziell vernachlässigt.
Angesichts der Nebenwirkungen einer
Fluoridfehldosierung und der begrenzten
Anwendbarkeit chemotherapeutischer
Prophylaxepräparate, wie z. B. Chlor -
hexidin, sind insbesondere für Menschen
mit Allgemeinerkrankungen, für Pflege-
bedürftige und für Kinder mit schlechter
Compliance ergänzende Schutzmaßnah-
men in der Kariesprävention wünschens-
wert .
Das Phänomen der Bioadhäsion ist allge-
genwärtig und im Hinblick auf die Ent-
wicklung neuer Ansätze in der Kariesprä-
vention in den Fokus der Wissenschaftler
gerückt. Der initiale orale Biofilm – die
Pellikel nimmt hierbei eine Schlüsselrolle
ein. Einerseits besitzt die Pellikel Schutz-
funktion, andererseits bildet sie die
Grundlage für die bakterielle Besiedlung
der Zahnoberflächen und nachfolgende
Biofilmbildung. Neu entwickelte Präpa-
rate sollen die bakterielle Kolonisation

Angesichts der globalen Verbreitung der Karies und der damit verbundenen volkswirtschaftlichen Konsequenzen for-
schen Wissenschaftler seit Jahren an der Entwicklung neuer Strategien in der Kariesprävention. Konventionelle Prophyla-
xepräparate wie fluoridhaltige Zahnpasten und Mundspüllösungen, Ernährungsumstellung, mechanische Biofilmentfer-
nung und regelmäßige zahnärztliche Kontrollen haben in den letzten Jahrzehnten wesentlich zur Reduktion der
Kariesneubildung beigetragen. Jedoch besteht insbesondere für Patienten mit hohem Kariesrisiko nach wie vor Optimie-
rungsbedarf in der Kariesprophylaxe. Voraussetzung für die Entstehung von Karies  ist die bakterielle Besiedlung der
Zahnoberfläche und nachfolgende Biofilmbildung. Ziel ist, das Biofilmmanagement zu verbessern, d. h., die bakterielle
Besiedelung der Zahnoberfläche zu vermindern und so die Biofilmbildung zu verzögern. Des Weiteren sollen Reminerali-
sationsprozesse gefördert werden. Bei der Entwicklung neuer Strategien zur Verbesserung der Mundgesundheit stehen
biologische und biomimetische Prophylaxepräparate in Mittelpunkt. Nanomaterialien wie CPP/ACP oder Hydroxylapatit-
Nanopartikel setzen lokal an, wo der Biofilm entsteht: auf der Zahnoberfläche. Trotz der vielversprechenden neuen Ansät-
ze können die konventionellen Prophylaxemaßnahmen auf absehbare Zeit nicht ersetzt werden. Jedoch ist eine sinnvolle
Ergänzung durch die neu entwickelten Präparate möglich.

Abb. 1 – Visualisierung der initialen Bioadhäsion an der Zahnoberfläche mit fluores-
zenzmikroskopischen Verfahren: DAPI-Färbung (blau) und Vitalfärbung (BacLight):
vital-grün, avital-rot; Schmelzproben wurden auf individuell angefertigten Schienen
befestigt und über 12 h in der Mundhöhle getragen
a) Kontrolle: Eine großflächige bakterielle Kolonisation der Schmelzproben ist sichtbar
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auf den Zahnhartsubstanzen reduzieren
und so der Biofilmbildung und letztlich
der Kariesentstehung vorbeugen. Die ka-
riespräventive Wirksamkeit von Natur-
stoffen wie Polyphenolen und Ölen wur-
de untersucht. Zugleich haben Wissen -
schaftler Präparate basierend auf Nano-
materialien entwickelt. Diese sollen anti-
bakteriell wirken und z. T. die kleinsten
Struktureinheiten des Zahnschmelzes
nachahmen, um bei säureinduziertem
pH-Abfall für die Remineralisation zur
Verfügung zu stehen. 
In Hongkong und Südkorea wurden vor
diesem Hintergrund Zahnpasten mit Na-
no-Silber und Gold-Nanopartikeln  ange-
reichert. Studien zu diesen Produkten

hinsichtlich ihrer Wirksamkeit und poten-
ziell toxikologischen Auswirkungen auf
den menschlichen Organismus existieren
nicht. Im Folgenden soll der Fokus auf in
Deutschland verbreitete Präparate ge-
richtet sein, die bereits klinisch getestet
wurden. Im Mittelpunkt stehen biomime-
tische Materialien aus naturähnlichen
Komponenten, die toxikologisch unbe-
denklich zu sein scheinen. 

Der initiale orale Biofilm – die Pellikel
Innerhalb weniger Sekunden bildet sich
auf allen Festkörperoberflächen in der
Mundhöhle der initiale orale Biofilm – die
sogenannte Pellikel – aus. Es handelt sich
um eine wenige Nanometer dicke, bakte-

rienfreie Schicht aus Proteinen, Glyko-
proteinen und Biomolekülen aus dem
Speichel. Deutlich abzugrenzen ist die
Pellikel von dem bakteriellen, dreidimen-
sional strukturierten Biofilm – der Plaque.
Bei den Zahnoberflächen handelt es sich
um „nonshedding surfaces“, d. h. Ober-
flächen, die sich nicht durch Abschilfe-
rung erneuern. Dem initialen oralen Bio-
film kommt daher bei der Entstehung von
Karies, Parodontopathien und Erosionen
eine besondere physiologische Bedeu-
tung zu. Einerseits schützt die Pellikel
durch zahlreiche antibakterielle Enzyme,
wie z. B. Lysozym und Peroxidase, die
Zähne vor äußeren Angriffen (s. Abbil-
dung 2a, erscheint in Teil 2). Andererseits
sind in der Pellikel bestimmte Kompo-
nenten enthalten, die Rezeptoren für ka-
riogene Mikroorganismen darstellen und
so die bakterielle Kolonisation der Zahn-
hartsubstanzen und damit die Plaqueent-
stehung begünstigen. Die bakterielle Be-
siedlung von Zahn-, Restaurations-,
Prothesen- und Implan tatoberflächen
stellt die orale Variante des omnipräsen-
ten Phänomens der Bioadhäsion dar. Zu-
nächst kommt es zur reversib len Anhaf-
tung von Pionierkeimen wie S. sanguis, 
S. oralis und S. mitis an der Zahnoberflä-
che, im weiteren Verlauf erfolgt die irre-
versible rezeptor-vermittelte Adhärenz
von Mikroorganismen auf der Pellikel-
oberfläche. Die bakteriellen Glykosyl-

Empfehlung zur Kariesprophylaxe mit Fluoriden (bei einem Fluorid-Gehalt des Trinkwassers von ≤ 0,3 ppm F) angelehnt an die
Empfehlung der DGZMK (Deutsche Gesellschaft für Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde)

Fluoridierte Zahnpasta Fluoridiertes Speisesalz Fluorid-Gel/Lack durch den Zahnarzt

Kinder bis zum Keine Anwendung
6. Lebensmonat

Kinder zwischen 1 x täglich Kinderzahncreme
6 Monaten und 500 ppm F-
2 Jahren –> ab Durchbruch des 1. Zahnes!

Kinder zwischen 2 x täglich
2 – 6 Jahren Kinderzahncreme

500 ppm F-

Kinder ab 2 x täglich 10000-22600 ppm F-
6 Jahren Erwachsenen-Zahncreme bei niedrigem/mittlerem Kariesrisiko:
und Erwachsene 1000–1500 ppm F- 2 x pro Jahr

bei hohem Kariesrisiko:
4 x pro Jahr

regelmäßige Verwendung
im Haushalt
250 mg F-/kg

b) CHX 0,2 %: Es erfolgte eine fast vollständige Inhibition der bakteriellen Adhärenz
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transferasen produzieren extrazelluläre
Matrix, wodurch ein dreidimensional or-
ganisierter, ausgereifter Biofilm – die
Plaque entsteht (s. Abbildungen 1a, 2b,
erscheint in Teil 2). Die Säureproduktion
der kariogenen Mik roorganismen in der
Plaque führt zur Demineralisation der
Zahnhartsubstanzen – es entsteht Karies.

Chlorhexidin – der Goldstandard
der desinfizierenden Mund-
spüllösungen

Chlorhexidin (CHX) ist das Mittel der
Wahl bei der Prävention und Therapie
entzündlicher Parodontalerkrankungen.
Es wird in Konzentrationen zwischen
0,06 – 2 % in Form von Mundspüllösun-
gen (ParoEx, Chlorhexamed) und Lacken
eingesetzt. CHX besitzt ein breites Wirk-
spektrum, das neben Bakterien auch Vi-
ren und Pilze umfasst (s. Abbildung 1b).
Neben der starken antibakteriellen Wir-
kung verfügt CHX über eine hohe Subs -
tantivität in der Mundhöhle, d. h., durch
Retention an orale Gewebe wird eine
Wirkdauer von mindestens 12 Stunden
erzielt. Dabei lagert es sich in die Bakte-
rienzellmembran ein und führt zur Zell -
lyse. Allerdings ist die direkte Wirkung
auf einen etablierten Biofilm als gering
einzustufen. Eine Ex-vivo- In-vitro-Studie
hat gezeigt, dass CHX zwar antibakteriell
wirksam ist, die dreidimensional organi-
sierte extrazelluläre Matrix eines etablier-
ten Biofilms jedoch nur unwesentlich be-

einflusst. Die Langzeitanwendung von
CHX führt zu verschiedenen Nebenwir-
kungen. Am häufigsten werden Verfär-
bungen und Geschmacksstörungen be-
obachtet. Des Weiteren können Zungen-
und Schleimhautbrennen auftreten, so-
dass CHX als Dauertherapeutikum in der
Kariesprävention nicht geeignet ist.

Naturstoffe und biologische 
Ansätze in der Kariesprävention
Naturstoffe gewinnen angesichts poten-
zieller unerwünschter Nebenwirkungen
etablierter Prophylaxepräparate beim
oralen Biofilmmanagement zunehmend
an Interesse. Insbesondere Enzyme, Poly-

Alles in Ordnung!
So nachhaltig wirkt die 
Steuer-Prophylaxe der
Treuhand Hannover.

Mit den Empfehlungen unserer »Fachärzte für Steuerberatung« 
treten Sie auch dem Finanzamt entspannt entgegen. 
Machen Sie Ihren Vorsorgetermin bei der Treuhand Hannover.
Info: 0511 83390-254 www.steuer-fachklinik.de
Treuhand Hannover GmbH  -Steuerberatungsgesellschaft-
Niederlassungen deutschlandweit, auch in
CHEMNITZ ·  Carl-Hamel-Str. 3a · Tel. 0371 281390

DRESDEN ·  Schützenhöhe 16 · Tel. 0351 806050

GÖRLITZ ·  Hartmannstr. 3 · Tel. 03581 47410

LEIPZIG ·  Richard-Wagner-Str. 2 · Tel. 0341 245160

ZWICKAU ·  Dr.-Friedrichs-Ring 35 · Tel. 0375 390200

Anzeige

c) Elmex Kariesschutz (100 ppm Aminfluorid, 150 ppm Natriumfluorid): Eine bakte-
rielle Besiedelung konnte deutlich vermindert werden
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phenole, ätherische Öle und Lipide sol-
len in diesem Zusammenhang näher dar-
gestellt werden.

Enzyme – Stärkung der natürlichen 
Abwehr
Enzyme sind Biokatalysatoren und phy-
siologische Bestandteile in Speichel und
Pellikel. Ziel bei der Verbesserung des
Biofilmmanagements auf biologischer
Ebene ist, antibakterielle Enzyme in der
Pellikel anzureichern und somit deren
natürliche Abwehrfunktion zu verstärken.
Lysozym und Peroxidasen sind die wich-

tigsten antibakteriellen Enzyme in der
Pellikel. Lysozym führt durch osmotische
Veränderung der Bakterienoberfläche
zum Zelltod, während Peroxidasen freie
Radikale reduzieren und das Bakterien-
wachstum hemmen. Bei dem Versuch,
die Quantität beider Enzyme in der Pelli-
kel zu erhöhen, wurden Mundspülungen
oder Zahnpasten mit Lysozym aus Hüh-
nereiweiß und Laktoperoxidase aus Kuh-
milch angereichert. Zwei In-situ-Untersu-
chungen ergaben, dass weder durch
Mundspüllösungen noch durch Zahnpas-
ten eine nennenswert erhöhte Enzymakti-

vität in der Pellikel erreicht werden konn-
te. Begründet werden kann dies zum ei-
nen durch die hohe Neubildungsrate der
Pellikel, sodass die Verweildauer der En-
zyme begrenzt ist. Zum anderen ist die
Adsorption von Biomolekülen aus dem
Speichel ein hoch selektiver Prozess, der
natürlichen Regelmechanismen unter-
liegt.

Teil 2 erscheint in der nächsten Ausgabe

Das Dentalhistorische
Museum in Zschadraß

Zschadraß bei Leipzig ist seit einigen Jahren Standort eines
ganz besonderen Museums. Der Museumsgründer, Zahntech-
nikermeister Andreas Haesler, hat mit dem Dentalhistorischen
Museum etwas geschaffen, was weltweit einzigartig ist. Die
hessische Zahnärztezeitung titelte: »Beste Voraussetzungen für
einen Wallfahrtsort«. Und dies ist nicht übertrieben. Unzählige 
Exponate präsentieren die Entwicklung der Zahnmedizin.
Gemeinsam mit dem Dentalhistorischen Museum haben wir für
2014 wieder zwei Kalender aufgelegt. Einen Motivkalender, der
einige Exponate des Museums zeigt, und einen Kalender mit histo-
rischen Illustrationen und Postkarten. 

Die Kalender haben das Format 30 x 46 cm und sind zum Preis
von je 15,00 EUR erhältlich. 50 % des Reinerlöses fließt dem
Museum direkt zu, damit weitere Räumlichkeiten um- und ausge-
baut werden können. Sichern Sie sich Ihr Exemplar!
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Anzeige

d) Hydroxylapatit-Microcluster: Beispiel eines erfolgreichen Biofilmmanagements
mit modernen Präparaten: es finden sich kaum adhärente Bakterien

Susann Grychtol
Zahnärztin

susann.grychtol@uniklinikum-
dresden.de

Marie-Theres Weber

Professor Dr. Christian Hannig
Poliklinik für Zahnerhaltung mit Bereich

Kinderzahnheilkunde
UniversitätsZahnMedizin

Fetscherstraße 74
01307 Dresden
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Am 08.06. und 22.06.2013 wurden zwei
Tagesseminare der Einstiegsfortbildung für
Neueinsteiger in die Gruppenprophylaxe
in den Räumen des Zahnärztehauses ange-
boten. Beide Seminare waren schnell aus-
gebucht.
Ein buntes Programm erwartete die Teil-
nehmer. Was bedeutet Gruppenprophyla-
xe? Wer führt sie durch? Welche altersge-
rechten Inhalte sollen die Prophylaxe -
maßnahmen haben? Wie lernen Kinder?
Wie tickt Schule? Welche Stolpersteine 
gibt es? Elternarbeit – wie kann sie gelin-
gen? Diesen und vielen weiteren Fragen
gaben die Referenten zahlreiche Antwor-
ten.
Nach der Begrüßung durch die Geschäfts-
führerin Birte Bittner erhielten die Teilneh-
mer einen kurzen Überblick über die ge-
setzlichen Grundlagen der zahnmedizi -
nischen Gruppenprophylaxe in Sachsen.
Sylvia Pätz, Koordinatorin der LAGZ, er-
läuterte die organisatorischen Abläufe im
Verlauf eines Schuljahres.
Die Jugendzahnärzte Dr. Babette Nicht
und Dr. Holger Spalteholz hatten im The-
menkomplex „Kindergarten – zwischen
Theorie und Praxis“ zahlreiche konzepti -
onelle und praktische Anregungen zur
Umsetzung der Zahnprophylaxe bei den
Kleinsten für die Teilnehmer parat. So wur-
de gezaubert, eine Bildgeschichte vorgele-
sen und gemeinsam gesungen.

Die Pädagogin Cornelia Schuricht zeigte
auf, wie Kinder lernen und wie Schule
tickt. Dabei gab sie wertvolle Tipps beim
nicht immer leichten Umgang mit Lehrern
und Erziehern.
Die Jugendzahnärztin Regina Zimmer-
mann schaffte es in kurzer Zeit, dass sich
alle Teilnehmer an ihre eigene „Wackel-
zahnzeit“ erinnerten. Auf liebevolle Weise
zeigte sie die Kraft und Möglichkeiten des
Handpuppenspiels anhand von Kroko, ei-
nem kleinen Krokodil, der die Zahnärztin
täglich in die Einrichtungen begleitet.
Dass es in der Gruppenprophylaxe nicht
ohne Eltern geht, machte die Vorsitzende
der LAGZ, Diplomstomatologin Iris Lang-
hans, deutlich. An einem praktischen Bei-
spiel „Wir spielen eine Zahnspange“ zeigte
sie auf, wie Eltern mit Prophylaxe inhalten
angesprochen werden können. Darüber
hinaus erhielten die Workshop-Teilnehmer
eine Fülle von Anregungen über den ge-
zielten Einsatz moderner Medien für Kin-
der und Eltern.
Die große Nachfrage an den angebotenen
Workshops zeigte, dass an den Bemühun-
gen der LAGZ um die praktische Umset-
zung der Mundhygiene in Einrichtungen
wie Kitas und Schulen sachsenweites Inte-
resse besteht.

Ass. jur. Birte Bittner

Seminar für Neueinsteiger in die Gruppenprophylaxe

Praktische Übungen kamen bei den Teilnehmern des Seminars sehr gut an. Rechts im Bild Workshopleiter Dr. Holger Spalteholz
in Aktion.       Foto: LAGZ Sachsen

LAGZ hat nun
eigenen mobilen 
Zahnputzbrunnen

Seit 20. September besitzt die LAGZ
Sachsen einen mobilen Zahnputzbrun-
nen. Eingeweiht wurde er zum Tag der
Zahngesundheit. Lesen Sie mehr dazu in
der nächsten ZBS-Ausgabe. 

Foto: LAGZ
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60 03.11.1953 Dipl.-Stom. Andreas Kunth
08236 Ellefeld

06.11.1953 Dr. med. Frieder Mühle
01773 Altenberg/Kurort Kipsdorf

08.11.1953 Dipl.-Stom. Ulrike Bär
08543 Jocketa

12.11.1953 Dr. med. Birgitt Krause
04157 Leipzig

13.11.1953 Dipl.-Stom. Ingrid Gleisberg
02747 Herrnhut

13.11.1953 Dr. med. Sabine Worm
01324 Dresden

30.11.1953 Dr. med. Irina Großmann
09120 Chemnitz

65 01.11.1948 Dr. med. Monika Polaszek
01744 Dippoldiswalde

04.11.1948 Evelyn Pietzsch
09232 Hartmannsdorf

10.11.1948 Beate Nitzsche
01067 Dresden

20.11.1948 Dipl.-Med. Erich Fitz
08626 Adorf/Vogtl.

27.11.1948 Margit Pietschmann
02694 Großdubrau

30.11.1948 Dr. med. Jürgen Rautenberg
04774 Dahlen

70 03.11.1943 SR Erich Leistner
08297 Zwönitz

03.11.1943 Dr. med. Helga Senkel
04105 Leipzig

04.11.1943 Dr. med. Freimuth Gordziel
02943 Weißwasser

10.11.1943 Dr. med. dent. Hans-Peter Koritsch
01328 Dresden

11.11.1943 Dr. med. Heidrun Jackisch
01809 Heidenau

12.11.1943 Dipl.-Med. Karin Balster
04861 Torgau OT Loßwig

13.11.1943 SR Dr. med. dent. Maria Soukup
02763 Zittau

14.11.1943 Dr. med. dent. Bernd Zinner
08309 Eibenstock

16.11.1943 SR Heinz Siebert
02994 Bernsdorf

Geburtstage im November 2013

81 16.11.1932 SR Dr. med. dent. Heinz Möckel
08115 Lichtentanne

24.11.1932 SR Dr. med. dent. Gisela Dyrna
04316 Leipzig/OT Mölkau

30.11.1932 SR Dr. med. dent. Eberhard Seifert
09496 Marienberg

82 21.11.1931 Johannes Gascho
04509 Krostitz

83 05.11.1930 Dr. med. dent. Sigrid Christiani
01589 Riesa

84 07.11.1929 Christa Retzlaff
01067 Dresden

85 14.11.1928 Dr. med. dent. Renate Gerling
01309 Dresden

26.11.1928 Anna Maria Lorenz
08393 Meerane

86 05.11.1927 Prof. Dr. med. Dr. med. dent. habil.
Joachim Weiskopf
04316 Leipzig

87 12.11.1926 SR Dr. med. dent. 
Annemarie Böttrich
09113 Chemnitz

17.11.1926 Dr. Dr. Johannes Luczak
04177 Leipzig

Wir gratulieren!

Jubilare, die keine Veröffentlichung im Zahnärzteblatt 
Sachsen wünschen, informieren bitte die Redaktion.
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Nach 20 Jahren eine Neuerung
Der Wrigley-Prophylaxe-Preis ist eine
in zahnmedizinischen Kreisen hoch
angesehene Auszeichnung und steht
traditionell unter der Schirmherr-
schaft der Deutschen Gesellschaft für
Zahnerhaltung (DGZ). 
Teilnahmeberechtigt sind angehende
und approbierte Ärzte, Wissenschaft-
ler und Akademiker aller Fachrichtun-
gen – unabhängig davon, ob sie in der
universitären Forschung, in der Praxis
oder im öffentlichen Gesundheitswe-
sen tätig sind. Verliehen wird die Aus-
zeichnung für neue Erkenntnisse im
Bereich der Forschung und der Umset-
zung der zahnmedizinischen Präventi-
on. Das Auswahlverfahren wird von
einer unabhängigen Expertenjury ge-
leitet, die sich aus Professoren der
Zahnerhaltungskunde, dem Präsiden-
ten der DGZ sowie einem Vertreter
der gesetzlichen Krankenkassen zu-
sammensetzt. 
20 Jahre nach der Erstausschreibung
gibt es nun mit der Auslobung des

Sonderpreises „Niedergelassene Pra-
xis und gesellschaftliches Engage-
ment“ ein Novum. Hierzu DGZ-Präsi-
dent Professor Roland Frankenberger
aus Marburg: „Mit dem Sonderpreis

sollen Menschen ausgezeichnet wer-
den, die sich auf vielfältige Weise auch
in kleineren, nicht wissenschaftlich
ausgerichteten Projekten für die Ver-
besserung der Zahngesundheit in der
Bevölkerung einsetzen.“ Prämiert
werden innovative Materialien, Ideen
und Konzepte aus Zahnarztpraxis,
Schule, Kindergärten, Betrieben und
anderen Institutionen. Um den Son-
derpreis bewerben können sich Pra -
xisteam-Mitarbeiter, Lehrer, Pädago-
gen und alle, die sich – auch ehren -
amtlich – für die Oralprophylaxe en-
gagieren.

Informationsflyer und Bewerbungs-
formulare mit Teilnahmebedingun-
gen – auch zum „Sonderpreis Praxis“ –
sind unter www.wrigley-dental.de ab-
rufbar oder bei kommed Dr. Bethcke,
Fax: 089 33036403, info@kommed-
bethcke.de erhältlich.
Bewerbungen sind bis zum 1. März
2014 willkommen.

Neu im Portfolio: Individuelle, einteilige Abutments
White digital dental ist seit August
Partner für die CAD/CAM-gestützte
Fertigung von Abutments und Gingi-
vaformern mit originalem Anschluss
für die Systeme CAMLOG®, CONELOG®

und iSy®.
Die CAMLOG®-Abutments sind eintei-
lig und werden aus Titan gefertigt. Sie
ergänzen das Portfolio von Implantat-
versorgungen mit Originalanschluss
um eines der am stärksten verbreite-
ten Implantatsysteme auf dem deut-
schen Markt.

Individuelle Abutments für optimale
Ästhetik und perfekte Passform
Die Fertigung aus Originalrohlingen

von CAMLOG® mit präfabrizierten An-
schlüssen garantiert Premiumqualität
bei Passform und Material.
Mit individuellen Gingivaformern und
individuellen Abutments ist die Frei-

heit für eine optimale patientenge-
rechte Behandlung gewährleistet. Zu
den wichtigsten Vorteilen individuel-
ler Gingivaformer und Abutments
zählen die sehr hohe Flexibiltät im De-
sign, das bessere Weichgewebsmana-
gement und die anatomische Unter-
stützung der Versorgung.
Das Unternehmen fertigt individuelle
Abutments für zahlreiche Implantat-
systeme mit originalen oder kompatib -
len Anschlüssen.

Weitere Informationen:
white digital dental e.K.
Telefon 0371 52049750
www.mywhite.de

Alle Herstellerinformationen sind Informationen der Produzenten. 
Sie geben nicht die Meinung des Herausgebers/der Redaktion wieder.
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MARION 
LAUNHARDT
Steile Straße 17
01259 Dresden
Tel.  (03 51) 2 03 36 10
Fax (03 51) 2 03 36 60

www.KFO-aus-Sachsen.de

für KFO

MarktPraxisabgabe/-übernahme/-vermietung

Moderne ZA-Praxis in West-
sachsen aus Altersgründen
2014 abzugeben. Übergabe
flexibel, 3 BHZ, OPG u.v.m.
Chiffre 0977

Zuschriften auf 
Chiffre-Anzeigen bitte an

Satztechnik Meißen GmbH
Anzeigenabteilung, 

Chiffre-Nr. 
Am Sand 1c

01665 Nieschütz

ZAP, Allg. Stomat. in Leipzig, 
gr. Wohngebiet nahe Zentrum,
120 qm, 2 BHZ, I./II. Quartal
2014 abzugeben. Chiffre 0974

Etablierte existenzsichere
Zahnarztpraxis im Süden von
Chemnitz baldmöglichst ab-
zugeben. Chiffre 0973

Stellenangebote/-gesuche

Verkaufe 5-er Stahlschrankzei-
le (neu lackiert, inkl. 2 Wasch-
becken), Kartenlesegerät (2 J.
alt), Rö.-Schild und Schürze,
Härtelampe, Cavitron-Gerät
(PA- u. Pulverst.); Preis VB.

Chiffre 0979

Wir suchen eine/n freundli-
che/n motivierte/n Zahnarzt/
ärztin f. junges Team in pro-
phyl.- u. parodont.-orientierter
Praxis m. TS Implantologie f.
ca. 30 h/Woche – Wunsch:
3 Jahre BE. Chiffre 0985

Freiberg – 50 % Anteil an einer
langjährigen GP, ges. 153 m2,
innerhalb eines Ärztehauses,
aus Altersgr. Ende 2013 zu 
verkaufen. Spätere Gesamt-
übernahme erwünscht. 

Chiffre 0982

ZAP mit großem treuen 
Patientenstamm wird ab 
Oktober 2013 nahe Zittau 
abgegeben. Seit Jahren 

konstant solide Ergebnisse.
info@ident-online.de oder

Matthias Hilscher 0172 3610000

Freiberg – Langjährig etab -
lierte, existenzsichere Ge-
meinschaftspraxis (2 BHZ +
Reserve) im Ärztehaus (auch
als Einzelpraxis) abzugeben. 

Chiffre 0984

Vermiete ab 02/2014 150 qm
Praxis mit 3 vorinstallierten
Räumen, kostenfreiem Stell-
platz im Zentrum Lengenfeld,
auch mit Wohnung/Garage
möglich. Miete 750 € + NK, 

Telefon 037468 81683

Nette erfahrene Zahnärztin
sucht Mitarbeit in Praxis.
Gern Teilzeit, bevorzugt
Raum Löbau, Zittau, Görlitz.

Chiffre 0980

Angest. ZA/ZÄ in mod. ZAP im
Kreis Bautzen (Kleinstadt) zu
sehr günst. Bed. in Teilzeit o. 
VZ gesucht, auch Wieder-
einst. Spätere Übern. möglich. 

Chiffre 0986

Unser nettes Team sucht 
ab sofort eine/n

Zahnärztin/Zahnarzt mit oder
ohne Berufserfahrung für 
20 bis 32 h – Hauptsache 

einfühlsam und gewissenhaft.

Zahnarztpraxis Dr. Würfel  ·  Ernst-Thälmann-Straße 7
01809 Heidenau  ·  Telefon 03529 515309

Treffpunkt

Lebensfroher Arzt (ledig, o. K.)
sucht herzl. Sie bis 35 (ZA-Hel-
ferin), die Oper + Natur + Tiere
liebt – aber vorallem mich, für
eine ehrl., zuverläss. Zukunft.
B. m. B. Chiffre 0981

Beilagenhinweis
Dieser Ausgabe liegt eine Beilage zum

3. Dental-Gipfel/Warnemünde bei. Einem Teil dieser
Ausgabe liegen Beilagen der Geilert GmbH und der 

Deutschen Ärzte Finanz, Service-Center Dresden bei.

Wir bitten um freundliche Beachtung.

Name 

Anschrift 

 

E-Mail 
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WERDEN SIE TEAMPLAYER.

ärzte ohne grenzen e.V. 
Am Köllnischen Park 1, 10179 Berlin

Spendenkonto 97 0 97 
Bank für Sozialwirtschaft 
blz 370 205 00

Bitte schicken Sie mir unverbindlich 

 Informationen zur Mitarbeit im Projekt

  Allgemeine Informationen über
ärzte ohne grenzen

 Informationen zu Spendenmöglichkeiten

Mit ärzte ohne grenzen helfen Sie Menschen 

in Not. Schnell, unkompliziert und in rund 

60 Ländern weltweit. Unsere Teams arbeiten 

oft in Konfl iktgebieten – selbst unter schwierig-

sten Bedingungen. Ein Einsatz, der sich lohnt: 
www.aerzte-ohne-grenzen.de/mitarbeiten



Zum Abschluss – 
Jazz & Swing in kleinem,
feinen Rahmen
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Wenn es am schönsten ist, soll man bekanntlich aufhören.
Mit dem wunderbaren Jazz-&-Swing-Abend am 20. Sep-
tember 2013 ging im Zahnärztehaus nach dreizehn Jahren
Dixieland-Night und zwei Jahren Jazz & Swing eine musi-
kalische Ära zu Ende. 

Dass die Abschlussveranstaltung ein musikalischer Höhe-
punkt wurde, verdanken die etwa 160 Jazz-Begeisterten in
erster Linie den Musikern, die ihr ganzes musikalisches
Können zeigten.
Mit Götz Bergmann & his Gentlemen spielte gleich zur 
Einstimmung ein gefragtes Ensemble auf, das auch in
Ersatz besetzung mit witzigen Arrangements zum Zuhören,
Swingen und Tanzen aufforderte. 
In der Pause konnten sich die Gäste ihre Musikwünsche 
erfüllen lassen. Dafür standen per Jukebox 48 Titel zur Aus-
wahl, von Frank Sinatra über Louis Armstrong bis Glenn
Miller. 
Die Organisatoren rund um Dr. Ralph Nikolaus, dem stell-
vertretenden Vorstandsvorsitzenden der KZVS, hatten für
den sich anschließenden und vom Publikum sehnsüchtig
erwarteten Programmpunkt Stuhlreihen aufgestellt. Denn
die Musik von Cristin Claas und ihren beiden Musikern, 
Gitarrist Stephan Bormann und Pianist Christoph Reuter,
lässt sich im Sitzen intensiver aufnehmen und genießen. 
An diesem Abend stellten sie ihre kürzlich erschienene CD
„67 days“ vor – die Gäste dankten es ihnen verdient mit gu-
ter Stimmung und reichlich Applaus. Gut kam beim Publi-
kum auch an, dass, wie schon im Vorjahr, junge Musiker
der Musikhochschule Carl Maria von Weber vom Cristin-
Claas-Trio die Gelegenheit zum Auftritt bekamen. So spielte
das Gitarrenduo Jule & Manith u. a. schon sehr professi -
onell tolle eigene Kompositionen. Schließlich trat das 
Cristin-Claas-Trio gemeinsam mit dem jungen Duo auf, und
vermittelte so ganz praktisch Bühnenerfahrung und Profes-
sionalität an den Nachwuchs. Nicht zuletzt sorgte Cristin
Claas auch dafür, dass das gut gelaunte Publikum in die ei-
ne oder andere Melodie einstimmte.

Dr. Nikolaus zeigte sich mit der gelungenen Mischung des
Abends zufrieden: „Es war klein, aber fein. Ein wunderbarer
Abschluss nach fünfzehn Jahren Jazz im Zahnärztehaus.“ 

Sein Dank gilt den Gästen und vor allem den treuen Spon-
soren. Sie haben zum guten Gelingen beigetragen, und 
in diesem Jahr gehörten zu den Sponsoren die Deutsche
Apotheker- und Ärztebank, die Deutsche Bank, Lekonet
Dresden, Post Modern, die Privatärztliche Verrechnungs-
stelle Dresden, Satztechnik Meißen, TOP Dienstleistungen
Dresden sowie der Vordruckleitverlag Freiberg.



DENTAL-REPARATUR-SERVICE
RÜDIGER BRÜCKNER

Dental-Reparatur-Service Rüdiger Brückner
Schloßvippacher Straße 2 · 99610 Sprötau · Telefon: 036371/55450 · Fax: 036371/55071

anfrage@dentalreparaturservice.de · www.dentalreparaturservice.de

Unsere Leistungen

• Verkauf von Neu- und Gebrauchtgeräten

• Finanzierungen von Neu- und Gebrauchtgeräten

• Schulungen zur Pflege und Wartung der Praxistechnik

• Inspektionen, Wartungen, technische Prüfungen

• Reparatur von Dentaleinheiten aller Hersteller

• Reparatur aller technischer Geräte wie
Kompressoren, Saugmaschinen und Laborgeräte

• Reparatur von Kleinteilen wie Hand- und
Winkelstücken, Adaptern und Antriebsschläuchen

• Verkauf von Zubehör wie Pflegemittel,
Desinfektionsmittel und Lampen

• Miet- und Ausleihservice

• Umzüge, Praxisplanung, Kommissionshandel,
Entsorgungen

u.v.m.

Chiromega Duet 654
19.795,– Euro (netto)
Angebot gültig bis 31.12.2013, einschl. 2 Jahren Garantie

Besuchen
Sie uns

in Sprötau
bei

Sömmerda!
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