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Anzeige

Die Landeszahnarztekammer Sachsen und die
Kassenzahnarztliche Vereinigung Sachsen
danken allen Zahnarzten, die gemeinsam mit
ihren Praxisteams auch in den vergangenen
schwierigen Wochen jeden Tag fiir ihre Patienten
da gewesen sind.
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WV Noch Restplatze’

Fortbildungsakademie der LZKS

Fortbildungsreihe ,Zahnarztliche Prothetik”

Die Fortbildungsreihe beinhaltet das gesamte Spektrum der modernen Prothetik und deren Einbindung in ein komplexes
Behandlungskonzept einschlieBlich der Implantatprothetik.

die neuen Termine:

Kurs 1: Synoptisches Behandlungskonzept 27./128.11.2020
Kurs 2: Funktionelle Vorbehandlung/Funktionsdiagnostik 22./23.01.2021
Kurs 3: Perioprothetik 05./06.03.2021
Kurs 4: Festsitzender Zahnersatz (Teil 1) 04./05.06.2021
Kurs 5: Festsitzender Zahnersatz (Teil 2) 16./17.07.2021
Kurs 6: Abnehmbarer Zahnersatz 01./02.10.2021
Kurs 7: Materialunvertraglichkeit, Geroprothetik, Psychosomatik, 12./13.11.2021

Prothetischer Misserfolg und Begutachtung

Besonderer Wert wird auf die praktische Relevanz des vermittelten Wissens gelegt. Neben Gruppenarbeit zu fallorientierten
Fragestellungen sind auch praktische Ubungen in den Kursablauf integriert. Das Mitbringen eigener Patientenunterlagen
(Befunde, Rontgenbilder, Modelle mit Bissregistrat) ist ausdrcklich erwiinscht.

Alle Kurse finden jeweils freitags 15-19 Uhr und samstags 9-17 Uhr statt:
Diese Fortbildungsreihe ist nur im Paket zu buchen. Die Kursgebiihr pro Wochenende betragt 410 Euro.

Anmeldung: Fax: 03518066-106 - E-Mail: fortbildung@Izk-sachsen.de

Informationen: Frau Hopp - Telefon: 0351 8066-104 - Homepage: www.zahnaerzte-in-sachsen.de

Fortbildungsreihe ,Orale Implantologie”

Konzentrierte Vermittlung des theoretischen Stoffes unter Einbeziehung elektronischer Medien, Kleingruppenunterricht
und ein dezentrales Chairside-Teaching mit Live-Operation und Supervising erméglichen eine rasche Umsetzung des
erworbenen Wissens in die eigene Praxis. Voraussetzungen zur Aufnahme der Fortbildung sind eine einjahrige allgemein-
zahnarztliche praktische Tatigkeit und der Nachweis einer chirurgischen Grunderfahrung.

die neuen Termine:

Kurs 1: Das Gesamtbehandlungskonzept 30.01.2021
Kurs 2: Grundlagen der chirurgischen Behandlungsablaufe, Implantattypen 19./20.03.2021
in Deutschland, implantatprothetische Konzepte
Kurs 3: Knochenlagerverbessernde Chirurgie/mukogingivale Chirurgie 23./24.04.2021
Kurs 4: Einzelzahnersatz 29.05.2021
Kurs 5: Der teilbezahnte Patient 19.06.2021
Kurs 6: Implantologische Versorgung im zahnlosen Kiefer 11.09.2021
Kurs 7: Das Leben mit dem Implantat 06.11.2021
Kurs 8: Fallbasiertes/problemorientiertes Lernen 11.12.2021

Diese Fortbildungsreihe ist nur im Paket zu buchen. Die Gebuihr pro Kurs betragt 325 Euro.

Anmeldung: Fax: 0351 8066-106 - E-Mail: fortbildung@Izk-sachsen.de
Informationen: Frau Hopp - Telefon: 0351 8066-104 - Homepage: www.zahnaerzte-in-sachsen.de
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Dr. med. dent. Dirk Liittge
Gutachterreferent der KZV Sachsen
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Leitartikel

Vergessen? Rettungsschirm zugeklappt!

Die letzten drei Monate befanden wir uns in einer absoluten, noch nie da gewesenen Aus-
nahmesituation. Die Verunsicherung war bei vielen gro8—im Privaten und auch im Praxis-
alltag. Die breit gefédcherten Reaktionen darauf reichten von PraxisschlieBungen bis hin
zur Aufrechterhaltung eines normalen Praxisbetriebes. Ein Einschnitt war es fir alle.
Manche suchen nach Schuldigen und Verantwortlichen fir die Situation, andere nach
Lésungen. Bei jenen zuversichtlichen Kollegen und Mitarbeitern, die die Versorgung
unserer Patienten unter erschwerten Bedingungen weiter sichergestellt haben, méchte
ich mich auch im Namen des Vorstandes der KZV Sachsen an dieser Stelle ausdricklich
bedanken.

Die Wiirdigung unserer Arbeit durch die Politik blieb leider aus: Wir wurden als medi-
zinische Berufsgruppe beim Krankenhausentlastungsgesetz einfach , vergessen”. Die
betriebswirtschaftlichen Ausfélle sowie die finanziellen Mehrbelastungen durch zusétz-
liche HygienemaBnahmen und Infektionsschutz in den Praxen werden nun allein der
Zahnarzteschaft Uberlassen. Die Zahnmedizin scheint aus Sicht des Staates nicht mehr
systemrelevant zu sein. Auch der angedachte Rettungsschirm wurde wieder zugeklappt
und in ein zinsloses Darlehen mit Haftung des Berufsstandes umgewandelt.

Durch die konsequente Umsetzung der bereits bestehenden Hygienestandards und
weiterer zusatzlicher MaBnahmen ist uns bis heute kein Fall bekannt geworden, in dem
sich ein Patient beim Besuch einer sdchsischen Zahnarztpraxis - und umgekehrt - mit
dem Coronavirus (Sars-CoV-2) infiziert hat. Mittels dieses besonnenen Handelns ist eine
Gratwanderung gelungen, die auch den Bereich des Gutachterwesens als Teil unserer
Selbstverwaltung am Laufen gehalten hat. Bei meinen Gutachterkollegen méchte ich
mich als Gutachterreferent besonders bedanken. Alle anfallenden Begutachtungsauf-
trage konnten fristgerecht bearbeitet werden. Danke!

Als Berufsgruppe sollten wir — eben weil wir von der Politik wenig Hilfe erwarten kén-
nen —gemeinsam versuchen, die Krisensituation zu bewiltigen, um ein Fiasko fir die
Zahnérzteschaft zu verhindern. Jedes standespolitische Engagement ist bei der Selbst-
verwaltung gefragt.

Gerade im Bereich des Gutachterwesens sind wir immer auf der Suche nach geeigneten
Kollegen, die uns bei der Bewiltigung der anstehenden Aufgaben kollegial unterstit-
zen. Sprechen Sie den Vorstand, Ihren gewéhlten Vertreter oder mich dazu gern an.

Ftir die Zukunft wiinsche ich mir, dass wir gemeinsam als Kollegen mit unserer KZV und
der Kammer das Erreichte sichern und weiter ausbauen. Dass die Politik unsere Leistun-
gen wieder als , systemrelevant” schdtzen und honorieren lernt und, dass das Klischee
des tiberhonorierten Zahnarztes, der ausschlieBlich mit dem Porsche zum Golfplatz
féhrt, aus den Képfen verschwindet. L

L ol T
Dr. med. dent. Dirk Liittge o ' ;/
/. ’f

Unsere monatliche Kurzumfrage zum Zahnarzteblatt Sachsen

1. Welcher Beitrag hat Ihnen in dieser Ausgabe am besten gefallen? ...t

2. Sind lhnen die Informationen und Berichte von KZVS und LZKS zum Pandemiegeschehen in Bezug auf
die sachsischen Zahnarztpraxen ausreichend? jal] Nein ]

Ricksendung per Fax: 0351 8066-279
oder ausfullen auf der Homepage: www.zahnaerzte-in-sachsen.de/zahnaerzte/publikation/zbs
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Schutzschirm”wird zur Liquiditatshilfe -
Vertreterversammlung der KZV Sachsen stimmt ab

Da die geplante Vertreterversammlung mit Obleutetreffen am 12./13. Juni 2020 im Hotel Kloster Nimbschen unter den
Bedingungen der Corona-Einschrankungen nicht durchfihrbar ware und die gesundheitspolitischen Entscheidungen eine
umgehende Stellungnahme der sachsischen Zahnarzte notwendig machten, wurde die Vertreterversammlung (VV) am
27.Mai 2020 in das Zahnarztehaus in Dresden einberufen. 38 der insgesamt 40 VV-Mitglieder und sechs Kollegen als Géaste
konnten der kurzfristigen Einladung der Kassenzahnarztlichen Vereinigung (KZV Sachsen) folgen.

Die vom Bundesministerium fir Gesund-
heit (BMG) beschlossene COVID-19-Ver-
sorgungsstrukturen-Schutzverordnung
sieht fir die Zahnarzteschaft lediglich
einen Uberbriickungskredit vor. Die
KZV Sachsen war verpflichtet, bis zum
2.Juni 2020 eine Erklarung tGber die
Annahme bzw. Ablehnung der beschlos-
senen MaBnahmen abzugeben. Diese
Entscheidung der gewahlten Vertreter
war Kernthema der Veranstaltung, zu
der Dr. Thomas Breyer, Vorsitzender der
Vertreterversammlung, alle Anwesen-
den begriBte.

Vertragsverhandlungen mit den
Krankenkassen

Die erfolgreichen Abschlisse aller dies-
jahrigen Vertragsverhandlungen mit
den Krankenkassen stellte Dr. Holger
WeiBig, Vorstandsvorsitzender der KZV
Sachsen, vor. Mit einer Punktwerterho-
hung um 3,66 % fir das Jahr 2020 stehe
Sachsen deutschlandweit ganz vorne.
Mit der AOK PLUS konnten bereits
VergUtungsverhandlungen fiir 2021
abgeschlossen werden. Zusatzlich zur
Einzelleistungsvergltung vereinbarten
die Vertragspartner fir das Ill. Quartal
2020 je AOK-Versicherten eine einmali-
ge Summe in Héhe von 15 Euro als
Sicherstellungspauschale. Ein Zeichen
fir die Ubernahme von Verantwortung
fur die Region.

Derzeit wirden laut Rlickmeldung zum
Status der Praxistatigkeit 80 % der sach-
sischen Praxen einen normalen oder
auch leicht eingeschrankten Praxisbe-
trieb anbieten.

Die Abstandsregeln fiihrten zu einer ungewdhnlichen Sitzordnung des Erweiterten Beratungskreises
und des Vorstandes, hier beim Bericht von Dr. Holger WeiBig

Aus zahlreichen Bereitwilligen konnten
sachsenweit sechs COVID-19- Schwer-
punktpraxen eingerichtet werden, die
ihre Tatigkeit bis zum Jahresende auf-
rechterhalten werden.

Die Versorgung unserer Patienten ist
nach wie vor gewahrleistet.

COVID-19-Schutzverordnung
als Liquiditatshilfe

Dass das BMG von Nachholeffekten im
Bereich der zahnmedizinischen Versor-
gung im Anschluss an die COVID-19-
Pandemie ausgeht, sei Grund fur die
Entscheidung, die von den Krankenkas-
sen im Jahr 2020 geleisteten Uberzah-
lungen an die KZVen in den Jahren 2021
und 2022 vollstandig zurtickzufordern,
so die stellvertretende Vorstandsvorsit-
zende Ass. jur. Meike Gorski-Goebel.
Sie erlauterte anschaulich die Inhalte
und unmittelbaren Auswirkungen der
geplanten Schutzverordnung. Die auf
90 % Gesamtvergltung von 2019 fest-
gesetzte Abschlagszahlung der Kran-
kenkassen an die KZV bedeute aus-

A

drucklich keine Budgetobergrenze flr
das Jahr 2020. Auch seien Umséatze aus
den Bereichen ZE sowie selbstverstéand-
lich PKV und private Zuzahlungen von
GKV-Patienten nicht Grundlage der Ab-
schlagszahlung.

Die Zahlungen seien als Liquiditatshilfe
fur nachweislich betroffene Praxen zu
verstehen. Die Verteilung musse KZV-
intern Gber den Honorarverteilungs-
mafBstab (HVM) erfolgen. Es werde
keine Zwangsausschittung von Geldern
Uber alle Praxen geben, betonte auch
Dr. Holger WeiBig.

Beim derzeit geltenden HVM sei bei ei-
nem coronabedingten Umsatzeinbruch
im II. Quartal bereits durch die Auszah-
lung der Abschlage Mai und Juni (jeweils
30 % des Umsatzes 11/2019) mit einer
Uberzahlung zu rechnen. In der Folge
wirde die Restzahlung des Il. Quartals
2020 im Oktober dieses Jahres negativ
ausfallen.

Zu erwéagen sei —zur gleichmaBigeren
Verteilung der Zahlungen und damit
Liquiditatserhaltin den Praxen - eine
Anderung des HVM.



Aktuell

Grundlage fur diese Uberlegungen war
der Vergleich der GKV-Umsatze fir den
Zeitraum 01.04. bis 14.05. fur die Jahre
2019 und 2020. 1.600 der 2.413 sachsi-
schen Praxen waren der Aufforderung
zur Ubermittlung der Trendabrechnung
fristgerecht gefolgt.

Ein GroBteil der Praxen hatte einen 40 bis
90 % niedrigeren Umsatz Gibermittelt.

Im Mittel ist ein Umsatzriickgang im be-
trachteten Zeitraum 2020 fir den Bereich
KCH von rund 25 % zu verzeichnen, fir
die Bereiche PAR und KBR tiber 40 %.

Ein zum 1. Juli 2020 geénderter HYM
konnte im Ausnahmefall eine 3. Ab-
schlagszahlung zusatzlich zur Restzah-
lung im 3. Monat eines Quartals beinhal-
ten. Méglich sei der Verzicht auf einen
Sicherungseinbehalt fur das II. Quartal.
Im Falle einer Uberzahlung bei einem
coronabedingten mindestens 20%-igen
Umsatzrickgang kénnte auf Antrag der
betreffenden Praxen und nach Einzel-
fallprifung die Rickzahlung individuell
vereinbart werden.

Solidaritdt unterKollegen

In der anschlieBenden zweistiindigen
Diskussion machten es sich die Vertreter
nicht leicht: Wie kommt eine eventuelle
Ausschlagung der Schutzverordnungin
der Politik an? Wie haftet die gesamte
Kollegenschaft, wenn eine Praxis der
Rickzahlung nicht nachkommen kann?
Konnte betroffenen Praxen auch unbu-
rokratisch geholfen werden?

Alle waren sich einig: Die Zahnarzte-
schaft kann in der bestehenden Krise
nicht auf politische Hilfe hoffen. Selbst-
hilfe und kollegialer Zusammenhalt sind
das Gebot der Stunde, wobei niemand
ernsthaftes Interesse an einem reinen
Kredit, verwaltet durch die KZV, hat.
Nur auf Antrag und nach pflichtgema-
Bem Ermessen des Vorstandes konnen in
einem aufwendigen internen Verfahren
durch erhebliche Umsatzeinbriiche be-
troffene Zahnarzte im Bedarfsfall eine
Liquiditatshilfe durch die eigene Kassen-
zahnarztliche Vereinigung erhalten.
Letztendlich stimmte die Vertreter-
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Hoch konzentrierte Mitglieder der Vertreterversammlung bei der Diskussion um die Liquiditétshilfe

versammlung mehrheitlich der Nicht-
ausschlagung der angebotenen Liquidi-
tatshilfe zu.

Zahnmediziner nicht zweitklassig

Einstimmig angenommen wurde der an
die Politik gerichtete Antrag ,Zahnérz-
te sind keine Mediziner 2.Klasse": Die
Vertreterversammlung der KZV Sachsen
verurteilt die Ausgrenzung der Zahnarz-
teschaft aus den Hilfen der Bundesregie-
rung. Wahrend Arzte, Krankenhéuser,
Pflegekrafte und andere Medizinberufe
nicht rickzahlbare Zuschisse erhalten,
gilt dies fur die niedergelassenen Zahn-
arzte nicht. Die Vertreter fordern eine
Beendigung dieser Diskriminierung.

Die Zahnarztinnen und Zahnarzte ha-
ben wéhrend der Corona-Pandemie
jederzeit die Patientenversorgung
gewadbhrleistet. Auch sie sind von zusatz-
lichen Kosten und zurlickgehenden Pa-
tientenzahlen betroffen. Die Verweige-
rung einer echten Hilfe durch die Politik
gefahrdet die zuknftige Aufrechter-
haltung der flachendeckenden zahnme-
dizinischen Versorgung —gerade auch
imlandlichen Bereich.

Beschliisse der Vertreterversammlung

- Nichtausschlagung der Liquiditats-
hilfe

— Zahnarzte sind keine Mediziner
2.Klasse

- Anderung des HVM der KZV Sachsen

- Zusétzliche Anderungen des HVM
der KZV Sachsen

- Bestellung eines Prothetik-Ober-
gutachtersim Bereich der Landes-
direktion Dresden

- Bestatigung der zahnarztlichen
Mitglieder und Stellvertreter
des Beschwerdeausschusses fiir
die Amtsperiode 01.09.2020 bis
31.08.2022

Der Wortlaut sowie die Begriindung der
genannten Antrage sind auf der Web-
site unter Zahndrzte —> Veranstaltungen
—> Vertreterversammlung abrufbar.

Zum Schluss

GemaB dem alle zwei Jahre félligen
Bericht zum Fehlverhalten im Gesund-
heitswesen nach § 81a Abs. 5SGB V
wurden zehn Falle gemeldet, in die acht
Zahnarzte involviert waren. In einem
Fall erfolgt eine staatsanwaltschaftliche
Ermittlung.

Der Termin fur die nachste Vertreterver-
sammlung dieser Amtsperiode wurde
aufden 11. November 2020 festgelegt.
Sie wird wieder im Zahnarztehaus in
Dresden stattfinden.

Dr. med. dent. Florestin Luttge
Assistentin des Vorstandes fir
Offentlichkeitsarbeit


https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/organisationen/kassenzahnaerztliche-vereinigung-sachsen-kzvs/vertreterversammlung/
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Routine kehrt langsam zurtick

Auch wenn nicht jeder einfach an der gleichen Stelle anknipfen kann, an der er aufgehért hat - die Infektionslage scheint
sich zu stabilisieren und erméglicht Aktivitaten in Richtung Normalitat.

Dank héchster hygienischer Standards
sollen die Patienten ihre Arzt- oder
Zahnarztbesuche nicht mehr aufschie-
ben. Diese Bitte duBerte die sachsische
Gesundheitsministerin Petra Kdpping

in einer Pressemitteilung am 29. April
2020. Damit endete, zumindest theore-
tisch, fir mehr als 2.400 séchsische Zahn-
arztpraxen mit ihren Teams eine lange
Zeit der Unsicherheit. Auf viele Fragen
gab es keine oder nur bedingt Antwor-
ten. Das liegt in der Natur von Situati-
onen, die es vorher noch nie gegeben
hat.

Mehr als 5.000 Mails von besorgten
Zahnarzten sind in den vergangenen
Wochen bei der KZV Sachsen eingegan-
gen. Auch telefonisch kamen taglich
Anfragen. Nicht immer konnte eine per-
sonliche, detaillierte oder zufriedenstel-
lende Antwort gegeben werden.

Verantwortlich gehandelt

Die fur Zahnarzte zustandigen Verwal-
tungen und Vorstande auf Bundes- und
Landesebene haben mit viel persénli-
chem Einsatz versucht, der Verantwor-

tung fur den Berufsstand gerecht zu
werden - die neue Situation analysiert,
Probleme und Missstande aufgezeigt,
nach Lésungen gesucht und sich far
deren Umsetzung stark gemacht. Nicht
jedem Praxisinhaber hat dies gereicht
bzw. gefallen. Dabei stand und steht
auBer Frage, dass eine Sicherstellung der
zahnarztlichen Versorgung nur méglich
ist, wenn die gesetzlich vorgegebenen
Bedingungen in den Praxen erfullt

sind. In Bezug auf die Méglichkeit der
Beschaffung zwingend erforderlicher
Schutzausrlstung war das oft nicht oder
nur erschwert der Fall. Dies hat dazu
gefiihrt, dass ein GroBteil der Praxen nur
noch eingeschrankt tétig sein konnte.

Zahnarzte und Patienten verunsichert

Seit Anfang April sind die Praxen auf-
gefordert, Anderungen ihres Status

zur Praxistatigkeit — normal oder ein-
geschrankt mit Angabe von Griinden

- Uber das Online-Formular auf www.
zahnaerzte-in-sachsen.de an die KZV
Sachsen zu Gbermitteln. Die Analyse der
ersten Rickmeldung am 8. April ergab,

dass mehr als 70 % der Praxen von Ein-
schrankungen betroffen waren. Zu den
aufgeflhrten Hauptgriinden zahlten
ein geringeres Patientenaufkommen so-
wie nicht verfligbare Schutzausristung.

Schutzausriistung beschafft

Die Kassenzahnarztliche Bundesver-
einigung konnte zwar mit dem Bun-
desministerium flr Gesundheit einen
befristeten Vertrag zur Beschaffung und
Bereitstellung fehlender Schutzausris-
tung vereinbaren. Allerdings werden
damit ausschlieBlich die Praxen belie-
fert, die die unaufschiebbare zahnarzt-
liche Notfallbehandlung von infizierten
bzw. in Quarantane stehenden Patien-
ten durchfihren.

Damit war allen anderen Praxen, die sich
ebenso taglich einem hohen Infektions-
risiko ausgesetzt sahen, nicht geholfen.
Das hat berechtigterweise zu groBem
Unverstandnis gefiihrt. Um die Praxen
vorlibergehend bei der Beschaffung
von erforderlicher Schutzausrlstung zu
unterstiitzen, hat die KZV Sachsen alle
Hebel in Bewegung gesetzt, Recherche-
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Wir sind fiir Sie da & unterstiitzen Sie gern!

Erhalten Sie Ihr kostenfreies Muster zum Test!

Direkt bei:

MEGADENTA Dentalprodukte GmbH
D-01454 Radeberg/ Tel. 03528-453-0
www.megadenta.de / info@megadenta.de

oder Threm Dentalfachhandel

MEGADENTA ( N

Dentalprodukte
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aufwand betrieben und Verhandlungs-
geschick eingesetzt. SchlieBlich konnte
eine groBe Menge an Schutzmitteln zu
bezahlbaren Preisen an die Zahnarzte-
schaft versendet bzw. zur Abholungin
Dresden, Leipzig oder Bautzen bereit-
gestellt werden. Auch eine groBzligige
Spende eines Dentaldepots war dabei.

Von der KZV Sachsen beschaffte
Schutzausriistung

- 7.500 Visiere

- 26.000 FFP-2-Masken

- 37.000 Mund-Nasen-Schutz

- 6.500 Mund-Nasen-Schutz waschbar
- 250 | Handedesinfektionsmittel

- 480 | Flachendesinfektionsmittel

Schwerpunktpraxen organisiert

Analog des bundesweiten MaBnah-
menpakets haben sich in Sachsen
Zahnarztpraxen bereit erklart, die zur
Notfallversorgung fir in Quarantane
stehende bzw. fiir an COVID-19 erkrank-
te Patienten zur Verfligung stehen.
Nach entsprechender Ausriistung dieser
sechs Praxen war es moglich, dass sich
alle anderen Praxen auf die Versorgung
der gesunden Patienten konzentrieren
konnten.

Bisher wurden 27 Patienten Uber die
Corona-Hotline an die Schwerpunktpra-
xen vermittelt. Im Notdienst gab es noch
keine Inanspruchnahme. Zunachst bis
zum Jahresende soll dieses Angebot auf-
rechterhalten werden. Von den Schwer-
punktpraxen, die fur die Ubernahme des
Notdienstes eine Gebuhr erhalten, ist
pro Wochenende jeweils eine der sechs
Praxen fir ganz Sachsen zustandig. Pra-
xen, die fir den Wochenendnotdienst
eingeteilt sind, werden Uber die dienst-
habende Schwerpunktpraxis informiert.

Wie geht es weiter?

Mittlerweile hat die KZV Sachsen ihre
Tatigkeit als ,Beschaffungs- und Logis-
tikunternehmen” beendet. Die Verflg-
barkeit der Schutzausriistung auf dem

Markt ist wieder gegeben. Auch die
Patienten kommen nach und nach zu
regularen Behandlungsterminen.
Dennoch zeigten die Riickmeldungen
der Praxen Anfang Juni, dass der Um-
fang der Praxistatigkeitimmer noch in
mehr als der Halfte der Praxen (56 Pro-
zent) eingeschrankt ist, sei es aus Sorge
vor Infektion und entsprechend Vermei-
dung von Kontakten, wegen nétiger
Kinderbetreuung oder weil selbst zur
Risikogruppe gehérend.

Sofernsich die Anzahl der Infizierten
nicht deutlich vergréBert, werden mit
der nunmehr wieder vorhandenen
Schutzausristung und steigendem Ver-
trauen der Patienten in die kompetente
und konsequente Umsetzung der Hygie-
neanforderungen die Behandlungsfalle
ansteigen.

Die Rickkehr zur normalen Behandlung
ist nicht nur méglich, sondern zum Er-
halt von Zahn- und Mundgesundheit
geradezu erforderlich.

Versorgungsicherstellen -
zwei Perspektiven

Dass Krankenkassen den Erhalt regi-
onaler Zahnarztpraxen als notwendigen
Bestandteil der Gesundheitsversorgung
erachten, zeigt z.B. die Vereinbarung
der AOK PLUS mit der KZV Sachsen far
das dritte Quartal. Um die wohnortnahe
Versorgung der Patienten auch in Zu-
kunft sicherzustellen, erhalten demnach
die Praxen einmalig je Behandlungsfall
von AOK-Patienten einen Sicherstel-
lungszuschlag von 15 Euro. Ein starkes
Zeichen zur Stabilisierung der Verhalt-
nisse in der Region.

Im Gegensatz dazu sind die Zahnarzt-
praxen fur die Entscheider auf bun-
despolitischer Ebene offensichtlich
nicht systemrelevant. Trotz zahlreicher
Aktionen der Zahnarzteschaft auf
Landes- und Bundesebene standen

die Zahnarzte erst gar nicht im Fokus,
sollten spater dann doch unter einen
Rettungsschirm gestellt werden, um
schlieBlich nur noch eine Liquiditatshilfe
angeboten zu bekommen. Diese wurde

A
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vom Bundesministerium fir Gesundheit
als COVID-19-Versorgungsstrukturen-
Schutzverordnung Ende April erlassen.

Existenz der Praxen sichern

Gerade fir Praxen, die von Marz bis Mai
gar keine oder nur eine eingeschrankte
Praxistatigkeit hatten, konnte im Herbst
ein Liquiditatsengpass entstehen. Um
diesen Praxen helfen zu kdnnen, die
aufgrund der Corona-Krise in eine Not-
lage geraten sind, hat sich die Vertreter-
versammlung am 27. Mai 2020 dafur
ausgesprochen, die Liquiditatshilfe des
Bundes nicht auszuschlagen. Da die

KzV Sachsen dazu eine Vielzahl von
Meinungsbekundungen mit der Bitte
um Ablehnung des ,Rettungsschirms”
bekommen hat, sei an dieser Stelle

noch einmal ausdricklich betont: Die
Mitglieder der Vertreterversammlung
haben die Liquiditatshilfe - politisch
gesehen -abgelehnt. Die Entscheidung
far die Nichtausschlagung war jedoch

in kollegialer Hinsicht erforderlich, um
einzelnen Praxen, die auf Unterstiitzung
angewiesen sein werden, Uber diese
Liquiditatshilfe - und nur auf explizi-
ten Antrag - Unterstitzung bieten zu
kénnen. Wer diese Hilfe nicht benétigt,
bekommt sie auch nicht zwangsweise
Ubergeholfen. Dieser Kredit wird der
KzV Sachsen fur einen kurzen Zeitraum
zur Verfugung gestellt, umihn an be-
durftige Praxen, ebenfalls als Kredit,
auszureichen.

Dass es hier durchaus Bedarf geben
wird, hat die Analyse der Umsatzande-
rung im Sachleistungsbereich 2020 im
Vergleich zum Vorjahr gezeigt. Diese
war dank der hohen Beteiligung von
etwa 1.600 Praxen an der Datenabfrage
zum GKV-Honorarumsatz méglich.
Zugleich plant die KZV Sachsen MaBnah-
men fir alle Praxen, um die Liquiditat in
den Praxen zu halten. Dazu informieren
die Vorstands-Information Nr. 7/2020
sowie der Bericht zur Vertreterversamm-
lung auf Seite 5 dieses Zahnarzteblattes.

KZV Sachsen
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Soforthilfe-Zuschuss Bund

Der Soforthilfe-Zuschuss Bund istim Rahmen einer
Schlussabrechnung unter Umstanden zuriickzu-
zahlen

Mit dem Auftreten der Corona-Krise wollten Bund
und Lander eine schnelle finanzielle Unterstiitzung
far Unternehmen, Soloselbststandige und Freibe-
rufler zur Verflgung stellen. Als Ergebnis wurde
das Soforthilfeprogramm gestartet, welches viele
Unternehmen und Praxen in Anspruch genommen
haben.

Prinzipiell war die Soforthilfe ein Baustein neben
Kurzarbeitergeld und Grundsicherung. Die Grund-
sicherung sollte die Lebenshaltungskosten ab-
decken, das Kurzarbeitergeld die Personalkosten
und far die Soforthilfe blieben die laufenden Kos-
ten fiir die Biiromiete, Pachten oder andere Dauer-
schuldverhaltnisse.

Nicht abgedeckt werden Personalkosten oder pri-
vate Lebenshaltungskosten (z.B. Miete der Privat-
wohnung, Krankenversicherungsbeitrdage oder
Beitrdge zur privaten Altersvorsorge).

Die Parlamentarische Staatssekretérin im Bundes-
finanzministerium, Sarah Ryglewski (SPD), kom-
mentiert in diesem Sinne im Handelsblatt: Das So-
forthilfeprogramm des Bundes sieht Zuschisse zur
Deckung des laufenden betrieblichen Sach- und
Finanzaufwands der Antragsteller vor. Die Hilfe ist
alsonichtdazugedacht, Selbststandigen oderKlein-
unternehmern, denen ihr Verdienst wegbricht, die
Lebenshaltungskosten zu bezahlen. Dazu sollen die
Betroffenen Grundsicherung beim Jobcenter bean-
tragen.

Die BegUnstigten sind nach den Nebenbestimmun-
gen und dem Strafgesetzbuch verpflichtet mitzu-
teilen, wenn die Finanzhilfe nicht erforderlich war.
Das kann insbesondere aus zwei Griinden der Fall
sein:

- Es bestand in dem dreimonatigen Betrach-
tungszeitraum kein relevanter (existenzbe-
drohender) Liquiditatsengpass mit Blick auf
den Sachaufwand bzw. Finanzaufwand etwa
fur Dauerschuldverhaltnisse z.B. durch Rest-
und Abschlagszahlungen.

- Wegen anderer Geldzahlungen (Entschadi-
gungs-, Versicherungsleistungen, andere For-
dermaBnahmen) wurde der Liquiditatseng-
pass bereits ganz oder teilweise kompensiert,
sodass die Soforthilfe zu einer Uberkompensa-
tion fihren wirde.

Jeder sollte kritisch priifen, ob die Begiinstigungs-
voraussetzungen zum Zeitpunkt der Antragstel-
lung vorlagen und der maBgebliche Liquiditatseng-
pass in den folgenden drei Monaten bestand.

Kontakt:

Fachberater fur

den Heilberufebereich
(IFU/ISM gGmbH)
Daniel Ludtke
Steuerberater

Der Optimismus bewahrt den Optimisten
vor unnétigen Selbstzweifeln.

Niederlassung Chemnitz

Telefon: (0371) 3 55 67 53
Fax: (0371) 3 55 67 41
www.admedio.de

Mitglieder in der European Tax & Law

Fax:

Niederlassung Pirna
Weststralde 21 - 09112 Chemnitz Gartenstr. 20 - 01796 Pirna
Telefon: (03501) 56 23-0
(03501) 56 23-30

Niederlassung Borna
Markt 6 - 04552 Borna
Telefon: (03433) 269 663
Fax: (03433) 269 669
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Vorstand der Landeszahnarztekammer Sachsen beschliefdt
Absage des Sachsischen Fortbildungstages 2020 in Chemnitz

In einem kurzen Interview begrindet Prof. Dr. Klaus Boning, der Fortbildungsreferent der Landeszahnarztekammer
Sachsen, die Entscheidung des Vorstandes.

Warum die Absage des Fortbildungs-
tages?

Prasident, Geschaftsfiihrer und Vor-
stand haben sich die Entscheidung nicht
leicht gemacht. Kein Mensch kann in die
Zukunft blicken. Wir mussten anhand
des momentanen Wissensstandes ent-
scheiden. Das Virus ist prasent. Mit der
normalen Erkaltungs- und Grippezeit
warnen die Virologen vor einer mogli-
chen zweiten Welle. Eine GroBveranstal-
tung wie unser Sachsischer Fortbildungs-
tag ware nach unserer Auffassung nicht
zu verantworten. Stellen Sie sich vor, der
Zahnarztetag wiirde zum ,Spreader”,
wie man so schén auf Neudeutsch sagt,
—esware ein Alptraum.

Warum wartet der Vorstand nicht noch
ab?

Eine spatere Absage héatte erhebliche fi-
nanzielle Folgen. Wir mlssten spatestens
Anfang Juni die Einladungen drucken
und versenden. Zeitnah stehen auch die
Vertrage fur die Stadthalle Chemnitz, fur
die Seminarraume, flr das Catering und
die Aussteller an. Nach den gegenwartig
geltenden Abstandsregeln durften wir
maximal 550 Teilnehmer zulassen.

Unabhéangig von behordlichen Auflagen
frage ich mich, wie viele Praxismitarbei-
terinnen, Kolleginnen und Kollegen sich
angesichts der Corona-Prasenz und auch
der bitteren Monate der ersten Jah-
reshalfte Gberhaupt den Risiken einer
GroBveranstaltung aussetzen wirden.
Generell ist ein Fortbildungstag 2020
wirtschaftlich unkalkulierbar.

Warum geht der Sachsische Fortbil-
dungstag nicht einfach online?
Chemnitz ist die Krone der sachsischen
Fortbildung, das Highlight, unser Tafel-
silber. Neben hochkaratiger Fortbildung
ist die Begegnung, sind die Gesprache
mit den Ausstellern, das kollegiale
Miteinander bei Kaffee oder Tee, beim
Mittagessen mindestens so wichtig wie
die Vortrage und Seminare. Den Live-
Charakter der Vortrage kann kein Bild-
schirm ersetzen. Der Eventcharakter und
das Flair waren zerr(ttet.

Fur andere Formate der Fort- und Wei-
terbildung sind Online-Technologien
gut geeignet. Wir arbeiten auch daran.
Der Vorstand ist hier sehr aufgeschlos-
sen und Herr Brandt, unser neuer Ge-
schaftsflhrer, gibt wertvolle Impulse.

Wie steht es in anderen Zahnérztekam-
mern?

Der groBe Deutsche Zahnarztetag im
November, die Zahnarztetage in Thi-
ringen und Mecklenburg-Vorpommern
sind abgesagt, andere Kammern befin-
denssich noch in der Entscheidungsfin-
dung, sofernsie ihre Tagungen im zwei-
ten Halbjahr 2020 geplant hatten.

Wie geht es jetzt weiter?

Die Vorbereitungen fur den Fortbil-
dungstag im nachsten Jahr sind weit
vorangeschritten. Herr Prof. Lethaus
aus Leipzig und Herr Dr. Briickner aus
Dresden werden unsere Tagung in 2021
rund um die zahnarztliche Chirurgie
gestalten.

Wir hoffen, unsere diesjahrigen Refe-
renten eins zu eins von 2020 auf 2022
umbuchen zu kénnen, quasi das sehr
attraktive Thema , adhasive Technolo-
gien” mit allen Vortragen und Semi-
naren auf 2022 zu spiegeln. Eigentlich
sollte in dem Jahr die Endodontie im
Zentrum stehen, dies wirde dann 2023
unser Tagungsthema.

Wir danken fiir das Gespréch.

Der erste Coronafall in einer sachsischen Zahnarztpraxis -
wirklich eine besondere Erfahrung!

Wie hoch ist die Wahrscheinlichkeit,
dass bei insgesamt ca. 3.900 Zahnéarzten
in Sachsen in meiner Praxis ein Corona-
patient auf dem Stuhl landet? Diese
Frage stellten sich Ende Februar mégli-
cherweise einige Kollegen. So auch ich,

wenn auch mit einiger Gelassenheit,
denn Sachsen war offiziell noch corona-
frei.

Bis Montagfrih, am 2. Marz, kurz vor
Sprechstundenbeginn das Telefon klin-
gelte und ein fur vormittags bestellter

A

Patient seinen Termin gewissenhaft
absagte mit der Begriindung, er misse
zum Gesundheitsamt - Coronatest.
Gerade dieser Patient war drei Tage
zuvor fir eine systematische PAR-
Behandlung in unserer Praxis — wie
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jeder weiB, nicht nur fir eine halbe
Stunde. Die Alarmglocken schrillten und
sofort wurden sicherheitshalber alle
Patienten fir diesen Tag abbestellt bzw.
zur Vertretung geschickt. Ein Glucksfall
—der Patient war freitags als Letzter bei
uns zur Behandlung.

Der sofortige Anruf beim Gesundheits-
amt mit der Bitte um schnellstmégliche
Testung des Praxispersonals wurde fir
uns erstaunlicherweise abgelehnt mit
dem Hinweis, dass dies erst passiert,
wenn unser Patient selbst positiv getes-
tet ware, und als Praxisinhaberin musste
ich selbst entscheiden, inwieweit ich
jetzt schon Patienten abbestelle.

Die Wartezeit bis zum Anruf des Ge-
sundheitsamtes dehnte sich endlos,
aber glucklicherweise kam er noch am
gleichen Tag. Leider war der Patient
positiv getestet worden, ohne bis dahin
Symptome aufzuweisen.

Der erste nachweisliche Coronapatient
in Sachsen, ausgerechnet auf meinem
Behandlungsstuhl —sehr unwahrschein-
lich—aber Tatsache!

Naturlich wurden wir nun fir den nachs-
ten Tag zum Test einbestellt und sofort
fur 14 Tage unter Quarantane gestellt.
Geniigend Zeit, um alle Sicherheitsstan-
dards in der Praxis einer griindlichen
Prifung zu unterziehen.

Hatte der an diesem Tag wegen eines
abklingenden Infekts meinerseits getra-
gene doppelte Mundschutz geniigend
abgehalten? Natirlich hatten wir keine
FFP2-Masken und das Visier wurde bis
dato nur genutzt, wenn die Schutzbrille
nicht zum Einsatz kam. Desinfektions-
mittel fur Patienten am Empfangsbe-
reich war bestenfalls zur Grippesaison
von uns bereitgestellt worden.

Am 3. Marz abends kam die Entwarnung
vom Gesundheitsamt - weder meine
zahnmedizinische Praxismitarbeiterin
noch ich hatten sich nachweislich infi-
ziert. Aufgrund der langeren Inkubati-
onszeit war die Gewissheit zwar noch
eingeschrankt, stieg aber von Tag zu Tag,
weil Symptome ausblieben. Nach zwei
Wochen ergab auch der Abschlusstest
keine Hinweise auf eine Infektion. Die

1
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Erleichterung war groB, denn alle per-
sonlichen Kontakte, die zwischen dem
28.2.und 2.3. durch Besuch 6ffentlicher
Sportveranstaltungen, Konzert- sowie
Verwandtenbesuche stattgefunden hat-
ten, waren somit folgenlos geblieben.
Zwei Wochen ungeplanter Praxisausfall
sind nicht der Weltuntergang, aber
doch mit einigen finanziellen Einbu-
Ben verbunden. Zum Gliick sieht das
Infektionsschutzgesetz (Paragraph 56)
eine gewisse Entschadigung flr den
Verdienstausfall vor. Die erforderlichen
Formulare sind im Internet, auf der
Startseite der Landesdirektion Sachsen
unter ,Erstattung des Verdienstausfalls
bei Quarantane” zu finden.

1. Antrag fur Arbeitgeber
2. Antrag fir Selbststandige

Kontakt: Landesdirektion Sachsen
Claudia Glaser, 09105 Chemnitz

Mithilfe von Lohnbuchhaltung und
Steuerberater sowie jeder Menge Ge-
duld erhielten wir die Entschadigung -
rund acht Wochen nach Beendigung der
Quarantane.

Restimee: Inzwischen ist die erste Coro-

nawelle abgeflaut und ein neuer Alltag
eingezogen, unter geanderten Parame-
tern und groBten Sicherheitsvorkehrun-
gen.Denn in Sicherheit wiegen kdnnen

wir uns nicht, auch wenn einige Besser-

wisser das Gegenteil behaupten.

Dipl.-Stom. Dagmar Kukuczka
niedergelassen in Dippoldiswalde

Neuzulassungim
KZV-Bereich Sachsen

Folgender Zahnarztin wurde am
22.04.2020 die Zulassung als Vertrags-
zahnarzt ausgesprochen:

Jenny Honnes Rathmannsdorf

Anzeige
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Noch bremst Corona - aber das normale Leben nimmt auf neuen
Wegen wieder Fahrt auf

Prifungen sind immer besondere Heraus-
forderungen. Wer sich ihnen stellt, will
erfolgreich sein, sein Ziel erreichen, aber
keinesfalls eine Verschiebung. Zu grof3
sind die Mihen, die Aufregung bei den
Pruflingen, zu umfangreich und auch
zeitdiktiert die Vorbereitungen bei den
Organisatoren der Priifungen.

So stand es fiir die sachsischen Berufs-
schulzentren als Partner in der dualen
ZFA-Ausbildung auBer Frage, die schrift-
lichen Abschlussprifungen unter Ein-
haltung aller rdumlichen, hygienetech-
nischen und natdirlich auch rechtlichen
Auflagen fur 213 sachsische ZFA-Azubis
stattfinden zu lassen. Die 82 Dresdner
ZFA-Auszubildenden absolvierten

diese im Zahnarztehaus, das gentigend
Raumlichkeiten zur Verfligung hat.
Wenn diese ZBS-Ausgabe in den Praxen
ankommt, dann beginnen —ebenfalls im
Zahnéarztehaus - die praktischen Priifun-
gen fur die kiinftigen Praxismitarbeite-
rinnen.

Auch die Aufstiegsfortbildung zur Zahn-
medizinischen Prophylaxeassistentin
konnte fur die aktuellen zwei Klassen
mit praktischen Priifungen erfolgreich
abgeschlossen werden.

Ebenso finden im Zahnarztehaus wieder
Abschlussgesprache fir klinftige Fach-
zahnarzte und Fachsprachtests fir Zahn-
arzte statt, die ihren zahnmedizinischen
Abschluss an Hochschulen auBerhalb
der EU-Staaten erworben haben.
Unmittelbar vor dem Andrucktermin far
dieses Heft hat das vom 8. April auf den
10. Juni verschobene Treffen der LZKS-
Kreisverantwortlichen stattgefunden,
Uber das in der nachsten Ausgabe be-
richtet wird.

Die Fortbildungsakademie nimmt den
Kursbetrieb wieder auf mit Veranstal-
tungen, die wie die Aktualisierung

der Kenntnisse im Strahlenschutz das
reibungslose Behandlungsgeschehen

Eine lange Schlange bildete sich vor der Drehtiir des Zahnérztehauses. Auch beim Einschreiben zur
schriftlichen Prifung mussten schon Abstéande eingehalten werden. Vor den Priifungsraumen erklar-
te jeder Prifungsteilnehmer seine Symptomfreiheit per Unterschrift.

Zitat des Monats

Inmitten der Schwierigkeiten liegt die
Maoglichkeit.

Albert Einstein, dt. Physiker
(1879-1955)

in den Praxen, aber auch die Beschaf-
tigungsverhéltnisse fur viele Praxismit-
arbeiterinnen absichert und fir die

das Lehrgeschehen sowie die Raume
entsprechend den Hygieneauflagen
eingerichtet werden kénnen.

Und auch die BuS-Dienst-Ingenieure der

A

LZKS haben sich seit Anfang Mai wieder
auf den Weg in die Praxen gemacht.
Zum Terminmanagement haben wir
folgende Bitten: Sollten Sie aufgrund
abgesagter Termine noch keinen neu-
en Termin haben, melden Sie sich mit
mehreren Vorschlagen telefonisch unter
03518066277 bei unserem BuS-Dienst.
Ihre Terminwinsche sollten sich auf die
Zeit zwischen 9 und 16 Uhr beschranken.
Beachten Sie, dass diese Telefonnummer
ausschlieBlich fir Terminvereinbarun-
gen genutzt werden sollte.

Fur fachliche sowie organisatorische Fra-
gen steht wie immer die E-Mail-Adresse
raessler@lzk-sachsen.de zur Verfigung.
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COVID-19 und erhohte Hygienekosten

Im gemeinsamen Beratungsforum zur Gebiihrenordnung fiir
Zahnérzte (GOZ) haben sich die Beteiligten darauf verstan-
digt, die aufgrund der COVID-19-Pandemie deutlich erhéhten
Kosten fur Schutzkleidung und Hygieneaufwand pauschal zu
erstatten und folgenden Beschluss gefasst:

Beschluss Nr. 34 des Beratungsforums fiir Gebihrenordnungs-
fragen:

Zur Abgeltung der aufgrund der COVID-19-Pandemie deut-
lich erh6hten Kosten fir Schutzkleidung etc. kann der Zahn-
arzt die Geb.-Nr. 3010 GOZ analog zum 2,3-fachen Satz, je
Sitzung, zum Ansatz bringen. Auf der Rechnung ist die Geb.-
Nr. mit der Erlauterung ,3010 analog —erhéhter Hygieneauf-
wand” zu versehen. Dementsprechend kann ein erhohter
Hygieneaufwand dann jedoch nicht gleichzeitig ein Kriterium
bei der Faktorsteigerung nach § 5 Abs. 2 darstellen.

Dieser Beschluss gilt zunachst befristet bis zum 31. Juli 2020.
Er erfasst alle in diesem Zeitraum durchgefiihrten Behandlun-
gen.

Fur alle weiteren Fragen finden Sie eine Zusammenstellung
von Fakten auf der Homepage unter
www.zahnaerzte-in-sachsen.de/zahnaerzte/
berufsausuebungl/coronavirus/Arbeitsrechtliche_Fragen/

Redaktion

Anderungsmeldungen

Im Laufe Ihrer Berufstatigkeit werden sich immer wieder eini-
ge Daten dndern.

Entsprechend der Meldeordnung der Landeszahnarztekam-
mer Sachsen sind uns alle Anderungen zu den bei uns hinter-
legten Daten innerhalb von 4 Wochen schriftlich mitzuteilen.
Dassind z.B. Adressanderungen, Arbeitgeberwechsel, die
Beendigung der Tatigkeit, die Anzeige der Promotion zur
Titelfhrung, E-Mail-Adressen sowie alle anderen Angaben
zu lhrer Berufsaustiibung und auch zu lhren privaten Kontakt-
daten.

Fur einen Kammerwechsel bendtigen wir lhre schriftliche
Zustimmung, um Ihre Mitgliedsunterlagen an die kinftige
Zahnarztekammer weiterleiten zu kdnnen.

Sie konnen uns dazu formlos eine E-Mail senden an
mitgliederverwaltung@Ilzk-sachsen.de

Ressort Mitgliederverwaltung/Finanzen der LZK Sachsen

A

Anzeige

Bringen Sie lhre Praxisfinanzen

auf Erfolgskurs.

Mit der mediserv Bank kombinieren Sie
Privatabrechnung und Bank optimal und
konnen so Ihre Finanzen intelligent gestalten.

Einfach unverbindlich informieren oder
direkt einen Termin vor Ort vereinbaren:
www.mediserv.de oder 06 81/ 4 00 07 97

mediserv Bank GmbH
Am Halberg 6 | 66121 Saarbriicken

mediservﬂ

DIE DIREKTBANK IN DER PRIVATABRECHNUNG


https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/praxis/praxisfuehrung/coronavirus/
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Termine

Fortbildungsakademie der LZK Sachsen:
Kurseim Juni/juli/September 2020

furZahnarzte
Dresden
Update Kinderzahnheilkunde - D46/20  Prof.Dr.Norbert Kramer 26.06.2020,
Aktuelle Aspekte der Kinderzahnheilkunde 14:00-20:00 Uhr
Crashkurs Ausbildung: Das Wichtigste fir Ausbilder D47/20  Wilma Mildner 26.06.2020,
15:00-19:00 Uhr
Praparation und Desinfektion des Wurzelkanals D 49/20 Prof. Dr. Michael Hiilsmann 10.07.2020,
14:00-19:00 Uhr
11.07.2020,
09:00-15:00 Uhr
Einfihrungskurs Hypnose D56/20 DS Ute Neumann-Dahm 09.09.2020,
13:00-18:00 Uhr
Multimedikation beim alternden Patienten, D 57/20 Dr. Dr. Christine Schwerin 11.09.2020,
Medikamentenwechselwirkungen und ihre Bedeutung 15:00-19:00 Uhr
fur die zahnarztliche Therapie
Strukturiertes Konzept der Diagnostik und Therapiebei  D58/20  Gert Groot Landeweer 11.09.2020,
komplexer craniomandibularer Dysfunktion 14:00-19:00 Uhr
12.09.2020,
09:00-17:00 Uhr
Asthetik mit direkten Kompositfillungen D36/20  Wolfgang M. Boer 11.09.2020,
14:00-19:00 Uhr
12.09.2020,
09:00-17:00 Uhr
Das Gerinnungsmanagement im zahnarztlichen Praxisalltag D 59/20  Dr. Dr. Christine Schwerin 12.09.2020,
Patienten mit Blutgerinnungsstérung in der ZAP 09:00-15:00 Uhr
Chemnitz
Implantatgetragener Zahnersatz von A bis Z—Beantragung C03/20 Dr. Tobias Gehre, 19.06.2020,
und Abrechnung (auch fir Praxismitarbeiterinnen) Simona GUnzler 14:00-19:00 Uhr
Zahnersatzabrechnung aktuell - Wissenswertes fir die ~ C05/20 Dr. Tobias Gehre, 16.09.2020,
Zahnarztpraxis (auch fur Praxismitarbeiterinnen) Simona GUnzler 14:00-19:00 Uhr
fur Praxismitarbeiterinnen
Dresden
Praxisnaher Abrechnungsgrundkurs fir Einsteiger und D 139/20  Ingrid Honold 01.07.2020,
Reaktivierer - Konservierend und chirurgische Leistungen 09:00-16:00 Uhr
(auch fur Assistenzzahnérzte) 02.07.2020,
09:00-16:00 Uhr
Die Arbeitshaltung bei der PZR und in der Assistenz D 153/20  Manuela Capellaro 03.07.2020,
09:00-16:00 Uhr
Die ,vergessenen” Leistungen — DenkanstoBe fur D 125/20  Ingrid Honold 04.07.2020,
den Praxisalltag (auch fir Zahnarzte) 09:00-15:00 Uhr
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Praxisnaher Abrechnungsgrundkurs fur Einsteiger und D 143/20  Ingrid Honold 10.07.2020,

Reaktivierer —-Zahnersatzeistungen 09:00-16:00 Uhr
11.07.2020,
09:00-16:00 Uhr

Fissurenversiegelung von kariesfreien Fissuren D 144/20  Monika Hlgerich 11.07.2020,
09:00-16:00 Uhr

Aufschleifen des PAR-Instrumentariums D 155/20  Dr. SteffenRichter 15.07.2020,
13:30-19:00 Uhr

Der Einstieg in die professionelle Zahnreinigung D 162/20  Genoveva Schmid 01.09.2020,

(nur far ZFA, ZAH) 14:00-18:00 Uhr
02.09.2020,
09:00-16:00 Uhr

Prophylaxe update D 163/20  Genoveva Schmid 03.09.2020,

Ein Seminar fir die erfahrene Prophylaxemitarbeiterin 09:00-16:00 Uhr

Materialwirtschaft fir Fortgeschrittene D 157/20  Ann-Kathrin Uden 04.09.2020,
14:00-19:00 Uhr

Der Einstieg in die professionelle Zahnreinigung D 164/20  Genoveva Schmid 04.09.2020,

(nur fur ZFA, ZAH) 14:00-18:00 Uhr
05.09.2020,
09:00-16:00 Uhr

Uberschreiten des 2,3-fachen Satzes - Fundiertes D 158/20  Ann-Kathrin Uden 05.09.2020,

Begriindungsmanagement 09:00-13:30 Uhr

Prophylaxespezialist/-in in der Gerodontologie D 165/20  Nicole Graw 05.09.2020,

(Alterszahnheilkunde) 09:00-17:00 Uhr

+Analogleistungen” - Paragrafen + Formulare D 166/20  UtaReps 09.09.2020,
09:00-13:00 Uhr

Kompetente Mitarbeit in der kieferorthopadischen Praxis D 167/20  Ulrike Brockhage 09.09.2020,
09:00-17:00 Uhr

«S0Ko" — Abrechnung + Formulare D 168/20  UtaReps 09.09.2020,
14:30-18:30 Uhr

Update Dokumentation D 169/20  Helen Mé&hrke 09.09.2020,
14:00-19:00 Uhr

Zahnmedizinisches Fachwissen fir Quereinsteiger D 170/20  Helen Méhrke 10.09.2020,
09:00-16:00 Uhr

Erwerb der Fachkunde / Kenntnisse im Strahlenschutz D 171/20  Dipl.-Ing. Gerd Lamprecht, 10.09.2020,

(fr Zahnéarzte und Praxismitarbeiterinnen) Prof. Dr. Dr. Matthias Schneider 14:00-18:00 Uhr
11.09.2020,
09:00-18:00 Uhr
12.09.2020,

09:00-18:00 Uhr

Schriftliche Anmeldung: Fortbildungsakademie der LZKS, Schiitzenhohe 11, 01099 Dresden
Fax: 0351 8066-106, E-Mail: fortbildung@Izk-sachsen.de

Anfragen: Frau Walter, Telefon: 0351 8066-101

Genauere inhaltliche Informationen zu den einzelnen Kursen entnehmen Sie bitte unserem Fortbildungs-
programm fiir das 1. bzw. 2. Halbjahr 2020 oder dem Internet unter www.zahnaerzte-in-sachsen.de

A



https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/zahnaerzte/fortbildung/
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Heil- und Kostenplan flir Hartefallpatienten
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Damit Patienten bei der Versorgung mit Zahnersatz nicht unzumutbar belastet werden, gibt es fir bestimmte Personen-
gruppen die Hartefallregelung. In diesem Zusammenhang sind einige Regularien zu beachten, die im Folgenden erlautert

werden.

Definition Hartefall

Bei den sogenannten Hartefallpatien-
ten handelt es sich um Patienten, die
aufgrund ihres geringen Verdienstes
von den Krankenkassen eine hdhere
Bezuschussung bei der Versorgung mit
Zahnersatz erhalten. Geregelt sind die
Bedingungen dafr in Absatz 2 und 3
§55SGBV.

Jedes Jahr werden die Einkommens-
grenzen fir die Hartefallpatienten neu
festgelegt. Diese sind fiir das aktuelle
Jahr 2020 der Ubersicht 1 zu entnehmen.
Auch wenn die Einkommensgrenze
Uberschritten wird, besteht die Még-
lichkeit der zusatzlichen Bezuschussung
einer Regelversorgung. Hierbei handelt
es sich um die gleitende Hartefallrege-
lung. Die Beteiligung an den Kosten um-
fasst dann aber hochstens einen Betrag
in Hohe der zweifachen (doppelten)
Festzuschsse, jedoch nicht mehr als die
tatsachlich entstandenen Kosten. Die
Beantragung nimmt der Patient selbst
nachtraglich bei seiner Krankenkasse
vor.

Aktueller Grenzwert des monatlichen
Bruttoeinkommens (in Euro)

fur Allein-

stehende =1274,00

miteinem +477,75  =1751,75

Angehorigen

mit zwei +477,75

Angehérigen +318,50 2070,25

mit drei +477,75

Angehérigen) +318,50 =2388,75
genong +318,50

fur jeden weiteren Angehérigen

+318,50

Ubersicht 1-Einkommensgrenzen 2020 fir
Hartefallpatienten

Unabhéngig vom Einkommen liegt eine
unzumutbare Belastung aber auch fir
folgende Patienten vor:

- Empfanger von Hilfe zum Lebens-
unterhalt nach SGB XIl oder im Rah-
men der Kriegsopferfirsorge nach
dem Bundesversorgungsgesetz

- Empfanger von Leistungen nach dem
Recht der bedarfsorientierten Grund-
sicherung

- Empfanger von Leistungen zur
Sicherung des Lebensunterhalts nach
SGBII

- Empfanger von Ausbildungsforde-
rung nach dem Bundesausbildungs-
forderungsgesetz oder SGB Il

- Heimbewohner, wenn die Kosten
ihrer Unterbringung in einem Heim
oder einer ahnlichen Einrichtung von
einem Trager der Sozialhilfe oder der
Kriegsopferflirsorge getragen wer-
den

Ist eine Genehmigung notwendig?

Das lasst sich ganz kurz beantworten:
Alle Heil- und Kostenplane fur Hartefall-
patienten sind genehmigungspflichtig.
Das bedeutet, dass auch jeder Repa-
raturplan erst nach der Genehmigung
abgerechnet werden kann.

Bedingungen fiir eine
Regelversorgung

Hat sich ein Hartefallpatient fur die
Herstellung der Regelversorgung
entschieden, ist vom behandelnden
Zahnarzt dafurr Sorge zu tragen, dass
der Patient auch tatsachlich eine kosten-
freie Versorgung erhalt. Das heif3t, dass
ausschlieBlich die zahnarztlichen und
zahntechnischen Leistungen zur Ab-
rechnung kommen diirfen, die den vom

A

Kostentrager bewilligten FZ-Befunden
auch zugeordnet worden sind.

Des Weiteren werden die tatsachlichen
Kosten bei der Regelversorgung bzw.
der doppelte Festzuschuss bei gleich-
und andersartigem Zahnersatz nur dann
von der Krankenkasse ibernommen,
sofern darin keine (Mehr-)Kosten flr
Edel- oder Reinmetall enthalten sind.
Die Krankenkasse Gilbernimmt den so-
genannten NEM-Festzuschuss je Bonus-
héhe. Seit dem 1.Januar 2020 sind dies
beim doppelten Festzuschuss 14,18 Euro.
Die Anzahl dieser NEM-Festzuschlsse
ergibtssich aus den jeweils bewilligten
FZ-Befunden.

Diese Sachverhalte sind unbedingt vor
jeder Abrechnung zu tberprufen.

- Die Rechtsgrundlage dafur ist die Fest-
zuschuss-Richtlinie des Gemeinsamen
Bundesausschusses, Teil B (Befunde
und zugeordnete Regelversorgun-
gen), zur Bestimmung der Befunde
und Regelversorgungsleistungen, flr
die Festzuschisse nach §§55, 56 SGBV
zu gewahren sind, sowie Uber die
Hohe der auf die Regelversorgungs-
leistungen entfallenden Betrage
nach §56 Absatz 4 SGBYV, siehe
www.kzbv.de

- Far die tagliche Nutzung in der Praxis
steht darlber hinaus das Festzu-
schuss-Kompendium , Schwere Kost
flr leichteres Arbeiten”, Kapitel 11,
zur Verfugung, in welchem alle Zu-
ordnungen zu den einzelnen FZ-Be-
funden dargelegt sind (Auszug siehe
Ubersicht 2).

Die KZBV bietet das Kompendium nur
noch online als PDF-Version, siehe
www.kzbv.de


https://www.kzbv.de/fz-rl-2019-12-06-ik-2020-01-01.download.46aebd23e2a324396f115494dc65c829.pdf
https://www.kzbv.de/festzuschuss-kompendium.1020.de.html
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Bei der Beauftragung des zahntechni-
schen Labors ist es unerlasslich, dieses
Gber die Art der Versorgung in Kenntnis
zu setzen. Denn nur mittels dieser In-
formation wird es in die Lage versetzt,
die Gebihrenverzeichnisse korrekt zur
Anwendung zu bringen.

Wourden ausschlieBlich die zugeordne-
ten BEMA- und BEL-Leistungen berech-
net-immer unter Berlcksichtigung der
Abrechnungsbestimmungen -, kann der
Hartefallpatient die Gesamtkosten der
Regelversorgung auch dann erstattet
bekommen, wenn diese Gber dem be-
willigten doppelten FZ-Betrag liegen.
Dazu wird ein sogenannter Erganzungs-
betrag bis zur Héhe der tatsachlich ent-
standenen Kosten bezahlt.

Verwendung eines Gesichtsbogens

Fuhrt die Verwendung eines Gesichts-
bogens bei einer Regelversorgung zum
Verlust des Ergdnzungsbetrags? Ja.

Die Verwendung eines Gesichtsbogens
ist eine auBervertragliche Leistung. Das

Befunde

17
Praxisfiihrung

zahnarztliche Honorar ist dem Patien-
ten separat nach GOZ in Rechnung zu
stellen.

Auf der Gesamtrechnung des zahntech-
nischen Labors sind im Rahmen einer
Zahnersatzversorgung die Laborleistun-
gen des Gesichtsbogens zusammen mit
allen anderen Laborleistungen aufzu-
fUhren. Dies fUhrt bei Herstellung einer
Regelversorgung unter Verwendung
eines Gesichtsbogens zur Einstufung als
gleichartige Versorgung. In der Folge
verliert der Hartefallpatient seinen An-
spruch auf den Erganzungsbetrag.

Hinweis: Das Honorar fur die Zahn-
ersatzversorgung selbst ist dennoch
nach dem BEMA-Z und die Laborleis-
tungen nach dem BEL Il abzurechnen.

Abrechnung einerandersartigen
Versorgung

Alle andersartigen Versorgungen sind
im Rahmen der Direktabrechnung ab-
zurechnen. Dies gilt uneingeschrankt
ebenso fur Hartefallpatienten.

Regelversorgung

Zahnarztliche Leistungen

1. Erhaltungswurdiger Zahn

20a
1.1 19
Erhaltungswirdiger Zahn mit
weitgehender Zerstérung der 24¢
klinischen Krone oder unzureichende
Retentionsmaoglichkeit, 7b
jeZahn

98a

Metallische Vollkrone
Provisorische Krone

Abnahme und Wiedereingliederung
eines Provisoriums

Planungsmodelle

Individuelle Abformung

Auch bei Gberwiegend (Mischfall)
andersartigem Zahnersatz erhalt der
Patient eine Rechnung Giber die Gesamt-
kosten. Der Anteil der Krankenkasse
wird dem Versicherten nach Vorlage des
bewilligten Heil- und Kostenplans und
der Rechnung direkt ausgezahilt.

Eine Abrechnung dieser Falle Gber die
KZV ist ausgeschlossen.

Hinweis: Entscheidet sich der Hartefall-
patient fur eine andersartige Versor-
gung, ist sein Anspruch gegenlber der
Krankenkasse auf den doppelten Fest-
zuschuss begrenzt. Die dariber hinaus-
gehenden Kosten tragt der Patient.

Simona Glnzler
Leiterin Monatsabrechnung KZVS

Zu diesem Beitrag kén-
nen Fortbildungspunkte
erworben werden.
www.zahnaerzte-in-sachsen.de

Regelversorgung
Zahntechnische Leistungen

0010 Modell

0023  Verwendung von Kunststoff
0024  Galvanisieren

0051  Sagemodell

0052  Einzelstumpfmodell

0053  Modell nach Uberabdruck
0055  Fréasmodell

0060  Zahnkranz

0070  Zahnkranz sockeln

0120  Mittelwertartikulator
0201  Basis fur Vorbissnahme

Ubersicht 2 - Auszug aus dem Festzuschuss-Kompendium ,Schwere Kost fur leichteres Arbeiten”, 11.1.3 B. Befunde und zugeordnete Regel-

versorgungen

A


https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildung-zahnaerzte/e-fortbildung/
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GOZ-Telegramm

Frage

Symptombezogene Untersuchung - Geb.-Nr. 5 GOA

Wann ist eine Leistungsberechnung méglich?
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Antwort

Leistungsinhalt der Geb.-Nr. 5 GOA ist eine lokal begrenzte Untersuchung.

GemaB den Allgemeinen Bestimmungen Abschnitt B der GOA sind fiir die Berechnung der Geb.-Nr. 5 GOA
folgende Kriterien zu beriicksichtigen:
- als alleinige Leistung immer berechnungsfahig

- imselben Behandlungsfall nur einmal neben Leistungen aus den Abschnitten C bis O der GOA
(Behandlungsfall => Zeitraum eines Monats)

- innerhalb eines Monats erneut méglich neben Leistungen aus den Abschnitten C bis O der GOA,
wenn ein neuer Krankheitsfall vorliegt

- keine Einschrankung der Berechnung neben GOZ-Leistungen

- am selben Tag mehr als einmal méglich, wenn durch Beschaffenheit des Krankheitsfalles geboten
(Angabe Uhrzeit auf Rechnung erforderlich; Begriindung fiir mehrmaligen Ansatz auf Verlangen)

- nicht berechnungsfahig neben Geb.-Nr. 0010 GOZ, Geb.-Nr. 6 GOA

Bitte beachten:

Eine genaue Dokumentation des Gegenstands und der Art der Untersuchung in der
Patientenakte ist obligat. Gleiches gilt flr den Zeitpunkt der Untersuchung.

Kommentar der BZAK
GOZ-Infosystem

Quelle

http://goz.Izk-sachsen.org

Umarbeiten von Zahnersatz zur Suprakonstruktion

Die Méglichkeiten der Umarbeitung

eines vorhandenen Zahnersatzes zur Su-

prakonstruktion sind vielfaltig. Genauso
ist das mit der Abrechnung der erbrach-
ten Leistungen.

Grundsatzlich unterscheiden sich zwei

Wege:

1. Es liegt eine Ausnahmeindikation im
Rahmen einer medizinischen Gesamt-
behandlung gemal § 28 Abs. 2 Satz 9
SGBV als Sachleistung vor.

2. Es handelt sich um eine privat zu liqui-
dierende MaBBnahme.

Liegt eine Ausnahmeindikation vor, ist
ein entsprechender Heil- und Kosten-
plan an die gesetzliche Krankenver-
sicherung einzureichen. Dieser sollte
samtliche chirurgischen und protheti-
schen sowie weitere geplante Leistun-
gen umfassen.

Der HKP istin allen Fallen auf der Basis
der GOZ zu erstellen. Stellt sich nach der
Implantation/Freilegung der Implanta-
te eine flr den Prothetiker gednderte
Situation dar, sollte die Anderung dem
Kostentrager mitgeteilt und ggf. ein
neuer HKP erstellt werden.

In der GOZ ist das in der Ausheilphase
notwendige Ausschleifen der vorhande-
nen Prothese an den Implantatpositio-
nen durch den Zahnarzt nicht beschrie-
ben. Die Berechnung kann daher analog
und als zahntechnische Leistung nach §9
GOZ erfolgen. Eine in der Ausheilphase
notwendige Unterfutterung ist nach
GOZ zu liquidieren. Erforderliche La-
borkosten gemaf § 9 GOZ und Abform-
materialien konnen (in beiden Fallen)
zusatzlich berechnet werden.

Abhangig vom Implantattyp und der

A

prothetischen Suprakonstruktion unter-
scheiden sich die Abrechnungsmodali-
taten:

A) Einteilige/einphasige Implantat-
systeme
Erfolgt die Umarbeitung des Zahnersat-
zes z.B. mit der Verwendung einteiliger/
einphasiger Implantatsysteme, kann fir
das mit dem Implantat verbundene Abut-
ment keine zusatzliche Gebulhr nach
GOZ 5030 oder 5040 erhoben werden,
weil der gewahlte Aufbau untrennbarer
Bestandteil des Implantats ist und somit
bereits im Vorfeld der prothetischen
Versorgung Uber die Geb.-Nr. 9010 zur
Berechnung kam. Neben den Geblhren-
positionen zur Abformung (5170, 5180,
5190) und gegebenenfalls der Modell-
herstellung fur Planungs-/Situations-
modelle (0060, 0050) kann nur die


https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/praxis/goz-infosystem/
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Gebuhr fur die Verbindungselemente
(5080) zum Ansatz gebracht werden.

B) Zweiteilige/zweiphasige Implantat-
systeme
Bei der Verwendung zweiphasiger
Implantatsysteme kommen neben den
Gebuhrenpositionen zur Abformung
(5170, 5180, 5190) und gegebenenfalls
der Modellherstellung fir Planungs-/
Situationsmodelle (0060, 0050) zusatz-
lich entsprechend dem gewéhlten Im-
plantataufbau weitere Positionen zum
Ansatz. Beispielhaft je Implantatin der
Tabelle:

Das Entfernen und Wiedereinsetzen
von Aufbauelementen (9050) kann
je Implantat hochstens dreimal und
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Aufbau GOZ-Pos. | Verbindungselement GOZ-Pos.
Locator 5030 Matrize 5080
Kugelknopfanker | 5030 Matrize 5080
Konnektor 5030 Stegkonstruktion je Spanne 5070
Stegverbindungselemente 5080
je Verbindungselement
Teleskop 5040

hdchstens einmal je Sitzung berechnet
werden. Notwendige AnpassungsmaB-
nahmen, das Einkleben von Matrizen
oder auch das Ausarbeiten der um-
gearbeiteten Prothese sind in der GOZ
nicht beschrieben und missen bei Er-
bringung durch den Zahnarzt analog
berechnet werden. Erforderliche Labor-

kosten gemaB § 9 GOZ und Abform-
materialien kénnen unabhangig vom
Implantattyp, Implantataufbau und Ver-
bindungselement zusatzlich berechnet
werden.

Dr. med. Peter Mensinger
GOZ-Ausschuss

Anzeigen

Wir ferfigen far Sie nach individueller Planung

> Rezeptionen
> Behandlungszeilen

> Arbeitszeilen fUr Labor und Steri Untere DorfstraBe 44
o 09212 Limbach-Oberfronna
>
Umlige Telefon 03722 92806

> Ergdnzungen der
vorhandenen Einrichtung

Fax03722814912
www.funktion-design.de

Péppinghaus g Schneider g Haas

Unsere Leistungen im Erbrecht und Familienrecht

rechtliche Absicherung der Familie und der Arztpraxis
bei Unfall oder Tod des Praxisinhabers
Arztetestament

Arztevorsorgevollmacht

Arzte-Ehevertrag

rechtliche Vertretung und Strategieplanung

bei Trennung/Scheidung des Praxisinhabers

Poppinghaus :Schneider:Haas Telefon 0351 48181-0

Rechtsanwalte PartGmbB Telefax 0351 48181-22

MaxstraBe 8 kanzlei@rechtsanwaelte-poeppinghaus.de
01067 Dresden www.rechtsanwaelte-poeppinghaus.de

www.MediCyb.de
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Die Therapie von Frontzahntraumata

Teil 1 - Zahnfrakturen
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Jedes dentale Trauma betrifft eine Reihe verschiedener Gewebe- und Kieferstrukturen und hdufig ist zudem eine inter-
disziplindre Therapie (Endodontologe, Zahnerhalter, Prothetiker, Kieferchirurg, Kieferorthopade, Parodontologe) not-
wendig. Anhand klinischer Fallbeispiele sollen in zwei Teilen typische Verletzungsmuster von Zahnfrakturen (Teil 1) sowie
Dislokationsverletzungen (Teil 2) vorgestellt und die primére und sekundare Versorgung sowie die Nachsorgesystematik

erlautert werden.

Die Inzidenz von Verletzungenim
Mund-, Kiefer- und Gesichtsbereich mit
Beteiligung der Zdhne nimmt seit Jahren
zu. Die Schwierigkeiten der Behandlung
dieser Traumata resultieren aus ihrer
Seltenheitim Verhaltnis zur Gesamtbe-
handlungszahl, der Unvorhersehbarkeit
flr den Zahnarzt, der Komplexitat der
Verletzungsmuster und nicht zuletzt aus
dem oft jungen Lebensalter der Patien-
ten mit unter Umstédnden begrenzter
Mitarbeit (Abb. 1 bis 3) und stellen den
erstbehandelnden Zahnarzt haufig vor
groBe Herausforderungen.

Klinische Diagnostik

Falls der Zahnarzt die erste Anlaufstelle
nach dem Trauma ist, mUssen zunachst

Abb. 1-Zustand nach Fahrradsturz ohne Helm,
multiple Riss-Quetschwunden tiber das gesam-
te Gesicht verteilt

weitere Verletzungen wie Schadel-Hirn-
Traumata, innere Verletzungen, schwe-
re Knochen- und Weichteilverletzungen
ausgeschlossen und die Patientin/der
Patient ggf. einer Klinik zugefthrt wer-
den.

Bei jedem Trauma der Zahne kénnen mit
Schmelz, Dentin und Pulpa alle Struktu-
ren des Zahnes beteiligt sein. AuBerdem
muss im Rahmen der Erstuntersuchung
auf die benachbarten Strukturen Par-
odont, Kieferknochen und die umge-
benden Weichteile geachtet werden.
Die klinische und paraklinische Diagnos-
tik zielen auf die Erkennung des gesam-
ten Umfangs der Verletzung und der
dementsprechend indizierten Therapie,
der Einschatzung der Prognose sowie
der Festlegung der Recallzeitrdume.

Abb. 2 - Zustand nach Sturz mit Inlineskates mit
Helm, multiple Riss-Quetschwunden im Bereich
vom Kinn bis zur Nase

A

Bei allen Verletzungen im Mund-, Kie-
fer- und Gesichtsbereich muss die all-
gemeine Anamnese erfragt und doku-
mentiert werden. Dabei ist im Speziellen
auf Gerinnungsstérungen und Tetanus-
schutz zu achten. Weiter sind Angaben
zum Unfallort, Unfallzeitpunkt sowie
Unfallhergang zu dokumentieren. Dies
ist nicht zuletzt bei nachfolgender Kom-
munikation mit staatlichen wie privaten
Kostenerstattern, Rechtsbeistdénden und
Gerichten wichtig.

Aus der Darstellung des Unfallverlaufs
ergeben sich unter Umstanden Hinweise
auf die zu erwartenden Verletzungen
(Wurzelfrakturen, Kiefergelenkfraktu-
ren).

Zahnarztliche Diagnostik

Zur zahnmedizinischen Diagnostik
haben sich folgende Instrumente,
Materialien und Hilfsmittel bewahrt:
1. Zahnarztliches Grundbesteck

2. Fracfinder® (Abb. 4)

3. Kaltespray/Pulpatester.

Abb. 3 -Zustand nach Sturz mit dem Roller, Ein-
bissverletzung in Unterlippe
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Abb. 4 - Fracfinder® - Hilfsmittel zur Detektion
symptomatischer Zéhne und/oder beweglicher
Hocker bei Vorliegen von Dentincracks oder
Frakturen

Rontgendiagnostik
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Um Zahn- oder/und Knochenfrakturen
auszuschlieBen, sollten alle Zéhne im
Bereich der Verletzung mithilfe von
Einzelzahnaufnahmen orthograd und
exzentrisch untersucht werden. Kiefer-
frakturen kénnen mithilfe von Panora-
maschichtaufnahmen (OPG) gut detek-
tiert werden. Vor allem nach Sturzen auf
das Kinn ist mit Kiefergelenkfrakturen
zurechnen, die durch entsprechende
Aufnahmen sicher diagnostiziert wer-
den kénnen. Die Dentale Volumen-
tomografie (DVT) hat sich zur Diagnos-
tik nach Traumata bewahrt. Alle im
zweidimensionalen Bild hintereinander
liegenden Strukturen kénnen mithilfe
dieser Aufnahmetechnik separat dar-
gestellt und so verdeckte Verletzungs-
muster (z.B. Frakturen der bukkalen
Knochenlamelle, Kronen-Wurzelfrak-
turen, Wurzelquerfrakturen) erkannt
werden (Abb. 5 und 6). Bei Bedarf kon-
nen zusatzliche Rontgenaufnahmen,
wie Aufbissaufnahmen, Kiefergelenk-
aufnahmen, OPG- oder NNH-Aufnah-
men, indiziert sein.

Bei systematischem Vorgehen von au-
Ben nach innen erfolgt nach extraoraler
Untersuchung und Dokumentation der
Verletzungen die intraorale Diagnostik.
Dabei werden Strukturschaden der

Abb. 5 und 6 - Zustand nach Kronenwurzelfraktur: In der Rontgenaufnahme ist die Fraktur nicht
zu sehen, erst das DVT demonstriert den bis subkrestal verlaufenden Frakturspalt

A

betroffenen Weichgewebe und Zahne,
Lockerungsgrade, Sondierungstiefen
sowie Perkussion und Sensibilitat der
Zahne erhoben und dokumentiert. Fir
die Priifung der Sensibilitat der Pulpa
hat sich der Kaltereiz mit Kohlendioxid
durchgesetzt. Daneben kann die Sen-

Abb. 7 - Traumachart Zahnunfallzentrum
Wirzburg

Abb. 8 - Frontzahntraumabogen der
DGZMK
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Tage Wo Monate

6-21 3-4 1-2 2-3 3-4 4-8 8-30
Neg. Vit. + Verfarbung =~ 24 9 7 4 1
Neg. Vit. + Parod. ap. 12 8 12 4 3 6
Neg. Vit. + ext. Res. 6 12 4 5
Neg. Vit. + weiteres WW 3
Neg. Vit. 2 2 2 1 1
Pos. Vit. + Parod. ap. 1 1 2

Tab. 1-Zeitpunkt der Diagnostik einer Pulpanekrose (3)

sibilitat der Pulpa elektrisch getestet
werden, wobei gerade bei unvollstan-
digem Wurzelwachstum die Antwort
auf diesen Reiz nur eingeschrankt
messbar sein kann®. Aufgrund falsch
positiver oder auch falsch negativer
Sensibilitatstests nach Trauma ist die-
ses Kriterium nie allein zu betrachten,
wenn es um die Entscheidung geht,
eine endodontische Behandlung einzu-
leiten (Tabelle 1). Weiterhin sind nicht
nur die augenscheinlich betroffenen
Zahne zu untersuchen, sondern auch
Nachbarzéhne sowie alle benachbarten
Strukturen zu testen, um Kollateralscha-
den und Unterschiede in den jeweiligen
Reizantworten zu detektieren. Einen
moglichen Leitfaden gibt die ZEPAG-
Klassifikation vor®. Hierbei werden alle
Verletzungen aller beteiligten Gewebe
(Zéhne, Endodont, Parodont, Alveolar-
knochen, Gingiva) der dento-alveoldren
Einheit geordnet und dokumentiert.
Die Dokumentation aller Verletzungen
kann mithilfe der Praxismanagement-
software oder spezieller Trauma-Doku-
mentationsbogen erfolgen (Abb. 7 und
8). Hilfreich und empfehlenswert ist es,
zusatzlich zur schriftlichen Dokumen-
tation alle sichtbaren Befunde im Foto
festzuhalten.

1.Zahnfrakturen

Zahnfrakturen werden in Schmelzrisse,
Kronenfrakturen mit und ohne Pulpa-
exposition, Kronen-Wurzelfrakturen
und Wurzelquer- und -langsfrakturen

klassifiziert. Wichtig fur die Therapie
und Nachsorge ist die Abgrenzung zu
den Luxationsverletzungen. Sollte ein
kombiniertes Verletzungsmuster vorlie-
gen, sind die Recallempfehlungen von
Luxationsverletzungen anzuwenden.

Fur die Behandlung der meisten Frak-

turverletzungen werden folgende

Materialien benétigt:

1. Atzgel, Adhésiv, Komposit (Flow und
Kapsel)

2. Hydraulischer Silikatzement
(z. B. Biodentine, MTA)

3. Kalziumhydroxid/Glasionomer-
zement.

1.1 Schmelzriss

Befunde:

Klinisch imponieren ein oder mehrere
Risse im Bereich des Zahnschmelzes,
welche bis in das Dentin reichen kén-
nen. Radiologisch sind diese Risse nicht
verifizierbar. Das beste diagnostische
Hilfsmittel zur Detektion stellt die Trans-
illumination dar. Diese kann u.a. mit der
Polymerisationslampe erfolgen, ggf. mit
speziellen Filteraufsatzen. Fir den Fall
einer spater auftretenden Pulpanekrose
sind diese Risse in Lange und Verlauf gut
zu dokumentieren. Dies gelingt durch
Fotodokumentation zuverlassig und re-
produzierbar.

Bei alteren Patienten ist aber nicht im-
mer eindeutig zu diagnostizieren, ob es
altere oder traumabedingte Risse sind.
Altere Risse und Spriinge weisen haufig

A
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bereits durch Eindringen von Farbpig-
menten verursachte Verfarbungen auf.

Therapie:

Im Regelfall ist keine Therapie erfor-
derlich. Bei ausgepragten Rissen mit Be-
schwerden kann eine Versiegelung mit-
hilfe der Schmelz-Atz-Technik sinnvoll
sein. Wichtig ist ein Ausschluss weiterer
Verletzungen, z.B. Fraktur oder ggf. Dis-
lokationsverletzung des Zahnes.

1.2 Kronenfraktur ohne
Pulpaexposition

Befunde:

Am verletzten Zahn liegt eine Schmelz-
oder Schmelz-Dentinfraktur vor. Radio-
logisch fehlt der frakturierte Teil der
klinischen Krone. Sollten gleichzeitig
Weichteilverletzungen der Lippen vor-
liegen, ist an Fremdkorper, ggf. Zahn-
fragmente in der Wunde, zu denken.
Nach Platzierung des Rontgenfilms/
Roéntgensensors in der Umschlagfalte
kann durch eine Rontgenaufnahme das
Vorliegen von Zahnfragmenten in der
Lippe Uberpruft werden (Abb. 11).
Abhéngig von Richtung und GroBe der
Krafteinwirkung sind Wurzelfrakturen

Abb. 9 und 10 - Ausgepragte Schmelzrisse an
den Zdhnen 11 und 21, kombiniert mit Kronen-
fraktur und Dislokation des Zahnes 21, Zustand
nach Fahrradsturz
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sowie eine Luxationsverletzung auszu-
schlieBen.

Therapie:

Bei reinen Schmelzaussprengungen
kann das Glatten der scharfen Kanten
als Primar-Therapie genligen. Bei Den-

Abb. 11 -Einzelzahnfilmaufnahme der Oberlip-
pe zum Ausschluss impaktierter Zahnfragmente

Abb. 12 -Kronenfraktur Zahn 21 nach Ellbogen-
stof3 beim Handball

Abb. 13 - Nach Wiederbefestigung des vorhan-
denen Zahnfragmentes
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tinbeteiligung ist die Dentinwunde auf-
grund der GroBe der Dentinkanélchen
im Rahmen der Notfallversorgung stets
unbedingt abzudecken. Bei unversorg-
ter Dentinwunde steigt das Risiko einer
Pulpanekrose erheblich®. Sollte am Un-
falltag keine ausgedehnte Behandlung
moglich sein, ist die Dentinwunde mit
einem Kalziumhydroxidzement abzu-
decken. Bei vorhandenem Fragment
sollten keine stark haftenden Zemente
oder Komposite zur Abdeckung ver-
wendet werden, da diese nur schwer
restlos zu entfernen sind und die Adap-

Abb. 14 -Zustand nach Fahrradsturz, Zahn 11
nach Trockenlegung, Darstellung und hohe
Amputation des Pulpagewebes sowie Blut-
stillung (Fall M. Arnold, Dresden)

Abb. 15 -Rontgenkontrolle 6 Monate nach
Behandlungsabschluss: Vitalamputation
Zahn 11 und Wurzelftllung Zahn 21 (Fall
M. Arnold, Dresden)

A

tation des Fragments erschweren.
Sollte das Zahnfragment vorhanden
sein, gelingt die Wiederherstellung der
Krone am einfachsten und schnellsten
durch adhasive Befestigung des Frag-
ments. Je nach Zustand und Lagerung
des Fragments ist es vor der Befestigung
zu reinigen und zu wassern. Sollte das
Fragment nicht mehr auffindbar oder
zerstort sein, ist die direkte Restauration
mit Komposit angezeigt. Bei Erwachse-
nen mit ausgedehnten Defekten kann
die Wiederherstellung der klinischen
Krone auch indirekt durch eine labor-
gefertigte Restauration erfolgen.

1.3 Kronenfraktur mit
Pulpaexposition

Befunde:
Klinisch zeigt sich das Pulpakavum ero6ff-
net (Abb. 13 und 14).

Therapie:

Ziel aller BehandlungsmaBnahmen ist
die Vitalerhaltung der Pulpa. Dies ge-
lingt mithilfe einer Vitalamputation bis
zusieben Tage nach dem Unfallgesche-
hen zuverlassig®. Hierbei wird das koro-
nale Pulpagewebe hochtourig rotierend
mit diamantierten Instrumenten sauber
abgetrennt. Rosenbohrer sollten keine
Anwendung finden, da beim Abtrennen
des Pulpagewebes Riss-Quetschwunden
entstehen®?, die eine schlechtere
Wundheilung zeigen. Zur Blutstillung
kommen wahlweise Kochsalzlésung
oder Natriumhypochloritlésung infrage.
Zur Abdeckung der Pulpawunde sind
hydraulische Silikatzemente (MTA) zu
bevorzugen. AuBer Zahnverfarbungen
sind keine negativen Wirkungen be-
kannt®, Alternativ ist die Abdeckung
mit Kalziumhydroxid und nachfolgend
Glasionomerzement mdglich. Die Nach-
teile des Kalziumhydroxids bestehen in
ihrer Resorption und der nachfolgenden
Hohlraumbildung/-?. Die Rekonstruk-
tion der klinischen Krone erfolgt wie
unter 1.2 beschrieben. Die Prognose

fur die Vitalerhaltung der Pulpa betragt
ca. 90 %.
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Abb. 16 - Klinische Situation 8 Monate nach
Sturz: Kronenfraktur mit Pulpaexposition und
direkter Uberkappung - Pulpanekrose Zahn 11,
Externe Resorption Zahn 21, Fistelbildungen

Abb. 17 - Radiologischer Befund

Abb. 18 - DVT- AusschnittsvergréBerung

Die indirekte Uberkappung riickt bei
diesem Verletzungsmuster nicht zuletzt
wegen der schwieriger durchzufihren-
den Pulpadiagnostik sowie der mit 80 %
deutlich schlechteren Prognose gegen-
Uber der Vitalamputation in den Hinter-
grund. Im Rahmen der Nachsorge ist zu
beachten, dass die Sensibilitat durch die
ggf. tiefe Amputation verzégert positiv
oder auch negativ sein kann. Daher sind
radiologische Nachkontrollen nach 3, 6
und 12 Monaten unabdingbar, um die
Pulpanekrose als mogliche Komplikati-
on zeitnah erkennen und therapieren zu
kénnen. Sollte zudem eine unerkannte
Luxationsverletzung vorgelegen haben,
sind radiologische Nachkontrollen die
einzige Moglichkeit, die schwerwiegen-
de Komplikation der externen Resorpti-
on zu erkennen.

Aufgrund deren héaufig foudroyanten
Verlaufs missen resorptive Veranderun-
gen so frih wie méglich erkannt und
therapiert werden.

1.4 Kronen-Wurzel-Fraktur mit
und ohne Pulpaexposition

Befunde:
Klinisch imponiert eine meist palatinal
bis 1-3 mm unterhalb des Knochen-
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niveaus reichende Fraktur der klinischen
Krone. Das mobile Zahnfragment ist
meist noch an der Gingiva befestigt. Um
das AusmaB der Verletzungen einschat-
zen zu kdnnen, muss das Zahnfragment
inklusive abgesprengter Kleinstfrag-
mente entfernt werden. Radiologisch ist
diese Art der Fraktur nur eingeschrankt
verifizierbar, da der Frakturspalt auf-

Abb. 19—Klinische Situation 1 Jahr nach diagnos-
tizierter Kronenfraktur ohne Pulpaexposition

Abb. 20 - DVT-AusschnittsvergroBerung:
Pulpanekrose und Kronen-Wurzel-Fraktur an
Zahn 21

Abb. 21 -Klinische Situation nach Fragment-
entfernung und Blutstillung



Zahnarzteblatt SACHSEN 5+6/20

Abb. 22 und 23 -Klinische Situation nach
endodontischer Therapie und Restauration der
klinischen Krone mit Komposit, Ansicht von
bukkal und palatinal

Abb. 24 - Radiologische Abschlusskontrolle

grund der geringen Fragmentdislokati-
on oft zu klein ist. Wegen des Fraktur-
verlaufs von labial nach palatinal kommt
es haufig zur Eréffnung der Pulpakam-
mer (Abb. 19-24).

Therapie:

Die Therapie der verletzten Pulpa sowie
der Hartgewebsverletzung erfolgt wie
unter 1.3 beschrieben. Bei weit subkres-
tal liegenden Frakturflachen stellen die
kieferorthopadische Extrusion mit nach-
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folgender Restauration, die Magnet-
extrusion, eine chirurgische Extrusion
(intentionelle Replantation) und Restau-
ration sowie die Wurzelkanalbehand-
lung weitere Behandlungsoptionen dar.
Die Wahl der optimalen Therapie hdngt
von mehreren Faktoren ab, v. a. vom
Frakturverlauf. Als ggf. letzte Behand-
lungsoption steht noch die chirurgische
Kronenverlangerung zur Verfligung.
Die Prognose bei diesem Verletzungs-
muster ist stark von der DefektgréBe
und der Frakturlokalisation abhéngig.

1.5 Wurzelquerfraktur

Befunde:

Die Diagnose einer Wurzelquerfraktur
ist haufig ein rontgenologischer Zufalls-
befund, da gerade bei intraalveolarem
Frakturverlauf der Zahn klinisch fest ist.
Die erh6hte Mobilitat der Zahnkrone
kann ein erster Hinweis sein. Bei Mobili-
tat des gesamten Zahnes ist differenzi-
aldiagnostisch an eine Alveolarfortsatz-
fraktur zu denken. Je nach Achsrichtung
des Rontgenstrahls kann die Fraktur als
eine Linie gut sichtbar sein oder doppelt
in elliptischer Form erscheinen.

Therapie:

Therapie und Prognose variieren je nach
Frakturhéhe: je weiter koronal die Frak-
tur liegt, desto schlechter ist die Progno-
se®™, Es ist primar keine endodontische
Behandlung indiziert. Die Therapie
besteht bei Dislokation des koronalen
Fragments in dessen Reposition und
anschlieBender Schienung unter Einbe-
ziehung der beiden Nachbarzéahne. Fir
diese Schienung hat sich der Titan-Trau-
ma-Splint (TTS) bewahrt. Er ist leicht zu
applizieren, gewahrt den geschienten
Strukturen minimale Belastung und lasst
sich unkompliziert und substanzscho-
nend entfernen (Abb. 25 bis 27).

Die Schienungsdauer betragt vier Wo-
chen, beistarker Dislokation und/oder
Lockerung acht bis zwolf Wochen. Bleibt
die Pulpa vital, kommt es haufig zu Kal-
zifikationen des Wurzelkanals; bei en-
dodontischen Problemen reicht oft die

A

Behandlung des koronalen Fragments,
da das apikale Fragment nicht disloziert
und damit die Blut-Nerven-Versorgung

Abb. 25 - Radiologischer Befund nach Sturz
durch Synkope

Abb. 26 - Klinische Ansicht nach Schienung

Abb. 27 - Verlaufskontrolle nach 3 Jahren
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nicht unterbrochen wurde. Eine chirur-

gische Entfernung des apikalen Frag-

ments ist in der Regel nicht notwendig.

Schlussfolgerungen

Zahnfrakturen treten in aller Regel als
Kombinationsverletzungen auf und stel-

len das zahnarztliche Team vor groB3e

Herausforderungen. Es missen Uiberge-
ordnete Verletzungen erkannt und der

entsprechenden Therapie zugefihrt

werden. Im Rahmen der Diagnostik sind
alle Zahne und benachbarten Struktu-

ren auf Kollateralschdden zu prifen.
Aufgrund der Symptome und gestell-
ten Diagnosen muss die Entscheidung
getroffen werden, ob die Behandlung

selbst durchgefihrt oder der/die Verun-

Wir trauern um
unsere Kollegen

Emil Manov
(Leipzig)

geb. 23.10.1961 gest. 09.04.2020
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fallte einer auf zahnarztliche Traumata
spezialisierten Praxis zugefihrt wird.
Aufgrund der Ausnahmesituation fr
alle Beteiligten hat es sich bewahrt, aus-
reichend Zeit und Ruhe zur Durchfiih-
rung von Diagnostik und Therapie ein-
zuplanen. Dafiir kann es sinnvoll sein,
reguldr bestellte, wartende Patienten
umzuplanen.

Fur die Einordnung der Verletzungs-
muster, Zuordnung der addquaten The-
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ne digitale Hilfsmittel zur Verflgung.
Am bekanntesten sind die TraumaApp
+AcciDent”, herausgegeben von den
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Wir gratulieren
Juli
60 01.07.1960  Dr. med. Heike Griindler, Torgau
03.07.1960  Dipl.-Stom. Steffen Weber, Grimma
08.07.1960  Dipl.-Stom. Michael Griinke,
Annaberg-Buchholz
12.07.1960  Dipl.-Stom. Marlies Kéhler, Chemnitz
12.07.1960  Dr. med. dent. Peter Sambale, Eilenburg
17.07.1960  Dr. med. Ulrich Georgi, Belgern
17.07.1960  Dipl.-Stom. Ina Saalbach-Miiller, Lobnitz
18.07.1960  Dipl.-Stom. Uwe Pflug, Sebnitz
20.07.1960  Dipl.-Stom. Isa D6ring, Chemnitz
22.07.1960  Dr.med. dent. Sabine Wiirtz, R6tha
23.07.1960  Dr. med. Sibylle Will, Hoyerswerda
24.07.1960  Dr. med. UllaKilian, Leipzig
25.07.1960  Dipl.-Stom. Kathrin Mauersberger, FIéha
26.07.1960  Dipl.-Stom. Beate Formella, Heidenau
30.07.1960  Dipl.-Stom. Evelyn Jarck, Oelsnitz
65 02.07.1955  Dipl.-Stom. Birgit Schneider,
Annaberg-Buchholz
04.07.1955  Dipl.-Stom. Hans-Giinther Miihlberg,
Leipzig
06.07.1955  Dipl.-Stom. Hubert Koenig, Borna
07.07.1955  Prof. Dr. med. dent. Michael Walter,
Dresden
09.07.1955  Dr. med. Hans-Lutz Erler, WeiB3enborn
13.07.1955  Dr. med. Norbert Korec,
Wachau-FeldschléBchen
14.07.1955  Dr. med. Gunter Quietzsch, Weinbdhla
15.07.1955  Dipl.-Stom. Karola Miiller, Torgau
17.07.1955  Dr. med. Uta GroB, Chemnitz
18.07.1955  Dipl.-Stom. Hartmut Kaiser,
Grinhain-Beierfeld
19.07.1955  Dr. med. Ursula Jordan, Coswig
30.07.1955  Dipl.-Stom. Marion Fulk, L6bau
70 05.07.1950  Dr. med. habil. Mathias Weiland, Dresden
10.07.1950  Dipl.-Stom. Ina HeBke, Dresden
17.07.1950  Dipl.-Med. Gabriele Lincke, Leipzig
19.07.1950  Dipl.-Med. Steffi Friedrich, Leipzig
22.07.1950  Inge Gerlich, Rottmannsdorf
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04.07.1945
13.07.1945
17.07.1945
21.07.1945
22.07.1945
23.07.1945
30.07.1945
31.07.1945
31.07.1945
02.07.1940
16.07.1939
19.07.1939
06.07.1938
07.07.1938
09.07.1938
09.07.1938
21.07.1938
25.07.1938
26.07.1938
06.07.1937

08.07.1936
11.07.1936
12.07.1936
14.07.1936
21.07.1936

21.07.1935
24.07.1935
19.07.1933

21.07.1933
06.07.1932
08.07.1932
31.07.1931
08.07.1930

09.07.1929
07.07.1927

Dipl.-Med. Renate Georges, Ostritz

Dr. med. Annelies GlaB, Freiberg
Dipl.-Med. Gisa Bar, Thallwitz

Isolde Meier, Bannewitz

Dr. med. Eva-Maria Liebsch, Dresden

Dr. med. dent. Christine Vitzthum, Leipzig
Christiane Kubis, Radebeul

Dr. med. Gabriele Mann, Chemnitz
Dipl.-Med. Gert Wiegand, Plauen

Prof. Dr. med. habil. Alfred Treide, Leipzig
MR Dr. med. dent. Helmut Holl, Falkenstein
Dr. med. dent. Hans Peter Schulz, Radebeul
Dr. med. dent. Gisela Pleul, Grimma

Dr. med. dent. Ursula Schmerler, Dresden
Dr. med. dent. Klaus Méller, Leipzig

Helga Winter, GroBlehna

SR Dr. med. dent. Sigrid Hirsch, Dresden
Dipl.-Med. Inge Horter, Kénigsbriick
Lothar lllmann, Reinsdorf

Dr. med. dent. Ingrid Sauerwald,
Markkleeberg

SR Lilli Schropfer, Zittau

Waltraut Geisler, Markersdorf

Dr. med. dent. Rosemarie Milev, Leipzig
MR Dr. med. dent. Hildebrand Seidel, Fl6ha

Dr. med. dent. Glinter Krenz,
Rosenthal-Bielatal

Dr. med. dent. Renate Graupner, Dresden
Dr. med. dent. Edith Skiba, Markkleeberg
Dr. med. dent. Karlheinz B6hme,
Lampertswalde

SR Dr. med. dent. Luise Wolcke, Meerane
SR Dr. med. dent. Steffen Forster, Dresden
Dr. med. dent. Dieter Zschiesche, Leipzig
SR Dr. med. dent. Gerhard Barthel, Leipzig
OMR Dr. med. dent. Manfred Schlesies,
Burgstadt

Dr. med. dent. Joachim Quinque, Torgau
SR Dr. med. dent. Gabriele Garte, Dresden
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Personalien
August

60 01.08.1960  Dr. med. Cornelia Finke, Wurzen 75 06.08.1945  Wolfgang Walter, Delitzsch

01.08.1960  Dr. med. dent. Christian Galetzka, 07.08.1945  Riidiger Beckert, Dresden
Schwarzenberg/Erzgeb. 11.08.1945  Dipl.-Med. Siegrun Teubner,
03.08.1960  Dipl.-Stom. Beate Birkholz, Nieschiitz Auerbach/Vogtl.
08.08.1960  Dipl.-Stom. Kerstin Leipert, Reichenbach 12.08.1945 SR Dieter Fischer, Werda
09.08.1960  Dr. med. Elisabeth Hubricht, Dresden 25.08.1945  Dr.med. Dr. med. habil. Rolf Frank Miiller,
17.08.1960  Dr. med. Jens-Peter Meier, Leipzig Erlau
19.08.1960  Dr. med. Steffen ReiBmann, Zwickau 28.08.1945  Dipl.-Med. Olga Miiller, Chemnitz
22.08.1960  Dr. med. dent. Umberto Schldpfer, Freiberg 30.08.1945  Dr.med. Henning Schénekerl, Triebel
23.08.1960  Dipl.-Stom. Doris Briickner, Leipzig 80 08.08.1940  Dr.med. Wolfram Bessen, Dresden
25.08.1960  Dr. med. dent. Simone Schneider, 08.08.1940 MR Dr. med. dent. Christoph Suworow,
GroBrohrsdorf GroBschirma

31.08.1960  Dipl.-Stom. Gé6tz Déring, Chemnitz 15.08.1940  Dr. med. dent. Peter John, Plauen
31.08.1960  Dipl.-Stom. Andrea Kirsten, Riesa 22.08.1940  Gudrun Schmidt, Leipzig

65 01.08.1955  Dipl.-Stom. Barbel Buslig, GroBenhain 28.08.1940  Dr. med. dent. Bodo Ueberfeld, Meerane
06.08.1955  Dipl.-Stom. Carmen Schneider, Chemnitz 29.08.1940  Dr.med. dent. Renate Wahner, Mittweida
07.08.1955  Dipl.-Stom. Ingrid Herrmann, Bernstadt 81 26.08.1939  Dr. med. dent. Margit Hofmann, Rackwitz
08.08.1955  Dr. med. Angelika Wutzler, Chemnitz 82 17.08.1938  Dr.med. dent. Johannes Unger, Leipzig
09.08.1955  Dr. med. Ralf Rottgardt, Freital 26.08.1938  Dr. med. dent. Peter Merkel, Plauen
12.08.1955  Dipl.-Med. Gabriel Sadlon, Trebsen 83 04.08.1937  Dr.med. dent. Siegfried Wetzig,
14.08.1955  Dipl.-Stom. Andreas Dérffel, Lengenfeld Markranstadt
15.08.1955  Dipl.-Stom. Heide Jehmlich, Marienberg 27.08.1937  Ingrid PreuB, Mittelherwigsdorf
15.08.1955  Dr. med. Jérg Stein, Chemnitz 84 28.08.1936 MR Dr. med. dent. Klaus Neumann, Dresden
16.08.1955  Dipl.-Stom. Heiko Goebel, Markranstadt 85 02.08.1935  SRDipl.-Stomat. Marianne Wenschuh,
20.08.1955  Dipl.-Stom. Anita Grummt, Schlettau Dresden
20.08.1955  Dipl.-Stom. Silvia Walther, Zwickau 86 01.08.1934  SRPeterTietz, Ottenqorf-Okri.IIa )
24.08.1955  Dr. med. Regine Zeuner, Tharandt 89 27.08.1931 IE;(I);Z:Dgr Dr. med. habil. Gottfried Miihler,
26.08.1955  Dr.med. Matthias Hieke, Chemnitz 91 29.08.1929  Dr. med. dent. habil. Ingeborg Schmidt-Flath,
26.08.1955  Dipl.-Stom. Eva-Maria Rudolf, Eilenburg Naunhof
27.08.1955  Dr.med. Ines Dietel, Chemnitz 92 02.08.1928  Dr.med. dent. Lothar Neander,
29.08.1955  Dr. med. Simone Weck, Dresden Markkleeberg
30.08.1955  Dipl.-Stom. Helga Schénherr, Delitzsch

70 05.08.1950  Dr.med. Mechthild Herrmann, Freiberg
06.08.1950  Dr. med. Isolde Assig, Dresden . o i _ _ i
12.08.1950  Dr.med. Angelika Gatzke, Leipzig JuPlIare, du.e kelne.Veroff.entllc.hung im ;ahnarzteblatt Sachsen

waunschen, informieren bitte die Redaktion.

18.08.1950  Dr. med. Elke FleiBner, Konigsbriick
19.08.1950  Dipl.-Stom. Christa Neise, Stadt Wehlen
24.08.1950  Dipl.-Stom. Almut Bartels, Dresden
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Zahnarzte-Testament und Vorsorgevollmacht

Jeder Zahnarzt und jede Zahnérztin
sollten sich rechtzeitig dartiber Gedan-
ken machen, wie die Praxis und die
Familie abgesichert werden kénnen.
An erster Stelle steht ein wirksames
Testament, welches die eventuell
bestehende Mdglichkeit der Fort-
flihrung oder den Verkauf der Praxis
sowie die Aufteilung des Privatver-
mégens regelt. Die Abwicklung

eines Erbfalles ohne bzw. mit einem
unwirksamen oder fehlerhaften
Testament kann mit hohen Kosten
und erheblichem Konfliktpotenzial
verbunden sein. Deshalb sollte jedes
Testament auf die konkrete Familien-
situation und die wirtschaftliche
Situation zugeschnitten werden.

Existiert kein wirksames Testament,
gilt die gesetzliche Erbfolge. Erbbe-
rechtigt sind in diesem Falle grund-
sdtzlich die leiblichen Kinder. Ist ein
Kind vorverstorben, sind zur Ersatz-
erbschaft die Enkelkinder berufen.
Daneben erbt der Ehegatte. Dieser
erbt somit nach dem Gesetz nie allein.
Bei kinderlosen Ehen sind die Eltern,
gegebenenfalls bei Vorversterben
eines Elternteils die Geschwister

zur Erbfolge berufen. Die Hohe des
Erbteils fir den tberlebenden Ehe-
gatten ist dabei abhdngig vom Gliter-
stand, in dem die Eheleute lebten.
Entspricht das vorhandene Testa-
ment nicht den gesetzlichen Anfor-
derungen, entfaltet es keine Wirkung
oder das Nachlassgericht kann bei
Auslegung des Testamentes nicht die
gewdnschten Folgen festlegen. Den
Erben kann ein langer und kosten-
intensiver Prozess mit dem Nach-
lassgericht drohen.

Rechtsanwaltin Diana Wiemann-GroBe

Gibt es mehrere Erben, entstehen
Erbengemeinschaften, die nur ge-
meinsam handlungsféhig sind. Eine
angemessene Fortfluhrung bzw.
Abwicklung der Praxis ist kaum rea-
lisierbar. Eine geordnete Nachfolge-
planung zur Vermeidung der in der
Regel nicht gewollten gesetzlichen
Erbfolge sollte daher oberste Pri-
oritdt haben. Mit Erbeinsetzungen
und Vermdéchtnisanordnungen kann
eine auf die konkrete Familien- und
Vermégenssituation zugeschnittene
Testamentserstellung erfolgen. Um
den Verkauf der Praxis durch eine vom
Erblasser bestimmte Person zu ermég-
lichen, kann auch die Testamentsvoll-
streckung angeordnet werden. Bej
Gemeinschaftspraxen sollte in den
Gesellschaftsvertrag eine Nachfolge-
regelung aufgenommen werden.
Anderenfalls kann der die Praxis wei-
terflihrende Zahnarzt infolge der An-
sprtiche der Erben in seiner wirtschaft-
lichen Existenz geféhrdet sein.

Mit einer Vorsorgevollmacht be-
stimmt der Zahnarzt oder die
Zahndrztin, dass im Ernstfall ein ihr
nahestehender Mensch ftir ihn oder
sie Entscheidungen trifft. Doch eine
Vorsorgevollmacht verhindert nur
dann ein gerichtliches Betreuungsver-
fahren, wenn sie wirksam ist. Existiert
keine oder keine wirksame Vorsorge-
vollmacht, wird durch das Gericht ein
Betreuer bestellt. Hierbei kann, muss
essich jedoch nicht um ein Familien-
mitglied handeln. Der Ehegatte ist
entgegen einem weitverbreiteten Irr-
glauben nicht automatisch entschei-
dungsbefugt. Deshalb sollte Wert
darauf gelegt werden, eine mit den
testamentarischen Regelungen abge-
stimmte wirksame Vorsorgevollmacht
zu errichten.

Diesem umfangreichen Thema wid-
metsich eine kostenlose Informations-
veranstaltung far Zahnérzte unter
Einhaltung der Abstandsregeln und
mit begrenzter Teilnehmerzahl am
Mittwoch, dem 8. Juli 2020, 18 Uhr in
den Rdumen unserer Kanzlei auf der
MaxstraBBe 8 in Dresden. Bei Interesse
bitten wir um telefonische Voranmel-
dung.

Weitere Informationen:
Rechtsanwiltin

Diana Wiemann-GroBBe
Fachanwaltin fiir Erbrecht
Fachanwaltin fiir Familienrecht
Partnerin der Kanzlei
Poppinghaus : Schneider : Haas
Rechtsanwaélte PartGmbB
Telefon 0351 481810
www.rechtsanwaelte-
poeppinghaus.de

Alle Herstellerinformationen sind Informationen der Produzenten.
Sie geben nicht die Meinung des Herausgebers/der Redaktion wieder.
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Liquiditatsplanung — gestarkt durch die Krise

Die aktuelle Ausnahmesituation macht
so mancher Liquiditdtsplanung fiir 2020
einen Strich durch die Rechnung. Mit-
hilfe des Liquiditétstools der Zahnérzt-
lichen Abrechnungsgesellschaft (ZA)
lassen sich nun realistische Prognosen
far die finanzielle Entwicklung der
eigenen Praxis in der Krise treffen.
Daraus resultierend, kénnen mégliche
MaBnahmen abgeleitet werden, um
die Praxis fiir die kommenden Monate
finanziell besser aufzustellen.

Die Unsicherheit, die die aktuelle Lage
mitsich bringt, betrifft bei vielen Zahn-
arztinnen und Zahnérzten auch die
finanzielle Situation. Die Folge sind
eine Menge Fragen: Mit welchen Um-
satzeinbuBen ist realistischerweise zu
rechnen? Welche Einsparméglichkeiten
gibt es? Wie sieht es mit Soforthilfe aus?
Wie wirken sich die zur Diskussion ste-
henden Rettungsschirm-Mechanismen
aufdie Einnahmen aus, sollten diese in
Kraft treten? Wie lange kann sich die
Praxis mit den vorhandenen Mitteln
noch tber Wasser halten? Muss ggf. ein
Darlehen aufgenommen werden, um
die Verluste vortibergehend auszuglei-

chen? Um den Praxisinhabern/-innen
eine Hilfestellung fir eine realistische
Finanzplanung in den ndachsten Mona-
ten zu bieten, hat die ZA das sogenann-
te Liquiditatstool entwickelt. In einem
ersten gemeinsamen Gesprach werden
die Einnahmen und Ausgaben der Pra-
xis aus dem vergangenen Jahr erfasst.
Dartber hinaus werden die Angaben
der Praxis um wertvolle Parameter
erganzt, die auf den umfassenden In-
sights aus der Branche sowie aus den
Erkenntnissen der breiten Vernetzung
in der Standespolitik resultieren. An-
hand dieser Kennzahlen kann mithilfe
des Analysetools die finanzielle Situati-
on der Praxis analysiert und eine realis-
tische Aussage dazu getroffen werden,
mit welchen EinbuBBen voraussichtlich
zu rechnen sein wird.

Zahnarztwahl - in Zukunft

haufiger online

Jeder Dritte nutzt das Internet fir die
Wahl seines (Zahn-)Arztes. Das ist eines
der Ergebnisse einer Studie der Deut-
schen Apotheker- und Arztebank, bei
den 18- bis 39-Jéhrigen liegt der Anteil
sogar noch héher (43 %). Dabei ist
Deutschland nicht einmal der flihrende
Digitalisierer in Europa —zum Beispiel,
wenn man die Fortschritte bei der
Einfuhrung der elektronischen Patien-
tenakte (ePA) als Indikator nimmt. Mit
Estland, Finnland und Dénemark, Gro3-
britannien, Nordirland und Spanien so-
wie der Schweiz und Ungarn sind ande-

re Lander schon weitergekommen. Alle
dentalen Trends erlebt der Besucher der
Internationalen Dental-Schau (IDS) vom
9. biszum 13. Mérz 2021 in KéIn.

Weitere Informationen:
Dr. Kaschny PR GmbH
Telefon +49 6172 684810
www.kaschnypr.de

Alle Herstellerinformationen sind
Informationen der Produzenten.
Sie geben nicht die Meinung des

Herausgebers/der Redaktion wieder.

Die Ergebnisse dieser Analyse dienen in
erster Linie dazu, ein gutes Gefuhl fir
die individuellen Méglichkeiten zu be-
kommen und sich auf ein ausfihrliches
Gespréch mit dem Steuerberater vorzu-
bereiten. Sie stellen aber keine Rechts-
beratung dar und erheben auch keinen
Anspruch auf Gultigkeit. Anhand der
Prognosen kénnen zudem ggf. weite-
re Einsparpotenziale oder geeignete
MaBnahmen fir die Praxen abgeleitet
werden, die den Praxisinhabern/-innen
dabei helfen, sich gut fir die ndchsten
Monate aufzustellen.

Eine Anmeldung ist tiber die Website
unter dem Servicepunkt ,, Videobera-
tung” (www.die-za.delvideoberatung)
méqlich, indem das Thema ,, Liquiditét
sichern” ausgewdhlt und das Kontakt-
formular ausgefllt wird. Bestandskun-
den kénnen sich bei Interesse alternativ
direktan ihren Kundenbetreuer wenden.

Weitere Informationen:

ZA Zahnarztliche Abrechnungs-
gesellschaft AG

Telefon 0211 5693-0
www.die-za.de

Quelle: Rebmann B, Heinzmann V., Leonhard E: ATLAS DEN-
TAL - Die Mérkte Europas /// Strukturen, Herausforderungen
und Szenarien. GFDI Gesellschaft zur Férderung der Dental-
Industrie mbH, vertreten durch Heibach M und Sticklies B
(Hrsg.). KéIn 2018



Anzeigen

Zahnarztversicherungen im Vergleich

Berufshaftpflicht-, Kranken-, Lebens-, Berufsunfahigkeits-, Renten-, Unfall-, Praxis-,
Rechtsschutzversicherung und Praxisfinanzierung — iiber 40 Arzte-Spezialanbieter zur Auswahl.

Thr individuelles, kostenloses Angebot erhalten Sie bei:

G. HAGER, VERSICHERUNGSMAKLER GmbH, Bahnhofstrafle 15, 95444 Bayreuth
Telefon 0921 7313433, Fax 0921 5073137, E-Mail: jung-hager-gmbh@t-online.de

Wirksam beraten

So helfen Sie Patienten, sich gut zu entscheiden!

8-Wochen-ONLINE-Intensivtraining

Die letzten Monate haben viele Patienten verunsichert. Deswegen brauchen

sie gerade jetzt lhre professionelle Unterstiitzung, um die richtigen

Therapieentscheidungen fur hochwertige Versorgungen zu treffen. Dieser

Intensivkurs bietet Ihnen die komplette theko®-Beratungsstrategie fur

zufriedene Patienten! Erfahren Sie mehr: Ein kostenfreies Einflihrungswebinar

konnen Sie unter www.handrock.de buchen - oder scannen Sie den QR-Code.

www.handrock.de
info@handrock.de
Tel: 030-364 30 590

Praxisabgabe , -Ubernahme, -auflésung,

-vermietung, -suche

Zu verschenken
Allgemeinzahnérztliche Praxis
zum 1.9.2020 aus Altersgriin-
den kostenfrei abzugeben.
Schein- und umsatzstark, im
Herzen Mittelsachsens, 2 BHZ,
digitales Réntgen, Klimaan-
lage, Arztehaus, kostenfreie
Parkplatze, bestens quali-
fiziertes Team (inkl. ZMV).
Einarbeitungszeit méglich.
Telefon 03431 571294
praxis.reiche@t-online.de

Dresdnerin sucht zeitnah eine
Zahnarztpraxis in Dresden
zur Ubernahme.

E-Mail: ZAPDD@gmx.de

Zahnarztpraxis in Leipzig
und Umgebung gesucht.
3-4 Behandlungszimmer
Kontakt: 03713829146

. MARION
LAUNIARDT

¢ Steile StraBe 17

* 01259 Dresden

fur KFO  Tel. (03512033610
Fax (0351)203 36 60

www.KFO-aus-Sachsen.de

Redenta-MeiB3en
Entsorgung aller dentaler
Abfille in Zahnarztpraxen

und Kieferorthopadien

01662 MeiBen - Hafenstr. 32
Telefon 03521 737969 oder
www.redenta-meissen.de /

Nachfolger/-in fir etablierte
Einzelpraxis in Chemnitz
gesucht (2 BHZ, digit. Rént-
gen), bestens qualifiziertes
Team (inklusive PZR)
Preis Verhandlungsbasis, ab
7/2021, auch eher méglich
Chiffre 1135

Gebe wegen Praxisauf-
I6sung preisglinstig digitale
Roéntgengerate ab:

OPG ProOne und Kleinrént-
gen INTRA 385 mm sowie
CEREC 3/bluecam (neue
Kamera) + Schleifeinheit
MCXL

Tel. 0176 83457078 oder
flair@leuchterladen.de

® Planung und Beratung
= Praxismobel fir lebendige
und funktionelle Raume

|ﬁ Klaus Jerosch GmbH
Info-Tel. (0800) 5 37 67 24
Mo - Fr: 07.00 - 17.00 Uhr

wwwjerosch.com

' Praxiseinrichtungen

Zahnarztpraxis in Freiberg
zu vermieten
Ab 11/2020 verfiigbar, helle
und groBziigige Raume,
Empfangstresen, Balkon
vorh., Ubernahme von div.
Einrichtungsgegenstéanden
maoglich, Lage in der Schoén-
lebestraBe in unmittelbarer
Nahe eines Einkaufsmarktes.
Telefon 0172 7286457

Beilagenhinweis

Dieser Ausgabe liegen
Beilagen der Firmen
Rainer Dental e.K.,
Tischlerei Beuster,
FASYTEC GmbH - Fassaden-
& Systemtechnik sowie
Photography Melanie Weitzel
bei.

Wir bitten um freundliche
Beachtung.




Patientenzeitung der Zahnarzte

Jeder Patient ist individuell - und so auch
seine Fragen und seine Behandlung. In-
formieren Sie Ihre Patienten zu den un-
terschiedlichsten Themen und geben
Sie Ihnen Einblick in die Welt der

Zahnheilkunde.

Bestellen Sie hier verschiede-

ne themenbezogene Aus-

gaben des ZahnRat fiir
Ihren Wartebereich.

Zahn|;X:1$100

Patientenzeitung der Zahnérzte

Nachbestellungen unter [=]5:[=]
www.zahnrat.de E‘%
E-Mail: m.palmen@satztechnik-meissen.de EL._..._
Telefon: 035257186-0

Fax: 03525 7186-12

Versandkosten (zzgl. 7 % MwsSt.)

Menge Preis/Bestellung Versand Gesamt
10 Exemplare 2,60€ 2,60€ 5,20€
20 Exemplare 5,20€ 3,00€ 8,20€
30 Exemplare 7,80€ 490€ 12,70 €
40 Exemplare 10,40 € 7,50€ 17,90 €
50 Exemplare 13,00€ 7,70€ 20,70 €
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