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Sachsischer Fortbildungstag
fir Zahnarzte und Praxisteam

Gott gebe, dass es klebe?

07./08.10.2022
Stadthalle Chemnitz

Programm Zahnarzte und Zahnnarztinnen, Samstag Programm Praxisteams, Samstag
Wissenschaftliche Leitung: Prof. Dr. Roland Frankenberger, Marburg Wissenschaftliche Leitung: PD Dr. Felix Krause MME, Aachen

09:00 Uhr Er6ffnung
09:30 Uhr Gemeinsamer Festvortrag

Gliick hat, wer zufrieden ist — die Psychologie eines gelingenden Lebens (Prof. Dr. Volker Busch, Regensburg)

10:45 Uhr Adhasivsysteme: State of the Art 10:25 Uhr
(Prof. Dr. Rainer Haak, Leipzig)
11:30 Uhr Adhasivtechnik im Milchgebiss und bei MIH 11:30 Uhr

(Prof. Dr. Roland Frankenberger, Marburg)

13:15 Uhr Die beliebtesten Fehler beim Kleben
(Dr. Markus Lenhard, Etzwillen (CH))

12:15 Uhr
14:00 Uhr Adhasivbriicken - kleben einfach lange gut
(Prof. Dr. Nicole Passia, Dresden)
15:15Uhr  Keramiken und Befestigungsmaterialien: Kom- 12:45 Uhr
plexitat verstehen und Sicherheit gewinnen!
(Prof. Dr. Bogna Stawarczyk, Miinchen) 14:15 Uhr
16:00 Uhr Neu = besser? Reparatur zahnarztlicher Restau-
rationen (Prof. Dr. Anne-Katrin Liihrs, Hannover) 14:45 Uhr
15:45 Uhr

Assistenz unter Wasser? — Management von adhasiven
Grenzindikationen (Prof. Dr. Anne-Katrin Liihrs, Hannover)

Klebt alles gleich? Effektive Vorbehandlung von prothe-
tischen Werkstoffen vor dem adhasiven Einsetzen
(Prof. Dr. Andreas Hahnel, Leipzig)

Photodynamische Therapie — Eine Alternative zum
Antibiotikum? (Prof. Dr. Andreas Braun, Aachen)

Adjuvante Therapieoptionen in der Endodontie
(Dr. Johannes-Simon Wenzler, Aachen)

In fiinf Minuten wieder fit

(Manfred Just, Forchheim)

Zielgerichtete Instruktion in der Préavention — Wie erkla-
re ich richtig? (PD Dr. Felix Krause, Aachen)

Adhasivtechnik perfekt — Rechnung korrekt?
(Sylvia Wuttig, Heidelberg)

Anmeldung fiir 8. Oktober 2022

Fax: 0351 8066-106
E-Mail: fortbildung@Ilzk-sachsen.de

Name Vorname

Praxismitarbeiter
Auszubildende

Zahnarzt
Student
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[]
[
[
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0 facebook.com/Fortbildungsakademiel.ZKS

Weitere Informationen: Telefon 0351 8066-102
www.zahnaerzte-in-sachsen.de
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Dr. med. Holger WeiBig
Vorstandsvorsitzender
der KZV Sachsen
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Leitartikel

Wahlen bedeutet Verantwortung
Ubernehmen

Im Superwahljahr der Zahnérzte in Sachsen endet fir beide Kérperschaften im Sep-
tember die Stimmabgabe. Auch eine Last-Minute-Stimme erflllt ihren Zweck. In den
heutigen Zeiten gilt es einmal mehr, den verbleibenden Gestaltungsspielraum in der
Berufspolitik durch seine gewéhlten Parlamente zu nutzen. Wenn tiberhaupt, kann die
Einflussnahme auf den Gesetzes- und Verordnungsgeber nur durch diese und deren
Vorsténde gelingen.

Demokratie bedeutet, Mehrheiten zu finden. Diese gewinne ich eher mit konstruktiven
und lésungsorientierten Vorschldagen. Schlecht ist es, wenn man die Mehrheiten nur
findet, weil die gesetzlichen Regelungen zulasten Dritter gehen.

Typisches Beispiel hierfr ist der aktuelle Entwurf des GKV-Finanzstabilisierungs-
gesetzes. Obwohl Zahnérzte in keiner Weise zur Unterfinanzierung der Krankenkassen
beigetragen haben, sollen sie in den kommenden Jahren das Defizit durch die Ab-
senkung des Punktwertes bezahlen. Das ist weder kreativ noch I6sungsorientiert.

Um die Beitragszahler nicht weiter zu belasten, sollte auch auf eine Erh6hung des Zu-
satzbeitrags verzichtet werden. Vielmehr ware eine zusatzliche Steuerfinanzierung

zu prifen, die Kausalitdten beachtet und krankheitsférdernde Kreisldufe durchbricht.
Nicht nur Rauchen schadigt die Gesundheit. Viel zu wenig Aufmerksamkeit erféhrt nach
wie vor der Suchtfaktor ,Zucker”. Ein zu hoher Zuckerkonsum ist nicht nur fiir die Zéhne
schlecht-nein, er férdert in hohem MaBe das Risiko flir Herzerkrankungen, Diabetes,
Bluthochdruck, erh6hten Cholesterinspiegel und Fettleibigkeit. Die Weltgesundheits-
organisation WHO empfiehlt, die tégliche Zuckeraufnahme auf 25 Gramm zu reduzie-
ren. In Deutschland wird dieser Wert um das Drei- bis Vierfache Gberschritten. Die damit
verbundenen Gesundheitsrisiken und die in der Folge haufig lebenslangen Arzneimit-
telverordnungen tragen wesentlich zur Kostensteigerung im Gesundheitswesen bei.
Eine schon mehrfach diskutierte Zuckersteuer wére hier viel, viel sinnvoller als eine
Kostenddmpfungspolitik des Bundesgesundheitsministers analog der neunziger Jahre
des letzten Jahrhunderts.

Die Erfahrungen aus der Pandemie, die Folgen des Klimawandels und die wirtschaft-
lichen Herausforderungen in Zeiten aggressiver Kriegshandlungen fordern ohnehin, die
bislang praktizierte Politik und ihre Gesetze auf den Priifstand zu stellen.

Es téte gut, wenn ein Bundesgesundheitsminister nicht nur den Fokus auf die Pandemie
richten, sondern im Einklang mit den Berufsstanden der Heilberufler ein wirklich
zukunftsféahiges Konzept erarbeiten wirde. Ein Konzept, welches die Gesundheit tiber
Eigenverantwortung und Prévention nachhaltig férdert und erbrachte Leistungen
angemessen honoriert.

Lassen Sie uns als sachsische Zahnérztinnen und Zahnérzte diese Verantwortungsnahme
auf Landesebene praktizieren. Die Herausforderungen unseres Berufsstandes werden
wir in den ndchsten Jahren nur mit den Partnern im Gesundheitswesen bewiltigen,
nicht gegensie.

Tragen Sie mit Ihrer Wahlteilnahme dazu bei, dass in den Parlamenten ,, Vertreter-
versammlung” und ,,Kammerversammlung” die unterschiedlichen Interessenlagen
abgebildet sind - als gute Voraussetzung, um ausgeglichene Lésungsansatze fir die
Zahndrzteschaft zu erarbeiten.

Das meint Ihr Kollege und Vorsitzender der KZV Sachsen
Holger WeiBig
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Gott gebe, dass es klebe?

Der Sachsische Fortbildungstag 2022 steht vor der Tir. Er findet am 7. und 8. Oktober wie gewohnt in Chemnitz statt und
beleuchtet die Innovationen adhasiver Technologien quer durch unsere Fachgebiete. Der wissenschaftliche Leiter, DGZMK-
Prasident Prof. Dr. Roland Frankenberger (Foto), stand freundlicherweise fir ein kurzes Interview zur Verfiigung.

Prof. Dr. med. dent. habil. Klaus Boning,
Vorstandsreferent Fortbildung der
LZKS: Kénnte man die Entwicklung der
dentalen adhésiven Technologien als

einen ,,Meilenstein” in der Evolution der

Zahnmedizin bezeichnen?

Prof. Frankenberger: Auf jeden Fall.
Kaum eine Technologie - auBer vielleicht
der Lokalanasthesie oder Implantologie
- hat die Zahnmedizin so revolutioniert
wie die Entwicklung zuverlassiger adha-
siver Verblnde zwischen Schmelz und
Dentin auf der einen Seite und Metallen,
Keramiken und Kunststoffen auf der an-
deren Seite. Sie ermdglichte véllig neue
und oft auch minimal-invasive Behand-
lungskonzepte. Die Zahnmedizin ist dem
Primat des primum nil nocere - zuerst
einmal nicht schaden —damit einen gro-
Ben Schritt nahergekommen.

Prof. Boning: Welche Fachgebiete profi-
tierten am meisten vom Einsatz moder-
ner adhésiver Systeme?

Prof. Frankenberger: So gut wie alle.
Vielleicht in erster Linie die Zahnerhal-
tung. Dank adhésiver Techniken kénnen
wir minimalinvasiv und defektorientiert
arbeiten; zu nennen ist das gesamte
Spektrum der asthetischen Zahnmedi-
zin. In der Prothetik sind es vor allem
Klebebriicken und Adhéasivattachments
von denen der Patient profitiert. Paro-
dontologie - Stichwort Schienungen,
die Liste ist sehr lang.

Foto: privat

Prof. Boning: Sind die adhasiven Sys-
teme mehr oder weniger ausgeforscht
oder sehen Sie noch Entwicklungspo-
tenzial?

Prof. Frankenberger: Die Schmelzatz-
technik hatsich in den letzten 40 Jahren
kaum verandert. Anders ist es beim ad-
hasiven Verbund zum Dentin. Die Mik-
roanatomie und das stoffwechselaktive
Gewebe, zumindest beim vitalen Zahn,
machen den Verbund zum Dentin noch
immer schwerer vorhersagbar und weni-
ger zuverlassig, aber insgesamt klinisch
akzeptabel. Das werden in Chemnitz
alle Vortrage fur die unterschiedlichen
Indikationen bleibende Zahne, Milch-
zdhne, MIH-Zahne, Reparaturen und

Prothetik eindrucksvoll und praxisnah
demonstrieren.

Ein weiterer Punkt ist die hohe Technik-
sensitivitat. In modernen Passagierflug-
zeugen vertrauen wir Klebeverbindun-
gen unser Leben an, in der adhasiven
Zahnmedizin sind einige Kolleginnen
und Kollegen manchmal unsicher. Das
ist aber nicht gerechtfertigt, denn eine
Quintessenz auch dieses Zahnérzteta-
gesist: Esist leichter, als Sie denken!
Fundamentale Voraussetzungen wie
eine gut ausgebildete Assistenz und
einroutiniert eingearbeitetes Team
sind essenziell. Eine héhere Anwender-
freundlichkeit steht noch immerin den
Pflichtenheften der Hersteller, hier ist
aber auch viel passiert.

Prof. Boning: Sehr geehrter Herr Prof.
Frankenberger, wir danken lhnen fur
das Gesprach und freuen uns auf den
kommenden Fortbildungstag am 7. und
8. Oktober 2022 in Chemnitz.

Gleich fur den Fortbildungstag
anmelden? Nutzen
Sie unser Anmelde-
formular aufS. 2

oder den QR-Code.

Redaktion

Abschlusspriifungim Ausbildungsberuf Zahnmedizinische/r Fachangestellte/r

Prifungsaufruf Winter 2023

Die Abschlussprifung fur Auszubildende, die bis zum 31.01.2023 ihre Ausbildungszeiten zurtickgelegt haben werden,
findet am 04.01.2023 im schriftlichen Bereich und vom 30.01.-02.02.2023 im praktischen Bereich statt.

Die Priifungsanmeldung ist bis zum 01.11.2022 bei der Landeszahnarztekammer Sachsen (LZKS) einzureichen und der
Ausbildungsnachweis (Berichtsheft) einschlieBlich des erfiillten Rontgentestatnachweises bis zum 10.12.2022.

Priifungsanmeldungen, die nach dem 01.11.2022 bei der LZKS eingehen, konnen nicht beriicksichtigt werden.

Ressort Ausbildung der LZKS
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Sachsen war Gastgeber der Vertreterversammlung der KZBV

Sachsen ist wunderschén. Seinen Le-
bensmittelpunkt in diesem Bundesland
zu haben und die berufliche Existenz
hier aufzubauen, ist erstrebenswert.
Diese Botschaft mlssen wir bei allen
Gelegenheiten ins Bundesgebiet tragen,
wenn wir langfristig gentigend Zahn-
arztpraxen in Sachsen erhalten wollen.
Insofern war die KZVS erfreut, dass die
Wahl des Austragungsortes der diesjah-
rigen Sommer-VV der Kassenzahnarzt-
lichen Bundesvereinigung (KZBV) vom
6. bis 7. Juli auf Dresden in Sachsen fiel.
Bei einer abendlichen Dampferfahrt
elbaufwarts konnten wir diese Botschaft
eindrucksvoll vermitteln.

Resolution gegen Budgetpolitik

Etwas Entspannung tat auch Not, nach-
dem es der Bundesgesundheitsminister
Karl Lauterbach wieder einmal geschafft
hatte, dass wir wegen eines unangemes-
senen und bis zur letzten Minute vor-
enthaltenen Referentenentwurfs zum
geplanten GKV-Finanzstabilisierungs-
gesetz (GKV-FinStG) auf die Barrikaden
gegangensind.

Schon bei der vorhergehenden Vertre-
terversammlung im November 2021 in
Dusseldorf wurde die Tagesordnung von
aktuellen Geschehnissen tberlagert. An-
statt das regulare Tagesgeschaft fur die
Zahnérzteschaft berechenbar und plan-
bar zu organisieren, wird man wie die

Die Vertreter der deutschen Vertragszahnarzte beflrchten infolge des kurzfristig vorgesehenen
Finanzstabilisierungsgesetzes massive Auswirkungen auf die Patientenversorgung

Feuerwehr in den nachsten Brandherd ge-
schickt. Galt esim letzten Jahr, die Test-
pflicht fir Geimpfte und Genesene im
Praxisalltag erfolgreich abzuwenden, ist
nunmehr die Verhinderung einer ein-
fallslosen Budgetdeckelungspolitik ge-
fordert. Mit Sicherheit wird hier ein sehr
dickes Brett zu bohren sein. Der erste Tag
der Vertreterversammlung endete dann
folgerichtig mit der einstimmigen Verab-
schiedung der Resolution gegen den Fron-
talangriff auf die Patientenversorgung.

Der zweite Tag der Versammlung galt
dem Dauerbrenner Telematikinfrastruk-

tur (TI). Die KZVen fordern, dass die Tl
sicher, stabil und praktikabel sein muss.
Darlber hinaus sollte die Refinanzie-
rung besser und vollstandig abgedeckt
sein.

Eine Vertreterversammlung istimmer
gelebte Interessenvertretung der Zahn-
arzteschaft. Insofern ist auBer Spesen
sehr viel mehr gewesen: Sachorientierte
Berufspolitik in einem Bundesland, in
dem es sich lohnt, freiberuflich eine
Zahnarztpraxis zu fuhren.

Dr. med. Holger WeiBig
Vorstandsvorsitzender der KZVS

Z3aPP startetim Septemberim Online-Verfahren

Mit dem Ziel, adaquate Arbeitsbedin-
gungen fir die Zahnarzteschaft durch-
zusetzen, erhalten rund 34.000 Zahn-
arztpraxen in Deutschland im Rahmen
des Zahnarzte-Praxis-Panels (ZaPP) im
September wieder Post vom Zi (Zentral-
institut fur die kassenarztliche Versor-
gung). Dabei liegt der Fokus verstarkt

auf dem Online-Verfahren. Die Daten
zur wirtschaftlichen Situation und den
Rahmenbedingungen der Praxen sind
besonders ausschlaggebend angesichts
der enger werdenden Verteilungsspiel-
rdume, wie sie im GKV-Finanzstabilisie-
rungsgesetz offenkundig werden.
Infos unter www.zdpp.de

KZBVIKZVS
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Zahnarzte vor neuen Herausforderungen

Veranstaltung: Treffen der Kreisverantwortlichen der LZKS am 13. Juli 2022
im Zahnarztehaus Dresden

Als Abschluss offenbarte Andreas Haesler ein paar seiner ,Schatze” aus dem Dental Museum in

ZschadraB

Unter der Leitung von Prof. Dr. med.
dent. habil. Klaus Boning wurde bei die-
sem Treffen Uber aktuelle Themen der
Standespolitik debattiert.

Als ware die sachsische Zahnarzteschaft
nicht schon gentigend mit technischen
Schwierigkeiten rund um die Telematik-
infrastruktur beschaftigt, ist nun nach
Ablauf der 5-jahrigen Praxislaufzeit

ein Roll-out weiterer Konnektoren zu
erwarten. Bleibt zu hoffen, dass diese
keine finanziellen und zeitlichen Mehr-
belastungen fir die Arbeitgeber bedeu-
ten.

Vor ein paar Tagen brachte der Bund das
Finanzstabilisierungsgesetz zur Sprache.
Das hierbei die Vertretung der Lander
und des Bundes der Zahnarzte eine ge-
meinsame Resolution anstreben, scheint
schon fast beschlossene Sache zu sein.
Ende leider offen.

Die neue PAR-Richtlinie scheint fur die
Zahnarzte bei der Behandlung gesetz-
lich versicherter Patienten ein groBer
Erfolg zu sein. Erstmals sind die wichtige
Aufklarung und Nachsorge schriftlich

und finanziell festgelegt. Bisher offen
ist die Behandlung privatversicherter
Patienten im Hinblick auf die neue Richt-
linie. Eine erst kirzlich erschienene
Empfehlung der Bundeszahnarzte-
kammer sieht hierbei ganz deutlich die
Berechnung nach Analogien vor.
Weitere wichtige Themen der Standes-
politik sind die Frage der Sicherung
einer flachendeckenden zahnmedizi-
nischen Versorgung und die Begren-
zung der Fortbildungsplatze fur die
Aktualisierung im Strahlenschutz.

Die Zahnérzte in Sachsen blicken auf ei-
ne erfolgreiche Vergangenheit zurlck,
die im dentalhistorischen Museum in
ZschadraB zu bewundern ist. Sei es die
vor 500 Jahren entwickelte und vom
sachsischen Promizahnarzt Dr. N.S.
Jenkins nach Dresden geholte Goldhédm-
merflllung oder die sog. antiseptische
Zahnseife der Firma Bergmann 1852.

Andreas Etzold
kreisverantwortlicher Zahnarzt fiir den
Wahlkreis Borna-Geithain

MESSE KALENDER 2022:

FACHDENTAL LEIPZIG LEIDER ABGESAGT.
FACHDENTAL STUTTGART 14.-15. OKT.
INFOTAGE DENTAL MUNCHEN 21.-22. OKT.
INFOTAGE DENTAL FRANKFURT 11.-12. NOV.

A EKA G
AEKA ST

Nordische DNA - fur Sie
entwickelt und aus hochwertigen
Materialien gebaut

Die Entwicklung und Herstellung
von Dental Einheiten liegen in
unserer DNA. Wir sind Spezialisten
far Dentaleinheiten - darauf sind
wir stolz. Und es beeindruckt

uns immer wieder, welche
entscheidende Rolle unsere Gerdte
jeden Tag in Ihrer Praxis spielen.

REKA

Heka Dental A/S

Tel.: +45 43 32 09 90
mail@heka-dental.dk
heka-dental.dk

Anzeige
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Seit 30 Jahren Expertin und gute Seele in Sachen Ausbildung ZFA

Wer zeitig beginnt, kann auf eine lange
Laufbahn zurtckblicken. Seit dem
1.September 1992 ist Annett Wagner
dabei und nicht ein bisschen weniger
motiviert alsam Anfang. Beginnend als
Ausbildungsberaterin, ist sie seit 1. No-
vember 2012 die Ressortleiterin Ausbil-
dungin der Landeszahnarztekammer
Sachsen.

Annett Wagner war maBgeblich am
Aufbau und der Organisation der Be-
rufsausbildung zahnarztlicher Mitar-
beiterinnen und -mitarbeiter in Sachsen
beteiligt. Als studierte Dipl.-Medizinpéa-
dagogin konnte sie von Anfang an ihre
Kenntnisse einsetzen. Sie engagiert sich
bis heute fur eine fachlich hochwertige
Qualitat der Ausbildung. Gemeinsam
mit ihren Mitarbeiterinnen und in enger
Zusammenarbeit mit dem Berufsbil-
dungsausschuss, dem Prifungsausschuss
sowie dem Ausschuss fur zahnarztliche

Was wére die Ausbildung ohne Sie? Vielen Dank
und herzlichen Gliickwunsch, liebe Frau Wagner!

Mitarbeiter wurden die Organisation
und Durchfiihrung der Prifungen der
Auszubildenden stets erfolgreich ab-
gesichert. Annett Wagner ist bekannt
fir ihr offenes Ohr fr die Probleme der
Auszubildenden und der ausbildenden

Stammtische

Praxen. lhre gute Kontaktpflege zu den
Berufsschulen fuhrte zur fortwahrenden
Stabilisierung einer soliden Ausbildung.
Jedes Jahr gibtssie in ihren Kursen fir die
Aufstiegsfortbildungen der Zahnmedi-
zinischen Fachangestellten (ZFA) ihre
Kenntnisse mit Herzblut und Engage-
ment erfolgreich weiter. Neue Themen
nimmt sie mit der nétigen Vorsicht, aber
auch mitimmenser Erfahrung in Angriff
und kommt so erfolgreich zum Ziel.

Wir sagen: Danke! - und wiinschen
Annett Wagner weiterhin viel Freude
bei ihrer Arbeit und viel Kraft bei der
Umsetzung der vor ihr und den Mitar-
beiterinnen stehenden Aufgaben und
freuen uns mit ihr Gber den 30. ,Kam-
mer-Geburtstag”.

Dipl.-Kfm. Sebastian Brandt
Geschaftsfuhrer der LZKS

Goltzschtal-/Elstertalkreis

Datum: 21.09.2022, 16:00 Uhr

Ort: Kino Markneukirchen, Markneukirchen
Themen: Fallstricke der medikamentdsen Therapie,

Dysgnathiechirurgie

Referenten: Dr. Dr. Andreas Hentschel, Dr. Dr. Marcus Geressen
Organisation: Dr. Wolfgang Seifert, DS Matthias Wickert

Dresden-Land

Datum:29.09.2022, 19:30 Uhr

Ort: Gaststatte ,Zum Rémer”, Radebeul
Thema: Stolpersteine im Gutachterwesen
Referent: Dr. Dirk Littge

Organisation: Dr. Andreas Hohlein

Stammtischtermine

mit Themen und Kontaktinfos
immer aktuell unter

zahnaerzte-in-sachsen.de

—> Berufspolitik



https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/startseite/berufspolitik/#c17605

Anzeige

Aus welchem Behalter sollte das Wasser
fiir Deine Behandlung kommen?

w(...) 98% aller Proben, (...), O SAFEBOTTLE

mit Pilzen kontaminiert /*

Dieses Wachstum von Bakterien und Wechsle jetzt auch mit Deiner Praxis
Pilzen* in einer Sicherungseinrichtung zum gem. DIN EN ISO 17664
(,freie Fallstrecke”) nach DIN EN 1717 in validiert aufbereitbaren
Deiner Dentaleinheit verursacht nicht nur SAFEBOTTLE System.
teure Wartungs- und Ausfallkosten. Schiitzt Euch und Eure Patienten.

Fon 00800 88 55 22 88 BLUE
www.bluesafety.com SAFETY

Die Wasserexperten

* Heinrichs, G. (2013). Dunkel pigmentierte Biofilme an Trinkwasserarmaturen — mykologische Analyse und
hygienische Bewertung, Ursachen und AbhilfemaBnahmen (Dissertation, Biologie). RWTH Aachen University
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Aus den
KammerNews

Kammerwesen - zeitgemaf
und sachgerecht?

Ist das deutsche Kammerwesen noch
zeitgemaB? Nicht weniger als das wollte
die AfD in einer Kleinen Anfrage von der
Bundesregierung wissen. Kritikpunkte der
Partei waren beispielsweise zu hohe Beitra-
ge, Misswirtschaft und ,,Zwangsmitglied-
schaft”. Unmissverstandlich klar antworte-
te das Bundeswirtschaftsministerium:

. Die funktionale Selbstverwaltung der
Kammern mit gesetzlicher Pflichtmit-
gliedschaft hatsich in Deutschland in
langer Tradition bewéhrt. [...] Die funk-
tionale Selbstverwaltung ist dartiber
hinaus aber auch Ausdruck von Freiheit
und Demokratie und sichert unterneh-
merische Eigeninitiative, Engagement
und Sachnédhe. Nur eine Pflichtmitglied-

schaft sichert, dass alle Betroffenen ihre
Interessen einbringen und fachkundig
vertreten werden.”

Ohne das Kammersystem wiirden wich-
tige Funktionen verloren gehen und
durch die Schaffung neuer staatlicher
Strukturen und Einrichtungen hohere
Kosten entstehen, heiBt es auBerdem.

https://bit.ly/3zXwrgX

Masern-Impfpflichtjetzt verbindlich

Bereits 2019 beschlossen, wurde die
Nachweisfrist coronabedingt zweimal
verlangert. Doch seit dem 1. August
2022 gilt sie verbindlich: die Impfpflicht
gegen Masern. Auch alle Mitarbeiten-
den in Zahnarztpraxen betrifft sie. Nicht
geimpftes Personal muss von Praxisinha-
bern Giber Meldeportale an das zustan-
dige Gesundheitsamt gemeldet werden.

Zahnarzteblatt SACHSEN 09/22

Dort wird ggf. Gber ein Tatigkeitsverbot
oder BuBgeld entschieden. Ziel der Impf-
pflichtist es, Kinder und Beschaftigte in
Schulen und Kitas, in Flichtlingsunter-
kinften und medizinischen Einrichtun-
gen vor der Krankheit zu schitzen.

https:/bit.ly/3zC6yf0

LZKS unterstiitzt bei der Azubisuche

Knallig pink leuchten die Titen, die unser
BuS-Dienst ab sofort mitim Gepack hat,
wenn er in die Praxen kommt. Auffallen
sollen aber vor allem auch die Flyer, das
Plakat und die Infokarten darin. Alles
drehtsich dabei kompakt und informativ
um die ZFA-Ausbildung.
Infos dazu: Peggy GroBe
Telefon: 0351 8066-298
E-Mail: grosse@/zk-sachsen.de

Redaktion

Dipl.-Med.

Gudrun Sinapius
(Auerbach)

geb. 20.11.1941 gest. 03.01.2019

Dipl.-Med.

Georg Sinapius
(Auerbach)

geb. 03.05.1940 gest. 08.02.2020

Dr. med. dent.

Gisela Lutoschka
(Dresden)
geb. 06.09.1932

Gerd Pfeifer

(Waldheim)
geb. 07.02.1951

gest. 04.03.2022

gest. 26.04.2022

Wir trauern um unsere Kollegen

Dr. med. dent.

Peter Merkel

(Schwentinental)

geb. 26.08.1938 gest. 30.04.2022

Dipl.-Med.
Silvia Fitz
(Plauen)

geb. 25.06.1950 gest. 13.05.2022

SR Dr. med. dent.

Gabriele Garte
(Radebeul)

geb. 07.07.1927 gest. 17.05.2022
SR

Klaus Weinreich
(Kamenz)

geb.30.01.1934 gest. 11.06.2022

Inge Gerlich
(Rottmannsdorf)

geb. 22.07.1950 gest. 08.07.2022

Dr. med. dent.
Volkmar Oehme

(Plauen)

geb. 29.10.1941 gest. 15.07.2022

Dr. med.

Karin Findeisen
(Dresden)

geb. 04.04.1967 gest. 10.08.2022

Wir werden ihnen
ein ehrendes Andenken
bewahren.
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Seit 2013 und bis heute: Hilfe aus Sachsen

Schwester Albertina und das Personal
des Krankenhauses sind sich sicher, dass
die gespendeten Instrumente und Ma-
terialien fur die zahnarztliche Station
des St. Joseph Hospitals in Mutare die
zahnmedizinische Versorgung voran-
bringen werden. Und auch das Hilfswerk
Deutscher Zahnarzte fur Lepra-und
Notgebiete (HDZ) war froh, dass die
Spenden im Wert von 3.449 Euro gut
angekommen waren und die Arbeit der
beiden zahnarztlich Behandelnden im
Krankenhaus erleichtern wird, wie

Dr. Klaus Winter, stellvertretender HDZ-
Vorsteher, mitteilte. Kammerprasident
Dr. Thomas Breyer erinnert daran, dass
der Aufbau der Zahnstation erst durch

Spenden aus der sachsischen Zahnarzte-
schaft moglich wurde. Nun ware es toll,
wenn weitere Spenden fiir den Unter-
halt flieBen wirden. Redaktion

Selbst aktiv werden und spenden?

Hier geht's zum Spendenkonto der
Zahnstation:

Deutsche Apotheker- und Arztebank
IBAN: DE28300606010004444000
BIC: DAAEDEDDXXX
Verwendungszweck:

Zahnstation Mutare-Zimbabwe

Informieren Sie sich zum HDZ:
www.stiftung-hdz.de

O Dominican Missionary Sisters

Dear Dr wi ;
b er and friends 13th of April 2022

Anzeige

ZAHNARZTLICHE ABRECHNUNG | ABRECHNUNGSUNTERSTUTZUNG
NACHHALTIG | TRANSPARENT | FLEXIBEL

Honorar-Ausfalle | Personalengpasse

wenig Zeit

keinen Uberblick
Programm lauft auf Sparflamme

. Dokumentation ist ein Fremdwort

Ungenutzte Potentiale erkennen und Umsatz steigern.

SIE ERHALTEN:

¢ Uberprifung der internen Prozesse

® Potentialanalyse

* Ubernahme der Abrechnung

Digitale Soforthilfe | Liquidationssicherheit | Erfahrene Fachkrafte l individuelle L6sungen

ZACK GmbH | Schlehenweg 30 | 04329 Leipzig | Tel. 0151 12389261 | info@zack-leipzig.de | www.zack-leipzig.de
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Teilrente - der grofle Wurf?

Die Teilrente wurde in der Deutschen
Rentenversicherung implementiert,
um eine Flexibilisierung des Ubergangs
vom Berufsleben in den Ruhestand zu
ermoéglichen. Dabei sollten groBzligige
Hinzuverdienstgrenzen die Mdglich-
keit er6ffnen, finanzielle EinbuBen aus
bspw. Teilzeitbeschaftigung zu kom-
pensieren, also einen gleitenden Wech-
selin die Rente gestalten zu kénnen.
Auch die zahnarztlichen Versorgungs-
werke standen vor der Entscheidung,
diese Gestaltungsspielrdume ihren
Teilnehmern zu erméglichen. Einige
flhrten das Modell ein, allerdings im
Gegensatz zur Deutschen Rentenver-
sicherung nicht in der frei skalierbaren
Variante einer Teilrente im Bereich

von 10-99 % der entsprechenden Voll-
rente, sondern in der abgestuften Form
30-50-70%. Dabeisind die Unter-
schiede der Versichertengruppen evi-
dent, betrachtet man nur die Héhe der
Renten und die Erwerbsbiografien ab-
héangig Beschaftigter, wo der ,aktuelle
Cashflow"” das primare Entscheidungs-
kriterium fr eine Inanspruchnahme
einer Teilrente ist. Schnell zeigte sich,
dass im zahnarztlichen Bereich andere
Effekte ausschlaggebend waren, als
Versicherter diese Option zu nutzen.

Es ergab sich die Mdglichkeit, mit der
Teilrente unter bestimmten Kautelen
und der Nutzung geltenden Steuer-
rechts Vorteile zu generieren, was vom
Gesetzgeber sicher nicht beabsichtigt
war, nichtsdestotrotz aber legitim ist.
Zum Verstandnis muss man wissen, dass
die Umstellung der Rente auf eine nach-
gelagerte Besteuerung ein Uber viele
Jahre angelegter gestreckter Prozess
ist. Dabei werden die Beitrage zur Ren-
tenversicherung in Trippelschritten
steuerfrei gestellt, daflr etwas zeitlich
versetzt die Altersruhegelder einer Be-
steuerung unterworfen. Die Beitrags-
seite ist hier weniger relevant, inte-
ressant ist der zweite Aspekt. Bis 2020
wurde der Teil der Rente, der bei Ren-

teneintritt zu versteuern ist, in 2-Pro-
zent-Schritten auf 80 % angehoben. Ab
2021 steigt der steuerpflichtige Anteil
jahrlich um 1 Prozentpunkt, um 2040 bei
100 % anzulangen. So weit, so klar.
Daraus leitet sich der Fakt ab, dass ein
um 5 Jahre vorgezogener Teilrentenbe-
ginn fur diese einen um funf Prozent-
punkte héheren steuerfreien Anteil zur
Folge hat. Der Effekt wére bei Erreichen
der Regelaltersgrenze 2020 oder friiher
doppelt so groB gewesen - vergossene
Milch gewiss und fur die aktuelle Diskus-
sion ohne Relevanz. Erstaunlicher ist die
Rechtsprechung aber in einem anderen
Punkt.

Teilrente bedeutet im Kern eine Auf-
spaltung der ,einen Rente” in zwei
getrennt zu betrachtende Renten.
Trotzdem fixiert der Gesetzgeber den
bei Beginn der Teilrente 1 geltenden
prozentualen steuerpflichtigen An-

teil des Altersruhegeldes auch fur die
Teilrente 2, die in der Regel fiinf Jahre
spater beginnt. Man darf ungestraft be-
haupten, dass hierin der Hauptgrund fur
die Entscheidung pro Teilrente in den
zahnarztlichen Versorgungswerken zu
sehen ist, untermauert auch durch die
Tatsache, dass sich die Giberwiegende
Zahl der Teilnehmer im Falle des Falles
far die kleinste, die 30 % Variante, ent-
schieden haben.

AuBerdem kénnen wahrend des Bezugs
der Teilrente 1 weitere Versorgungsab-
gaben geleistet werden, wodurch sich
die Anwartschaften der Teilrente 2 wei-
ter erhéhen.

Soweit die unstrittigen Fakten, die es
als sinnvoll erscheinen lassen, das Teil-
rentenmodell einzuflihren. Was spricht
dagegen?

Nun, jeder vorgezogene Rentenbeginn
fuhrt bei gleicher anzunehmender
Lebenserwartung zu einer langeren
Rentenbezugsdauer, was versicherungs-
mathematisch dadurch abgebildet wird,
dass man Abschlage bei der Berechnung
der Rentenhohe einfiihren muss. Diese

Zahnarzteblatt SACHSEN 09/22

betragen 0,5 % pro Monat vorgezoge-
nem Beginn auf die Summe der Jahres-
leistungszahlungen, also 30 % auf den
Finfjahreszeitraum der Teilrente 1. Und
dieser Abschlag von 30 % gilt fir diesen
Rentenanteil lebenslang.

Zweitens wird die Teilrente als Steuer-
sparmodell ihre Wirkung nur bei Fort-
fUhren der Praxistétigkeit entfalten,
was bedeutet, dass die steuerpflichtigen
Anteile der Altersruhegeldzahlungen
auf den Praxisgewinn draufgesattelt
werden und damit (vermutlich) dem
Spitzensteuersatz unterliegen, in toto
also der Gewinn Gberschaubar bis nega-
tiv sein kénnte.

In Summe ist das Altersruhegeld ab dem
Erreichen der Altersregelgrenze bei
zwei Teilrenten geringer als im Falle der
.Regelrente”, gleiche Abgabenzahlun-
gen zugrunde gelegt.

Bleibt der eine, bei Lichte betrachtet alles
entscheidende Fakt, der da in der Welt ist
und zugeschrieben werden kann, wem
immer man méchte. Auch Gott. Denn

es gehort zu seiner Weisheit, dass er die
Zukunft im Dunkeln lasst. Oder wie mein
geschatzter Vorganger im Amt treffend
formulierte: Jede Rentenversicherung sei
eine Wette auf ein langes Leben. Dieses
unauflésbare Dilemma ist der Sache
immanent, man wird sich freuen, gehort
man zu den Gewinnern bei guter Ge-
sundheit und geistiger Frische, gehort
man nicht zu denen, drgert man sich
selbst am wenigsten.

So gibt es in der Kollegenschaft sicher
viele, denen das Thema Rente keine
Aufregung wert ist, andere lehnen sie
grundlegend ab und wiirden gern auf
private Vorsorge setzen. Und manch ei-
ner sinniert dartber nach, das System zu
verbessern ...

Dr. Hagen Schénlebe
Vorsitzender des ZVS-Verwaltungsrats

Das Thema Teilrente setzt sich auf den
Seiten 13 und 14 fort.
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Leserbrief: Initiativkreis ProTeilrente ZVS

2014 wurde durch die Kammerversamm-
lung (KV) der LZKS gegen den heftigen
Protest von Kollegen, in reger Diskus-
sion und erst in zweiter Instanz, eine
Erhéhung der Pflichtabgabe zur ZVS von
9 auf 12 % Punkte des Praxisertrages,
dies entspricht einer Erh6hung um 30 %,
durchgesetzt.

Argumentiert wurde dies mit einer steu-
erlichen Entlastung in der Einzahlphase
und einer héheren Rente im Ruhestand
(Rentenbesteuerungsgesetz der Bun-
desregierung). Bezug genommen und
begrindet wurde der VorstoB der ZVS
(Dr. Stoll) mit vergleichbaren Modellen
in Baden-Wrttemberg und anderen
Bundeslandern.

In der jetzigen Zeit kommt es sachsen-
weit aufgrund der standespolitischen
Situation zu einer groBen Zahl von
vorzeitigen Praxisaufgaben (vor dem
Erreichen des Rentenalters). Eine daraus
resultierende vorzeitige Inanspruchnah-
me der ZVS-Rente flihrt gemaB Satzung
zu einer dauerhaften Absenkung der
Altersvorsorge!

Eine Mdglichkeit, steuerliche Vorteile
bei der Altersvorsorge zu nutzen, ist die
Teilrente, wie sie in einigen Bundeslan-
dern (Baden-Wirttemberg und Bayern)
praktiziert wird. Der Vorteil zum Zeit-
punkt des Beginns der Teilrente besteht
darin, dass ein niedriger Steuersatz sich
dann durch die gesamte Bezugszeit der
Rente zieht (Steuerberater Fuchs, zm
2018, auch per e-paper abrufbar).
Mehrfache Anfragen einzelner Kolle-
gen zu dieser Thematik wurden durch
den Geschéftsfihrer der ZVS mit der
Begriindung abgelehnt, dies stelle eine
auBerordentliche Belastung/erhohten
Verwaltungsaufwand dar.

Zitat: ,Die Belastung der Zahnarztege-

meinschaft insgesamt mit Aufwendun-

gen, die die Einfihrung einer Teilrente

notwendig machen wirde (z.B. fur die

Schaffung der informationstechnischen
Voraussetzungen), schien daher nicht

angemessen” (Originalzitat ZVS
Dr.Schénlebe/Dr. Heinicke, 16.05.2022).
Dies ist insofern bemerkenswert, da
den Unterzeichnern nicht bekannt ist,
dass 2014 von zahnarztlichen Kollegen
der Antrag zur Erhéhung der Abgabe
gestellt worden ware. Hier wurde 2014
dieser verwaltungstechnische Aufwand
nicht gescheut, um die Abgabenlast

der Kollegen zu erhéhen. Der aktu-

elle Geschaftsbericht der ZVS weist

ein Vermoégen > 1 Milliarde Euro aus.
Davon aktuell ca. 1,5 Millionen jahrlich
Verwaltungsaufwand (was eigentlich
auch transparent gemacht werden soll-
te). Bei diesen GréBenordnungen und
jahrlichen Zuflissen in Hohe von mind.
40-50 Millionen Euro sollte eine IT-
Lésung zur Einfihrung der Teilrente in
der ZVS méglich sein.

Die praktizierenden Kollegen in Sachsen
haben es ja vorgemacht, Telematik-
Infrastruktur, KIM, eHBA etc. in die
Praxen zu integrieren.

Zu den Aufgaben der ZVS gehort es, den
Teilnehmern und ihren Hinterbliebenen
eine Versorgung zu gewdhrleisten.
Genau aus diesem Grund sollte esim
Interesse der ZVS sein, steuerliche Ent-
lastung der Altersvorsorge zu ermég-
lichen, alteren Kollegen (die seit fast
30Jahrenin die ZVS eingezahlt haben
und somit den Grundstock fur die heu-
tige finanzielle Situation geschaffen
haben) einen Ruhestand ohne deutlich
splrbare Abzlge, wie sie in der Satzung
formuliert sind, zu erméglichen.

Wir schlagen vor, ziigig an die Erarbei-
tung eines Teilrentenmodells der ZVS
zu gehen und eine generelle Diskussion
in der Kollegenschaft dazu anzustofBen.
Gerade im Wahljahr zur KV der LZKS
sollte sich jeder der Kandidaten dahin-
gehend positionieren. Nutzen Sie die
Maoglichkeit im Zusammenhang mit
der Nominierung zur KV, nicht nur lhre
Unterschrift hinter den Kandidaten zu
setzen, sondern ihn auch diesbeziglich
in die Pflicht zu nehmen.

Anzeige

ivoris’ dent

die kraftvolle Zahnarzt-Software

Effizienz
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Leichtigkeit
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DentalSoftwarePower

Neue Perspektiven filr den Praxisalltag
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Die LZKS wirbt aktuell mit:

Jetzt Berufsstand mitgestalten
- selbstbestimmt ist besser als fremd ge-
steuert

- die nachsten BeschlUsse und Ordnun-
gen aktiv begleiten
— Wissensvorteil durch Netzwerkvorteil

Das sollte auch umgesetzt werden!

Replik auf das Manifest des Initiativkreises

Es hat sich ein , Initiativkreis pro Teil-
rente ZVS"” gegriindet und nach einem
initialen privaten Schreiben eines Grin-
dungsmitgliedes an Kammerprésiden-
ten, ZVS und Kollegen nun das oben
stehende Statement verfasst. Gestatten
Sie mir, ausfiihrlich darauf einzugehen
und wenn nétig, einige Korrekturen
einzufligen.

(zu Abs. 1) Im Jahre 2014 wurde vom
Verwaltungsrat eine Satzungsanderung
in der Kammerversammlung zur Abstim-
mung gestellt, die eine Anhebung des
allgemeinen Beitragssatzes in der ZVS
von 9 auf 12 % beinhaltete. Begriindet
wurde dies mit dem nach altem Stand
geringen zu erwartenden Rentenniveau
auch im Vergleich zu den Beitragenin
der Deutschen Rentenversicherung, die
in der ZVS fir abhéngig Beschaftigte
ebenso gelten und in den entsprechen-
den Einkommensintervallen zu deutlich
unterschiedlichen Anwartschaften bei
Selbststandigen und Angestellten fuhr-
ten. Diese Anhebung entfaltete ihre
Wirkung nur fir reichlich die Halfte der
Teilnehmer, da Mindestabgabe und
Hochstabgabe unverandert blieben, le-
diglich der Anstieg der Abgaben wurde
steiler und die Hochstabgabe bei ge-
ringerem Praxisgewinn erreicht. Dieser
Anderung wurde in zweiter Lesung mit
groBer Mehrheit zugestimmt. Nota be-
ne: Jeder mehr gezahlte Euro erh6hte
die eigene Anwartschaft. Sachsen hatte
damals bundesweit die niedrigsten Ab-
gabensatze, insofern war dies eine An-
gleichung an das Bundesniveau.

(zu Abs. 2) Im nachsten Abschnitt ver-
weisen die Unterzeichner auf die Pro-
blematik einer vorgezogenen Rente,
die Satzung lasst hier eine Spanne von

funf Jahren ab Regelaltersgrenze zu. Die
Thematik der Abschlage wurde bereits
abgehandelt und ist beinahe selbster-
klarend. Unabhéngig von der tatsach-
lich verbleibenden individuellen Lebens-
zeit erh6ht eine Entscheidung flr einen
friheren Rentenbeginn die statistisch
zu erwartende Rentenbezugsdauer, was
kompensiert werden muss.

(zu Abs. 3) Der Verweis auf die steuerli-
chen Aspekte ist begriindet und wurde
von mir beleuchtet. Falsch ist die Aus-
sage, ein niedriger Steuersatz wirde
sich durch die gesamte Rentenbezugs-
dauer ziehen. Der Steuersatz ist eine
individuelle GroBe und hédngt von der
Summe der zu versteuernden Einkiinfte
ab, kann also deutlich schwanken. Die
Teilrente fixiert aber lediglich einen pro-
zentualen Rentenanteil, der steuerfrei
gestelltist. Der diesem zu Rentenbeginn
entsprechende Betrag wird eingefroren
und auch durch Rentenerhéhungen
nicht angehoben, nimmt also prozen-
tual tendenziell ab. Der Verweis auf

die Quelle in den zm ist interessant, als
abschlieBend von dem Steuerberater
auf eine genaue Einzelfallprifung még-
licher steuerlicher Aspekte abgestellt
wird, zudem die der Musterrechnung
zugrunde gelegten Zahlen, wie Renten-
hdhe (Bayern) und Prozentangaben
(Regelaltersgrenze 2022), nicht zutref-
fen oder Giberholt sind.

(zu Abs. 4) Die Mehrkosten fiir die ZVS
sind erheblich und nicht fur alle Teilneh-
mer mit einem Gewinn verbunden. Von
den steuerlichen Vorteilen profitierten
nur Zahnarztinnen und Zahnérzte,

die bis 2040 - Stand heute —das 67. Le-
bensjahr vollendet haben, also heute

49 Jahre oder élter sind. Da es sich bei
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Mit kollegialen GrtiBen

Dr. med. Thomas Henke,M.Sc.,
Dr. med. Rolf-Dieter Rositzka,
ZA Uwe-Artur Richter

im Namen von 80 - 90 Kollegen

der Teilrente um praktisch zwei separat
zu betrachtende Renten handelt, wére
eine umfangreich angepasste Software
und erhohter Verwaltungsaufwand not-
wendig. Wir bewegen uns hier in einem
Bereich, der nichtim Grundrauschen ei-
nes Wirtschaftsplanes ein sorgenfreies,
weil unbemerktes Dasein fristen kénnte.
Nicht alles, was hinkt, ist ein Vergleich,
so wlrde ich aber bei diesem Vorhaben
die Telematikeinflhrung in den Praxen
als Referenz gelten lassen. Allerdings
ware der Aufwand bei der Abgaben-
erhéhung dann damit vergleichbar, per
Hand in der Praxissoftware einen
neuen Kassenpunktwert einzugeben.
Der etwas nicklige Verweis auf eine
angebliche Intransparenz der Verwal-
tungskosten ist hingegen zuriickzuwei-
sen. Jahrlich wird der Wirtschaftsplan
von der Kammerversammlung verab-
schiedet und ist jederzeit einsehbar.

(zu Abs.5) AbschlieBend kann ich dem
nur zustimmen, was Sie als Aufgabe der
ZVS formuliert haben. Altersvorsorge ist
aber ein generationenibergreifendes
System, welches Partikularinteressen
hinter dem —man verzeihe mir den
Gebrauch des Gberstrapazierten und
haufig fehlinterpretierten Wortes -
Solidargedanken einordnet.

Ich danke lhnen, sollten Sie bis hierher
lesend durchgehalten haben. Und seien
Sie versichert: Die ZVS als Teil der zahn-
arztlichen Selbstverwaltung hat nur
eine unter den gegebenen Umstanden
bestmdgliche Altersversorgung aller
sachsischen Kolleginnen und Kollegen
im Blick.

Dr. Hagen Schénlebe
Vorsitzender des ZVS-Verwaltungsrats
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Die EPP und die THG wurden eingeflhrt

Sie soll in erster Linie ein Ausgleich fur die erhéhten er-
werbsbedingten Wegeaufwendungen sein. Die Energie-
preispauschale wird an aktiv tatige Erwerbspersonen fur
den Veranlagungszeitraum 2022 gewahrt und steht jedem
Anspruchsberechtigten nur einmal zu. Die Energiepreis-
pauschale betrdagt300 EUR und istin der Regel steuerpflich-
tig, aber beitragsfreiin der Sozialversicherung. Sie wird mit
dem individuellen Steuersatz besteuert. Zusatzlich kén-
nen ggf. Kirchensteuer und auch Solidaritatszuschlag an-
fallen.

Fir Arbeitnehmer

Sie ist grundsatzlich vom Arbeitgeber im September 2022
auszuzahlen und auf der Lohnsteuerbescheinigung mit
dem GroBbuchstaben E zu kennzeichnen, wenn der Arbeit-
nehmer am 1. September 2022 bei diesem Arbeitgeber im
ersten Dienstverhaltnis steht.

Ein erstes Dienstverhaltnis liegt vor, wenn nach den Steu-
erklassen | bis V besteuert wird (Steuerklasse VI ist nicht be-
gunstigt). Gleiches gilt fur pauschal mit 2 oder 20 Prozent
besteuerte Mini-Jobs, bei denen der Arbeitnehmer schrift-
lich bestatigt, dass es sich um das erste Arbeitsverhaltnis
handelt.

Fir Unternehmer

Sofern keine Einklnfte aus nicht selbststandiger Arbeit
vorliegen bzw. wenn der Arbeitgeber die Energiepreis-
pauschale nicht ausgezahlt hat, mindert diese bei Gewinn-
einktinften die Einkommensteuer-Vorauszahlung fiir das
lll. Kalendervierteljahr zum 10. bzw. 12. September 2022.

Die hierfur notwendige Anderung des Vorauszahlungsbe-
scheides erfolgt entweder durch Allgemeinverfiigung der
zustdandigen OFD oder durch gednderten Vorauszahlungs-
bescheid seitens des zustandigen Finanzamtes.

Mit dem E-Auto Geld verdienen

Die Treibhausgasminderungs-Quote (THG) fiir
reine Elektrofahrzeuge wurde 2022 eingefiihrt

Die Elektromobilitat ist seit Jahren ein zentraler Baustein
zur Einsparung von sogenannten Treibhausgasen. Die
staatliche Forderung bestand dabei bisher vor allem darin,
Kaufanreize bei der Anschaffung von bestimmten Elektro-
und Hybrid-Fahrzeugen zuschaffen und bei Unternehmern
eine steuerlich begtinstigte Privatnutzung zu erméglichen.
Die Treibhausgasminderungs-Quote (THG-Quote) basiert
auf dem Gedanken, dass Elektrofahrzeuge (unabhéangig
von der Herkunft des tatsachlichen Ladestroms) Emissi-
onen einsparen.

Seit dem 1. Januar 2022 kénnen nun alle Halter von rei-
nen Elektrofahrzeugen — nicht nur Unternehmer — mit den
eingesparten Emissionen selbst Einnahmen erzielen. Hyb-
ridfahrzeuge und Plug-in-Hybride sind hingegen nicht be-
gunstigt. Um die Pramie fir die THG-Quote zu erhalten,
mussen sich Fahrzeughalter zwingend an externe Dienst-
leister wenden.

Kontakt:

Fachberater fur

den Heilberufebereich
(IFU/ISM gGmbH)
Daniel Ludtke
Steuerberater

Erfolg folgt der Entschiedenheit.
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Fax: (03501) 56 23-30
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Niederlassung Borna
Markt 6 - 04552 Borna
Telefon: (03433) 269 663
Fax: (03433) 269 669
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Termine

Fortbildungsakademie der LZK Sachsen:
Kurseim September/Oktober/November 2022

firZahnarzte
Dresden
Was ist eigentlich alles neu in der BEMA KCH-Abrechnung D 202/22  Dr. Uwe Tischendorf 28.09.2022,
2022? 14:00-19:00 Uhr
(auch fur Praxismitarbeiterinnen)
Der Zahnunfall - Der dentale Notfall D 204/22  Dr.Mario Schulze 30.09.2022,
14:00-19:00 Uhr
Medizin-Update fur Zahnmediziner D 205/22  Dr.MarcA. Hlnten 01.10.2022,
09:00-15:00 Uhr
CMD - ist unsere zahnarztliche Sicht noch zeitgeméafi? D 206/22  Dr.Siegfried Wolz 01.10.2022,
09:00-17:00 Uhr
Kniffliges und Aktuelles in der Zahnersatzabrechnung D 207/22  Dr.Tobias Gehre, 05.10.2022,
(auch fur Praxismitarbeiterinnen) Simona GUnzler 14:00-19:00 Uhr
Problemlésungen bei der Anfertigung tief subgingivaler D 208/22  Dr. Simona-Georgiana Schick 28.10.2022,
Restaurationen 09:00-17:00 Uhr
Kurs mit praktischen Ubungen
Problemlésungen bei der Anfertigung tief subgingivaler D 209/22  Dr. Simona-Georgiana Schick 29.10.2022,
Restaurationen 09:00-17:00 Uhr
Kurs mit praktischen Ubungen
.Der kleine Notfall” — Die schwangere Patientin beim D210/22  Dr.Katharina Nitzsche 02.11.2022,
Zahnarzt (Online-Kurs) 15:00-16:30 Uhr
Obstruktive Schlafapnoe und sozial unvertragliche D211/22  Dr. NicoKlisch 04.11.2022,
Rhonchopathie (Schnarchen) - 14:00-18:00 Uhr
Die Unterkieferprotrusionsschiene (UPS) — ein mégliches
Therapeutikum?
Mundschleimhauterkrankungen —aus der Praxis D212/22  MDDr. MU Dr. 04.11.2022,
fur die Praxis Michaela Buckova PhD. 15:00-19:00 Uhr
Implantatgetragener Zahnersatz von A bis Z - D 214/22  Dr.Tobias Gehre, 09.11.2022,
Beantragung und Abrechnung Simona Glnzler 14:00-19:00 Uhr
Funktionelle Abweichungen und deren Auswirkung D215/22  Prof.Dr. Franka Stahl 11.11.2022,
auf die Gebissentwicklung/Zahnstellung 09:00-15:00 Uhr
Mitarbeitergesprache: regelmaBig, wertschatzend und D 233/22  PetraC.Erdmann 11.11.2022,
zielfihrend 09:00-16:00 Uhr
Ergonomisch arbeiten ,,Rund um den Zahn* D218/22 Manfred Just 18.11.2022,
Korrekte Arbeitshaltung, gezielter Ausgleich, wirksame 09:00-17:00 Uhr
Selbstbehandlung
Die Perfektion der Asthetik D 219/22  Dr. Marcus Striegel 19.11.2022,
09:00-16:00 Uhr
Dem Stress aktiv begegnen - Burnout vermeiden D220/22 Manfred Just 19.11.2022,
~Schwierige” Situationen erkennen, meistern, verkraften 09:00-17:00 Uhr
Totalprothetik - ohne Frust D 221/22  Dr.Thomas Gerstenberger 19.11.2022,

09:00-17:00 Uhr



https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20202%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D20222
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20205%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D20522
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20206%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D20622
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20207%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D20722
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20208%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D20822
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20209%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D20922
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20210%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D21022
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20211%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D21122
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20212%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D21222
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20214%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D21422
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20215%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D21522
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20233%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D23322
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20218%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D21822
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20219%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D21922
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20220%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D22022
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A1%7CKZVS%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20221%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D22122
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Termine
fir Praxismitarbeiterinnen
Dresden
Erfolgsfaktor-ZMV D 173/22  UtaReps 21.09.2022,
haufige Fragen der letzten 2 Jahre 09:00-16:00 Uhr
Zahnersatzabrechnung - ,,Besonderheiten” der KZVS D 174/22  Simona Gunzler 21.09.2022,

und was zu tun ist, wenn Beantragung, Honorar- und
Laborabrechnung einfach nicht zusammenpassen wollen,
sowie viele praktische Tipps

14:00-18:00 Uhr

Die vegane Prophylaxe —Der besondere Patient und D 176/22  Sona Alkozei 23.09.2022,
die Herausforderung flr die Praxis 09:00-16:00 Uhr
»Die Ausbildungsbeauftragte” - eine definierte D 177/22  Wilma Mildner 23.09.2022,
Verantwortlichkeit, die alle gliicklich macht 15:00-18:00 Uhr
(Online-Kurs) 24.09.2022,
09:00-14:00 Uhr
Risikopatient: Diabetiker D 179/22  Sona Alkozei 24.09.2022,
Einfihrung der Diabetes-Sprechstunde in der ZA-Praxis 09:00-16:00 Uhr
Richtiges Beantragen und Abrechnen von ZE-Heil- und D 181/22  Simona Gunzler 30.09.2022,

Kostenplénen (Teil 2)
Wiedereinsteiger und Einsteigerkurs Prothetik fir
zahnarztliche Mitarbeiterinnen

13:00-19:00 Uhr

Faszientraining fUr den Praxisalltag D 182/22  Sandra Ullrich 30.09.2022,
(auch fur Zahnarzte) 14:00-18:00 Uhr
.- Und Sie mich auch! D 183/22  Antje Schindler 05.10.2022,

Professioneller Umgang mit Beschwerden, Konflikten
und verbalen Angriffen in der Zahnarztpraxis”

09:00-17:00 Uhr

Héndehygiene - wichtige PraventionsmaBnahme D 184/22  TobiasRaBler M.Sc. 12.10.2022,
im Alltag 14:00-17:30 Uhr
Stress? Da geh ich nicht hin! D 185/22  Stephan Kays 12.10.2022,
Burn-out-Schutz 14:00-18:00 Uhr
Richtiges Beantragen und Abrechnen von ZE-Heil- und D 187/22  Simona Gunzler 14.10.2022,

Kostenplanen (Teil 3)
Wiedereinsteiger und Einsteigerkurs Prothetik fir
zahnarztliche Mitarbeiterinnen

14:00-19:00 Uhr

Kieferrelease® Entlastung des Kausystems in der D 190/22  Simonetta Ballabeni 04.11.2022,
Zahnarztpraxis 09:00-17:00 Uhr
(auch fur Zahnarzte)

Natdrlich stressfrei in der Zahnarztpraxis — D 192/22  Simonetta Ballabeni 05.11.2022,
Erfolg durch entspannte Behandlung 09:00-16:00 Uhr
(auch fur Zahnarzte)

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

Anfragen: Frau Walter, Telefon: 0351 8066-101

Genauere inhaltliche Informationen zu den einzelnen Kursen entnehmen Sie bitte unseren Fortbildungs-
programmen oder dem Internet unter www.zahnaerzte-in-sachsen.de



https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20173%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D17322
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20174%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D17422
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20176%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D17622
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20177%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D17722
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20181%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D18122
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20182%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D18222
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20183%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D18322
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20184%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D18422
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20185%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D18522
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20187%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D18722
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20190%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D19022
https://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/bildung/fortbildungskalender/?tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bparticipants%5D=LZK%3A2%7CKZVS%3A2&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseType%5D=LZK%3A1&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BareaOfExpertise%5D%5B0%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BtrainingcourseId%5D=D%20192%2F22&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Bsearchword%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5Blocation%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BstartDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Btrainingcourse%5D%5BendDate%5D=&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Baction%5D=filter&tx_kzvstrainingcourse_trainingcourse%5Bcontroller%5D=Trainingcourse#D19222
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Gewerbesteuer bei Anstellung von Zahnarzten

Dem Grunde nach ist der Zahnarzt als Freiberufler nicht gewerbesteuerpflichtig und kann sich fir die Erbringung der
zahnérztlichen Leistungen auch der Mithilfe von angestellten Zahnarzten bedienen. Die entsprechenden Regelungen
finden sich insbesondere in § 18 Abs. 1 EStG (Einkommensteuergesetz). Demnach ist ein Angehdriger eines freien Berufs
auch dann freiberuflich tatig, wenn er sich der Mithilfe fachlich vorgebildeter Arbeitskrafte bedient; Voraussetzung ist,
dass er aufgrund eigener Fachkenntnisse leitend und eigenverantwortlich tatig wird.

Das Vorliegen dieser drei Merkmale -
eigene Fachkenntnisse, leitend und
eigenverantwortlich — wird verstarkt im
Rahmen der Betriebsprifung von der
Finanzverwaltung geprift. Gerade in
Sachsen sind derzeit einige Verfahren
anhéngig.

Drohende Folgen

Sind die beiden Merkmale , leitend” und
~€igenverantwortlich” im Rahmen der
Anstellung nicht erfullt, fahrt dies zur
Gewerbesteuerpflicht.

- Bei einer Berufsausiibungsgemein-
schaft werden daher die EinkUlinfte
aller Gesellschafter gewerblich, auch
wenn lediglich ein Arzt die oben
genannten Voraussetzungen nicht
erfillt.

- Bei Einzelpraxen wird die Gewer-
besteuerpflicht ,lediglich” auf den
Praxisgewinn/Deckungsbeitrag
beschrankt, welcher durch den ange-
stellten Zahnarzt erzielt wurde.

Die zu zahlende Gewerbesteuer wird
hierbei zwar auf die Einkommensteuer
angerechnet. Bis zu einem Gewerbe-
steuerhebesatz der Gemeinden von
400 % wird eine Belastung mit Gewer-
besteuer durch die Anrechnung ausge-
glichen. Jedoch liegen viele Gemeinden
oberhalb dieser Grenze, sodass esin
den meisten Fallen zu einer tatsachlich
steuerlichen Mehrbelastung durch die
Gewerbesteuer kommt.

Beispiel: Bei einem angenommenen Ge-
winn einer Zahnarztpraxis in Chemnitz
in Hohe von 500.000 Euro wiirde sich
folgende steuerliche Mehrbelastung
ergeben:

Das Finanzamt qualifiziert die Einktnfte
nach einer Betriebsprifung als gewerb-
lich. Der Gewerbesteuerhebesatz in
Chemnitz betréagt 450 %. Die auf den
Gewinn zu zahlende Gewerbesteuer be-
tragt ca. 75.000 Euro. Eine Anrechnung
der Gewerbesteuer auf die Einkom-
mensteuer der Gesellschafter erfolgt
jedoch nurin Héhe von ca. 66.500 Euro.
Demnach wiirde sich eine jahrliche
steuerliche Mehrbelastung von ca.
8.300 Euro ergeben (siehe Abbildung).
Bei einer 20-jahrigen Tatigkeit somit
eine zusatzliche Belastung in H6he von
166.000 Euro!

Gewerbeertrag 500.000,00
abzigl. Freibetrag 24.500,00
= korrig. Gewerbeertrag 475.500,00
davon 3,5 % (Steuermess-

zahl) = Steuermessbetrag f6i6a2;50
darauf Gewerbesteuersatz

450 % = Gewerbesteuer 73.891,25
Steuermessbetrag 16.642,50
daraus anteiliger Gewerbe-
steuermessbetrag 4fach 66.570,00
= Anrechnungsbetrag

Gewerbesteuer 74.891,25
abzigl. Anrechnungsbetrag 66.570,00
tatsachl. Mehrbelastung 8.321,25

Abb. - Gewerbesteuerberechnung (in Chem-
nitz) und Anrechnung auf Einkommensteuer
in Euro

Neben dieser steuerlichen Mehrbelas-
tung fuhrt die Umqualifizierung der
Einktinfte durch das Finanzamt oftmals
zu einer Bilanzierungspflicht. Dies be-
deutet, dass Einnahmen und Ausgabe
nicht mehr nach Zufluss/Abfluss bertick-
sichtigt werden, sondern bereits dann,
wenn diese wirtschaftlich verursacht
wurden.

Als weitere negative Nebenfolge kénn-
te die Gewerblichkeit zu einer Beitrags-
pflichtin der Industrie- und Handels-
kammer fihren.

Losungsansatze

Um Losungsansatze fir die Problematik
entwickeln zu kénnen, missen zunéchst
die maBgeblichen Voraussetzungen er-

Ortert werden.

1. Eigene Fachkenntnisse

Der Praxisinhaber muss ausreichende
Fachkenntnisse Gber das Leistungs-
spektrum der Praxis besitzen und
maBgeblichen Einfluss auf die patien-
tenbezogene Tatigkeit des Angestell-
ten nehmen, wenn er sich der Mithilfe
von angestellten Zahnérzten bedient.
Dieses Merkmal dirfte in der Zahnarzt-
praxis regelmaBig erfllt sein. Wenn
jedoch beispielsweise fachgebietsfrem-
de Kollegen angestellt werden—z.B.
zahnarztliches MVZ stellt Facharzt fur
Allgemeinmedizin ein - drfte diese Vo-
raussetzung nicht mehr erfillt sein und
dies zu einer Gewerblichkeit fihren. Die
Anstellung eines Fachzahnarztes von
einem Praxisinhaber, der nicht die Fach-
zahnarztbezeichnung des Angestellten
innehat, dlrfte unbeachtlich sein. Das
zahnarztliche Studium befahigt zu allen
zahnarztlichen Tatigkeiten, und auch
ohne Fachzahnarzt zum Oralchirurgen
durfen Sie als Allgemeinzahnarzt selbst-
verstandlich Implantate setzen oder 8er
entfernen.

2. Leitende Tatigkeit

Leitend ist die Tatigkeit des steuer-
pflichtigen Zahnarztes, wenn er durch
Arbeitsplanung und Arbeitsverteilung,
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durch stichprobenweise Uberpriifung,
Erteilung von Ratschldgen und Bespre-
chen von Zweifelsfallen auf seine Mitar-
beiter einwirkt. Neben der Festlegung
der Grundzige der Organisation des
Tatigkeitsbereichs und der dienstli-
chen Aufsicht kennzeichnen Planung,
Uberwachung und Kompetenz zur Ent-
scheidung in Zweifelsféllen die leitende
Tatigkeit. Die Merkmale der leitenden
Tatigkeit kénnen durch gute Dokumen-
tation erfillt werden. Vorsicht ist insbe-
sondere dann geboten, wenn der Pra-
xisinhaber wesentliche Tatigkeiten und
Leitungsaufgaben an Mitarbeiter dele-
giert und hieran nicht mehr mitwirkt.

3. Eigenverantwortliche Tatigkeit
Eigenverantwortlich ist die Tatigkeit
nur, wenn die personliche Teilnahme an
der praktischen Arbeit in ausreichendem
MaBe gewahrleistet ist und die Arbeits-
leistung damit den Stempel der Person-
lichkeit des steuerpflichtigen Praxisin-
habers tragt (standige Rechtsprechung
seit BFH-Urteil vom 25. Oktober 1963 IV
373/60 U, BStBI. 111 1963, S. 595). Der Pra-
xisinhaber muss eine héchstpersoénliche
individuelle Arbeitsleistung am Patien-
ten - und damit einen wesentlichen Teil
der zahnarztlichen Leistung —selbst er-
bringen (BFH-Urteil vom 3. November
2015 VIIIR62/13, a.a.0.). Es genligt nicht,
dass der Praxisinhaber seinen Patienten
gegentiber die Verantwortung fur die
vereinbarungsgemaBe Ausfiihrung des
Auftrags Gbernimmt. Er muss auch tat-
sachlich in der Lage sein, die Verantwor-
tung zu Gbernehmen. Dies kann er nach
dem zitierten BFH-Urteil (IV R 373/60 U)
nur, wenn er in einem solchen AusmaBe
an der praktischen Arbeit - nicht not-
wendigerweise in jedem Einzelfall -
beteiligt ist, dass er den seine Praxis
aufsuchenden Personen die Behandlung
zuteil werden lassen kann, die gerade
von ihm, um dessen beruflichen Rufes
willen sie sich an ihn gewendet haben,
erwartet haben.

In der Regel wird hierzu bei einer zahn-
arztlichen Tatigkeit gehdren, dass sich
der Zahnarzt - abgesehen von einfachen
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Routinefallen —durch eine persénliche
Untersuchung ein Bild von dem Patien-
ten macht, und zwar zu einem Zeitpunkt,
in dem die Behandlung des Patienten
noch zu beeinflussen ist (BFH-Urteil IV
373/60 U, a.a.0.). Eine solche Befassung
des Praxisinhabers mit dem einzelnen
Fall kann zu Beginn der Behandlung
erfolgen (so im Falle einer angestellten
Anasthesistin, vgl. BFH-Urteil vom 16.Ju-
li2014 VIIIR 41/12) oder auch in der End-
phase (so im Falle eines Laborarztes, der
auch in Routinefallen bei jedem einzel-
nen Auftrag durch Plausibilitatspriifung
der Befunderhebung und Befundaus-
wertung mitarbeiten muss (vgl. hierzu
BFH-Urteil vom 12.Juni 2018 VIII B
154/17). Eine gelegentliche fachliche
Uberprifung der Mitarbeiter gentigt
nicht (vgl. BFH-Urteil vom 20. Dezember
2000 XI R 8/00).

Ob diese Voraussetzungen erfullt sind,
istanhand aller Umstande des Einzelfal-
les zu beurteilen.

So ware es meines Erachtens schadlich,
wenn zum Beispiel viele Neupatienten
der Praxis an den angestellten Zahnarzt
verwiesen werden und dieser eigenstén-
dig auch Uber Routinefalle hinausge-
hende Behandlungen vornimmt. Eine
standige personliche Anwesenheit des
Praxisinhabers diirfte nicht erforderlich
sein. Der Praxisinhaber sollte jedoch Be-
zugsperson des Patienten bleiben. Dem
Patienten muss ohne Weiteres klar sein,
wer Praxisinhaber und Verantwortlicher
der zahnarztlichen Leistung ist.

4. Praventive Losungsansatze

Um das Risiko einer Gewerblichkeit zu
vermeiden, konnten folgende MaB-
nahmen ergriffen werden. Selbstver-
standlich sind fur jede Praxis individuelle
Ansatze zu entwickeln; die Ubersicht
soll nur einen méglichen Handlungsrah-
men ohne Anspruch auf Vollstandigkeit
ausweisen. Zudem sollte natdrlich unter
wirtschaftlichen Gesichtspunkten be-
trachtet werden, wie groB das Risiko der
Gewerblichkeit in Euro ist, um das Ver-
haltnis der zu treffenden MaBnahmen
mit dem moglichen finanziellen Scha-

den zu wahren. Im Falle einer Betriebs-

prufung sollte damit gerechnet werden,

dass das Finanzamt zu Nachweiszwe-
cken eine entsprechende Dokumen-
tation fordert:

- Erstellung von schriftlichen Behand-
lungsleitlinien durch die Praxisinhaber
und schriftliche Dokumentation der
Weitergabe/Schulung der zahnarzt-
lichen Mitarbeiter

- Einarbeitung und Einarbeitungskon-
zept neuer zahnarztlicher Mitarbeiter
durch den Praxisinhaber

- Kontrolle und Sichtung der Patien-
tenbehandlungen der angestellten
Zahnarzte durch Einsicht in die Pati-
entenkartei und ggf. Dokumentation
der Kontrolle. Bei Uberweiserpraxen
empfiehltsich, dass der Arztbrief an
den Uberweisenden Kollegen nach
Abschluss der Behandlung immer vom
Praxisinhaber unterzeichnet wird.

- klare Anweisung an die angestellten
Zahnarzte, dass Behandlungsfalle,
die Uber die Ublichen Routinebe-
handlungen hinausgehen, immer der
Ricksprache mit dem Praxisinhaber
bedurfen. Hierzu gehort auch die
Festlegung, was fur den jeweiligen
angestellten Zahnarzt Routine ist und
was nicht.

- regelmaBiger Austausch und regel-
mafige Besprechung mit den ange-
stellten Zahnéarzten Uber die Behand-
lungsablaufe und, wenn maoglich,
Uber die Ergebnisse der Kontrollen.

- Der Praxisablauf sollte so organisiert
sein, dass die Méglichkeit einer per-
sonlichen Einflussnahme - entweder
durch Riickfragen oder Kontrolle — des
Praxisinhabers méglich ist.

Marco Gerstner
nowak & partner
Fachanwalt fiir Medizinrecht

Zu diesem Beitrag
kénnen Fortbildungs-
punkte erworben
werden.
www.zahnaerzte-in-sachsen.de
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Leitliniengerechte systematische Parodontitisbehandlung
auch fur Privatpatienten?

Sieistin aller Munde - die S3-Leitlinie zur Behandlung von Parodontitis Stadium | bis Ill (AWMF-Registernummer: 083-043).
36 wissenschaftliche Fachgesellschaften, die Kassenzahnérztliche Bundesvereinigung (KZBV), die Bundeszahnarztekam-
mer (BZAK) sowie Patientenorganisationen haben unter Federfihrung der DG PARO die européische S3-Leitlinie an das
deutsche Gesundheitssystem angepasst und verdffentlicht.

Basierend auf der 2018 erfolgten neuen
Klassifikation parodontaler Erkrankun-
genwurde die Therapiestrecke neu de-
finiert. Abhangig vom Schweregrad der
Erkrankung steht jetzt ein stufenweise
aufeinander aufbauendes Behand-
lungskonzept zur Verfugung. Allein

60 Schlisselempfehlungen geben dem
Behandler Orientierung und zeigen
Handlungskorridore auf.

Die gesetzliche Krankenversicherung
hat ziigig reagiert. Am 1. Juli 2021 ist
eine neue Richtlinie des Gemeinsamen
Bundesausschusses zur systematischen
Behandlung von Parodontitis und ande-
rer Parodontalerkrankungen (PAR-RL)
in Kraft getreten.

Doch wie sieht es nun fiir den Privat-
patienten aus? Kann auch er an diesem
wissenschaftlichen Fortschritt teil-
haben?

Die GebUhrenordnung fir Zahnarzte
(GOZ) wurde zuletzt im Jahr 2012 novel-
liert. Allein der Vergleich des Zeitstrahls
zeigt, dass damit die Forderung nach
einer den aktuellen zahnmedizinischen
wissenschaftlichen Fortschritt darstel-
lenden Gebihrenordnung nicht gege-
ben sein kann, ganz zu schweigen von
einer Abbildung der wirtschaftlichen
Rahmenbedingungen einer heutigen
Praxisfihrung.

Wie nun dieses Problem l6sen?

Die BZAK hat eine Translation des BEMA
in die GOZ vorgenommen und in einer
Stellungnahme veréffentlicht. Demzu-
folge sind viele der in der S3-Leitlinie
entwickelten Leistungen aufgrund

ihrer Neuartigkeit in der GOZ nicht
beschrieben und analog nach § 6 GOZ

zu berechnen. Zur Stellungnahme des
Ausschusses Gebihrenrecht der BZAK
gelangen Sie Gber folgenden QR-Code.
Eine tabellarische Ubersicht ,Parodon-
titisbehandlung und analoge Leistungen
der S3 Leitlinie” komplettieren das Infor-
mationsangebot.

Auch wenn der PKV-Verband die Emp-
fehlungen der BZAK heftig kritisiert,
gibt es einige gewichtige Argumente,
welche fiir eine analoge Leistungsbe-
rechnung sprechen. Dies ist zum einen
die Entscheidung des BVerfG vom
25.10.2004 (Az.: 1 BvR 1437/02). Das
entscheidende Gericht geht davon aus,
dass der 2,3-fache Steigerungssatz der
Gebuhrenordnung der Vergiitung ent-
sprechender Leistungen zulasten der
gesetzlichen Krankenversicherung ent-
spricht. Auch wurde u. a. die Auffassung
vertreten, dass ein Absinken unter die
Honorierung, die die gesetzliche Kran-
kenversicherung zur Verfligung stellt
(ndmlich den 2,3-fachen Satz), wohl
kaum noch als angemessen zu bezeich-
nen ist.

Zum anderen ist besonders die Antwort
des Bundesministeriums fir Gesund-
heit (BMG) auf eine Frage zur Weiter-
entwicklung der GOZ im Rahmen der
33.Sitzung des Deutschen Bundestages
am 11.Mai 2022 hervorzuheben. Diese
nimmt Bezug auf die Abrechnungsemp-
fehlung der BZAK.

Fragestellung:

Abgeordneter Stephan Pilsinger -
CDU/CSU

Aus welchen Grinden entwickelt

das BMG die GebUhrenordnung fur
Zahnarzte (GOZ) nicht analog zum
einheitlichen BewertungsmaBstab fir
zahnarztliche Leistungen (BEMA) wei-
ter, der seit Kurzem zum Beispiel eine
neue Parodontitisstrecke beinhaltet
(vgl. etwa hier:
www.quintessence-publishing.com/
deuldelnewslpraxis/dokumentation/
die-moderne-parodontitis-
behandlung-in-der-goz),

obwohl diesim Sinne des Patienten-
schutzes und der Patientenversorgung
nach Auffassung der einschlagigen
zahnarztlichen und Patientenverban-
de dringend notwendig ware?

Antwort des BMG:

Parl. Staatssekretar Dr. Edgar Franke
Die Gebiihrenordnung fir Zahnarzte
(GOZ) und der einheitliche Bewer-
tungsmaBstab (BEMA) sind vonein-
ander unabhangige und hinsichtlich
Rechtsgrundlage und Ausrichtung
grundsatzlich unterschiedliche Vor-
gaben. Daher ist eine standige An-
passung der GOZ an den BEMA nicht
zwingend erforderlich und im Hinblick
auf den komplexen und langwierigen
Novellierungsprozess der GOZ fir ein-
zelne Leistungen bzw. Leistungskom-
plexe auch nicht sinnvoll.

Fr die Sicherstellung einer leitlinien-
gerechten Versorgung ist eine Anpas-
sung der GOZ ebenfalls nicht erforder-
lich, da nicht im GebUihrenverzeichnis
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der GOZ enthaltene Leistungen tber
den Weg der Analogabrechnungin
Rechnung gestellt werden kénnen.
Die Bundeszahnarztekammer verof-
fentlicht hierzu Abrechnungsempfeh-
lungen zum Beispiel auch fir die an-
gesprochene Parodontitis-Versorgung
(veroffentlicht im Internet unter: siehe
QR-Code).

GOZ-Telegramm

Fazit

Es spricht vieles daflr, den Weg der ana-
logen Leistungsberechnung zu gehen.
Die Stellungnahme der BZAK kann Ori-
entierung geben. Selbstverstandlich ob-
liegen die Bewertung und Auswahl der
flr die analoge Leistungsberechnung
heranzuziehenden Gebihr dem Zahn-
arzt. Sie erfolgt unter den Vorgaben des
§ 6 der GOZ individuell. Hinweise und
Informationen zur Analogberechnung

Ist die MaBnahme der Zahnfarbbestimmung zusétzlich berechnungsfahig?

finden Sie im GOZ-Infosystem der LZKS.
(zahnaerzte-in-sachsen.delpraxis/goz-
infosystem)

Sorgen wir gemeinsam dafuir, dass Pri-
vatpatienten nicht Patienten zweiter
Klasse werden, sondern vielmehr am
zahnmedizinischen wissenschaftlichen
Fortschritt teilhaben.

Dr. med. dent. Burkhard Wolf
Vorsitzender GOZ-Ausschuss LZKS

Frage

Erfolgt die Zahnfarbbestimmung durch den Zahnarzt, ist diese MaBnahme Inhalt der Hauptleistung und

Antwort

|6st keine zusatzliche zahnarztliche Gebuhr aus. Eventuell hdhere Aufwendungen sind tiber die Bemessung
der Hauptleistung gemaB § 5 Abs. 2 GOZ zu ber(cksichtigen.

Wird die Zahnfarbbestimmung im Rahmen von Privatleistungen bzw. bei privat versicherten

Patienten, nach Auftrag durch den Zahnarzt, vom Zahntechniker ausgefiihrt, ist eine

Berechnung nach BEB vorzunehmen.

Kommentar der BZAK
GOZ-Infosystem

www.zahnaerzte-in-sachsen.delpraxis/goz-infosystem

Quelle

Anzeige

Ihre Ansprechpartnerin
Maxi-Natalie Remus
Mobil: 0175 - 582 66 98

www.flemming-dental.de

Egal ob Sie in die digitale Zahnmedizin einsteigen oder die bestehende Digitali-
sierung weiter vorantreiben wollen: wir bieten Ihnen Unterstitzung entlang des

gesamten digitalen Workflows.

@  Beratung bei Kaufinteresse eines Intraoralscanners,

=

wahlweise auch zu Miet- oder Leasingoptionen.

UnterstUtzung bei der Einrichtung, Bedienung und
beim Datenversand bei Ihnen in der Praxis.

[[Ej

Umfangreicher Support bei Ihren Scans im Praxisalltag.

Interessiert? Unsere CAD/CAM-Experten beraten Sie gern!

maxi-natalie.remus@flemming-dental.de

a FLEMMING
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Stahlkronenin der Kinderzahnheilkunde:
Out of fashion oder doch up to date?
Teil 2: Stahlkronenin der Hall-Technik und zur Versorgung von MIH-Molaren

Stahlkronen fiir die Restauration von Kinderzahnen? Ist das sinnvoll und ist das nicht veraltet - oder fir bestimmte Kinder
und bestimmte Zahne vielleicht doch eine gute und sinnvolle Therapie? Im ZBS 07+08/22 wurden bereits u. a. die konven-
tionelle Technik der Stahlkronenapplikation bei Milchmolaren und mégliche zahnfarbene Alternativen dargestellt. In
diesem 2. Teil geht es nun insbesondere um die Stahlkrone in der Hall-Technik als neuere, innovative Versorgung asympto-
matischer kariéser Milchmolaren, dem dafiir zugrunde liegenden Kariesverstandnis und der aktuellen Evidenz, sowie um

die Anwendung von Stahlkronen bei MIH-Zéhnen.

Einleitung

Karies, insbesondere im Milchgebiss,
macht auch in den Zeiten der COVID-19-
Pandemie keine Pause und so finden
sich Zahnarzte mit der schwierigen
Aufgabe konfrontiert, bei den kleins-
ten und oft angstlichen Patienten eine
zahnarztliche Therapie unter erschwer-
ten Bedingungen sicherzustellen.

Bei der Hall-Technik handelt es sich

um eine Behandlungsoption kariéser
Milchmolaren, welche das Kariesma-
nagement in der Kinderzahnheilkunde
revolutioniert hat. Nicht nurin Zeiten
der COVID-19-Pandemie, in der aerosol-
arme MaBnahmen bevorzugt genutzt
werden sollten, stellt die Hall-Technik
als evidenzbasierte minimalinvasive
Kariestherapieoption eine ernsthaft zu
bertcksichtigende Alternative zur kon-
ventionellen Fullungstherapie dar.

Stahlkronenin der Hall-Technik

Die sogenannte Hall-Technik ist eine
innovative, minimalinvasive Methode
zur Behandlung kariéser Milchmolaren
ohne Zeichen irreversibler Pulpitis mit
folgenden Hauptmerkmalen:

- Zementierung einer Stahlkrone mit
dinnflieBendem Glasionomerzement
(GIZ) ohne jegliche Kariesentfernung

— kein Bedarf, weder an Lokalanas-
thesie, Kariesexkavation noch Zahn-
praparation

Historie

Vor mehr als zehn Jahren wurde diese
Therapieoption sowie deren retrospek-
tive Analyse unter dem Namen ,Hall-
Technik” prasentiert [Innes et al., 2007].
Die Pilotstudie zur neuen Behand-
lungsart von kariésen Milchmolaren
(Stahlkrone auf 978 Milchmolaren bei
259 Kindern; ohne Kariesentfernung,
ohne Lokalanasthesie und ohne Prapa-

ration der Zahne) durch die schottische
Zahnarztin Dr. Norma Hall zeigte nach
drei bzw. finf Jahren, dass die Mehr-
heit der behandelten Zahne (86 % und
80,5 %) bei den Nachkontrollen als er-
folgreich eingeschatzt werden konnte,
da keine pathologische Symptomatik
aufgetreten war [Innes etal., 2011]. Die
Hall-Technik basiert auf dem aktuellen
Verstandnis von Karies als einem Prozess
im chronischen Ungleichgewicht von

Patientenebene

Geeignet

Nicht geeignet

¢ maBige Kooperation
missing filled teeth])
¢ Verhaltensstorungen (z.B. ADHS)

¢ als Therapieoption zur Kooperationsver-
besserung

Indikationen

¢ hohes Kariesrisiko (also hoher DMFT [decayed

¢ angstliche Kinder (z.B. vor Spritze/Bohrer)

Zahnebene

¢ sehr unkooperative Kinder
aufgrund von Verschluckungs-
oder Aspirationsgefahr der
Stahlkrone

¢ immunsupprimierte Kinder

¢ Endokarditis-Risiko

Kontraindikationen

Beteiligung
kariésen Lasionen (Caries media)

groBe, inaktive kariose Defekte
hohe Kariesaktivitat

Aufbau infraokklusaler Milchmolaren
Zahne mit Anomalien der Zahnstruktur
(z.B. hypomineralisierte Milchmolaren)

¢ kariése Milchmolaren ohne Anhalt auf pulpale
¢ insbesondere bei zwei- oder mehrflachigen

Dentinbrucke im Rontgenbild (mind. 1 mm)

fehlende Hocker, frakturierte Milchmolaren

e Caries profunda mit dem Risiko
pulpaler Komplikationen

e Zeichen einer irreversiblen Pulpitis
(Spontanschmerz, andauernder
Schmerz)

¢ Pulpanekrose

Fistel, Abszess

¢ apikale bzw. interradikulare
Aufhellung

¢ pathologische Wurzelresorption

Tab. 1-Indikationen und Kontraindikationen der Hall-Technik
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De- und Remineralisation. Die Idee ist,
dass der kariose Prozess unterhalb der
Krone aufgrund eines dichten Verschlus-
ses durch die mit Glasionomerzement
zementierte Stahlkrone inaktiviert wird,
da biologisch plausibel kein weiteres
Substrat zu einem an der Zahnhartsub-
stanz liegenden Biofilm mehr gelangen
kann [Innes et al., 2019].

Indikationsstellung

Auf Zahnebene ist die Hall-Technik ei-
ne effektive Therapie zur Behandlung
pulpal asymptomatischer kariéser Milch-
molaren, bei denen sich die Lasion bis ins
Dentin hinein ausgedehnt hat. Im All-
gemeinen ahneln auf Zahnebene die In-
dikationen fiir eine Hall-Technik folglich
den Indikationen der Milchzahnfillung.
Die folgenden Aspekte sollten jedoch
berlicksichtigt werden [Santamaria and
Innes, 2018]:

- Status der Pulpa: Da fir diese Technik
keine Kariesexkavation erforderlich
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ist, sollten vor der Therapie klinische
und réontgenologische Anzeichen
auf Pulpabeteiligung ausgeschlossen
werden. Dazu zahlen klinisch der
Ausschluss pulpaler Beschwerden,
insbesondere eine irreversible Pulpi-
tis, sowie Fisteln und/oder Abszesse.
Rontgenologisch sollten apikale und
interradikuldre Aufhellungen aus-
geschlossen werden.

- Tiefe der kariosen Lasion: Kavitierte
und auch nicht kavitierte sowie aktive
und auch inaktive Karieslasionen im
Dentin kédnnen mit der Hall-Technik
behandelt werden. Es ist jedoch fur
den Erfolg wichtig, dass im Rontgen-
bild eine Dentinbriicke zwischen der
kariésen Lasion und der Pulpa sichtbar
ist (Abb.7a und b).

- Ausdehnung der kariésen Lasion: Es
muss ausreichend gesundes koronales
Gewebe vorhanden sein, um die Kro-
ne zu erhalten.

Fir einen schnellen Uberblick sind in
Tabelle 1 die in der Literatur beschriebe-

nen Indikationen und Kontraindikati-
onen der Hall-Technik [Altoukhi and
El-Housseiny, 2020; Santamaria and
Innes, 2018] auf Patienten- und Zahn-
ebene zusammengefasst.

Wissenschaftlicher Stand

Viele aktuelle Studien mit verschiede-
nen Designs [BaniHani et al., 2018;
Elaminetal., 2019; Innes et al., 2011;
Midani et al., 2019; Santamaria, Innes
etal., 2018; Santamaria, Pawlowitz et al.,
2018; van der Zee and van Amerongen,
2010] belegen eine hohe Effektivitat der
Hall-Technik. Die Erfolgsratenvoni.d.R.
Gber 90 % liegen dquivalent zu konven-
tionellen Stahlkronen und deutlich tber
den Erfolgsraten der Fillungstherapie
mit ca. 50-80 % [Innes et al., 2007; San-
tamaria, Innes et al., 2018]. Aufgrund
der hoheren Erfolgsrate bei der Hall-
Technik sind nicht nur weniger Zweitbe-
handlungen nétig, sondern langfristig
betrachtet ist die Therapieform auch
kostenglnstiger fur das Krankenkassen-

Abb. 1 a-g- (von oben links nach unten rechts): Fallserie zur Hall-Technik: klinischer Befund (a) und réntgenologischer Befund (b). Zahn 84: klinisch
distal kavitierte kari6se Lasion mit Verlust der Randleiste ohne Anhalt auf irreversible Pulpitis sowie réntgenologisch mit deutlicher Dentinbricke.
Ermittlung der richtigen GroBe der Stahlkrone bzw. Anprobe (c). Die mit Glasionomerzement befullte Stahlkrone (d) wird einfach - vorzugsweise von
lingual kommend - iber den Zahn gestulpt und in richtiger Position fest gedriickt, sodass die Kronenrander idealerweise leicht subgingival liegen (e).
Das Kind beiBt anschlieBend fest zusammen (f) und Zementiiberschisse werden méglichst vor dem Aushéarten entfernt und die finale Passung gepruft (g).

Fotos: Dr. J. Schmoeckel, Mhd Said Mourad
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system [Elamin et al., 2019; Schwendicke
etal., 2016; Schwendicke et al., 2018].
Zudem kann diese Technik auch ohne
zahnarztliches Setting durchgefihrt
werden, was z.B. fir die Versorgung in
Schulen oder abseits der Zivilisation
interessantist [Elamin et al., 2019].

Als Fazit lasst sich feststellen, dass auf-
grund der klaren Ubereinstimmung
zahlreicher hochwertiger Untersuchun-

Abb. 2 a-c-Mesiale Caries media an einem
Milchmolaren mit Eignung fur die Hall-Technik
(a). Anderer Fall: Nach einer Zahnseparation
(distal) mittels eines KFO-Separiergummis (b)
fur 1 bis 2 Tage kann i. d. R. eine Stahlkronen-
versorgung in der Hall-Technik (ohne Lokal-
anasthesie, ohne Kariesexkavation und ohne
Préparation des Zahns) erfolgen (c).

gen und systematischer Reviews [Badar
etal., 2019; Boyd et al., 2020; Ebrahimi
etal., 2020; Innes et al., 2007; Innes
etal., 2015; Santamaria et al., 2020] die
Hall-Technik als realistische Therapie-
alternative laut Patientenrechtegesetz
bei approximalkariésen Milchmolaren
ohne erkennbare irreversible Pulpa-
beteiligung zwingend aufzuklaren ist.
Dies gilt insbesondere bei Kindern mit
relevantem/r Kariesrisiko/-aktivitat und

Abb. 3 a/b - Bei sehr engen Approximal-
kontakten (a) kann auch eine modifizierte
Variante der Hall-Technik in Betracht
gezogen werden, bei der mittels Bohrer
approximal die Kontaktpunkte aufgelost
werden (b), um direkt zum gleichen Termin
die Stahlkrone zementieren zu kénnen
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entspricht dem aktuellen internati-
onalen Konsensus zum Kariesmanage-
ment bei Kindern [Splieth et al., 2020].
Zwar entsprechen die Erfolgsraten der
konventionellen Stahlkronentechnik
mit Praparation und oft notwendiger
Pulpotomie denen der Hall-Technik,
allerdings bei einem erheblich héheren
Aufwand [Boyd et al., 2020; Elamin
etal., 2019]. Der GroBteil der Patienten,
Eltern und Zahnarzte bevorzugt die
Hall-Technik gegeniiber der konventi-
onellen Fullung [Innes et al., 2011; San-
tamaria et al., 2015].Uber die Hall-Tech-
nik besteht z.B. bei Angst vor ,Bohrern”
oder ,Spritze” die Méglichkeit, eine
Sedierung oder gar Narkosebehandlung
zu vermeiden, was die Akzeptanz durch
die Eltern noch weiter steigert.

Der herausragende Erfolg der Hall-Tech-
nik basiert wohl auch auf der vollstan-
digen Bedeckung des Zahns, die eine
prophylaktische ,Versiegelung” der
restlichen Zahnhartsubstanz darstellt.
Im Gegensatz zur Flllungstherapie
funktioniert die Hall-Technik dadurch
auch bei Kindern mit hohem Kariesrisiko
bzw. hoher Kariesaktivitat, da das Risiko
von ,Sekundarkaries” dadurch ausge-
schaltet wird. Sie wird daher auch laut
einem aktuellen internationalen Kon-
sensus empfohlen [Splieth et al., 2020].
Auch bei maBig kooperativen Kindern
oder Kindern mit Angst vor Bohrern
und Spritzen ist diese Technik i.d.R.

gut durchflhrbar (Abb. 2) unabhéangig
davon, ob die klassische Hall-Technik
angewandt wird oder eine modifizierte
Version [Midani et al., 2019].

Wesentliche Schritte bei der
klinischen Umsetzung

1. Richtige Indikationsstellung auf
Zahnebene (moglichst Rontgenbild),
passende Patientenauswabhl (Tab. 1,
Abb. 1)

2. Aufklarung des Patienten und der
Eltern Gber Therapieoption und Alter-
nativen

3. Beurteilung der Kronenmorphologie,
der Kontaktbereiche und der Ok-
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klusion (ggf. Zahnseparation mittels
orthodontischer Gummis oder appro-
ximal mit Bohrer)

4. GroBenbestimmung der Hall-Krone
(meist StahlkronengroBe 4, 5 oder fur
OK 4er GroBe 6) und Anpassung mit
Zangen (siehe Teil 1ZBS 07+08/22)

5. Finale Zahnreinigung vor dem Ein-
setzen der Krone

6. Befllen der Stahlkrone mit
dunnflieBendem Glasionomer-
zement und zligiges Einsetzen
(Abb. 1)

7. Krone in richtige Position bringen,
meist von oral kommend auf den
Zahn drticken (Schnapppassung) und
Patienten fest zusammenbeiBen
lassen

8. Zementreste entfernen

Moglichkeiten approximaler
Separation

Bei sehr engen Approximalkontakten
kann nach einer Zahnseparation fir ca.
1 bis 3 Tage mittels orthodontischer
Separiergummis in der Regel eine Stahl-
kronenversorgung in der Hall-Technik
sehr leicht durchgefiihrt werden

(Abb. 2). Aus praktischen und organi-
satorischen Erwédgungen (z.B. lange
Anfahrt, kein freier Termin) ist jedoch
ein zweiter Termin nichtimmer die opti-
male Lésung. So kann oftmals bereits ei-
ne Zahnseparation fur 1 h mittels ortho-
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dontischer Separiergummis ausreichend
sein. Alternativ kann bei gleichem Erfolg
auch eine modifizierte Variante der
Hall-Technik in Betracht gezogen wer-
den (Abb. 3), bei der mittels Bohrer ap-
proximal die Kontaktpunkte aufgeldst
werden (z Kariesentfernung), um direkt
zum gleichen Termin die Stahlkrone
zementieren zu konnen [Midani et al.,
2019]. Falls Bedenken wegen der Okklu-
sion bestehen, obwohl Studien zeigen,
dass sich die Okklusion innerhalb weni-
ger Wochen wieder anpasst [Elamin et
al., 2019; van der Zee and van Ameron-
gen, 2010], kénnen zugleich (leicht) die
Hockerspitzen eingekiirzt werden. So
wird die initiale Bisserhdhung geringer
ausfallen oder ggf. gar vermieden. Da-
bei wird dann aber auf den Vorteil der
Hall-Technik, dass der Zahn ohne ,,Boh-
ren” versorgt wird, verzichtet.

Tipps fur den Einstieg

Meist sind Zahnarzte, bevor sie die Tech-
nik einmal selbst probiert haben, etwas
skeptisch. Doch sobald die ersten Hall-
Kronen einmal appliziert sind, steigt bei
Kinderzahnarzten oftmals die Begeiste-
rung.

Daher hier noch ein paar Tipps fur den
Einstieg:

- Uben Sie die Auswahl und Anpassung
der Krone am Modell.

- Schauen Sie sich im Internet Videos
an, wie die Hall-Krone appliziert
wird: z.B.
https:/lwww.youtube.com/
watch 2v=ndxQEDwOrAM

- Weitere, beraus detaillierte Informa-
tionen Uber die Hall-Technik finden
sich in der originalen Instruktions-
dokumentation auf Englisch, welche
online frei verfligbar ist:
https:/lheeoe.hee.nhs.ukl/sites/de-
fault/files/1311845532_nqvh_the_
hall_technique_manual.pdf

- Wahlen Sie ein kooperatives Kind mit
maoglichst llickig stehenden Milch-
zdhnen.

- Beiengen Approximalkontakten sind
Separiergummis empfehlenswert.

— Wahlen Sie einen UK-Milchmolaren
(v.a. OK 4er sind oft deutlich schwieri-
ger).

- Nutzen Sie méglichst kindgerechte
Begriffe (z.B. Ritterzahn, Prinzessin-
nenzahn, Piratenzahn).

— Zum Schutz vor Aspiration sollte das
Kind eher sitzen oder leicht nach vor-
ne gekippt liegen.

MIH

Wie bereits erwahnt, stellt neben der
Karies, die Molaren-Inzisiven-Hypomi-
neralisation (MIH) auch eine mégliche
Indikation fur die Anwendung von
Stahlkronen in der Kinderzahnheilkun-
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Merkmal

Bemerkung

Keine Kariesentfernung

e geringeres Risiko der Pulpaeréffnung
¢ keine/weniger Beschwerden bei der Behandlung

Keine Praparation des Zahns

¢ reduzierte Gefahr der Reizung der Pulpa
¢ keine Angst vor dem ,Bohrer”
e verkirzte Behandlungsdauer

Keine Lokalanasthesie

e Lokalanasthesie bei Kindern ist nicht immer ganz leicht
e verkirzte Behandlungsdauer

Akzeptanz/Beliebtheit

Der GroBteil der Patienten, Eltern und Zahnérzte bevor-
zugt die Hall-Technik gegenuber der konventionellen
Fullung [Santamaria et al., 2015].

Sekundarkaries

Durch die Uberkronung des gesamten Zahns wird bei
korrekter Platzierung der Krone Sekundérkaries an
diesem Zahn vermieden.

Handhabung und
Durchfiihrung

Die gesamte Prozedur ist relativ einfach und mit ein
wenig Ubung innerhalb weniger Minuten durchfiihrbar.

Kosteneffizienzim Vergleich
zur Fullung

Aufgrund der hohen Erfolgsrate und dem hohen Anteil
an Re-Dentistry bei Fullungen im Milchgebiss ist die
Hall-Technik auch fir die Krankenversicherung glinstiger
[Schwendicke et al., 2015].

Okklusion/Bisserhdhung

Direkt nach der Zementierung ist die Okklusion erhéht.
Dies reguliert sich bei Kindern innerhalb weniger Tage/

Wochen [van der Zee and van Amerongen, 2010].
Mit jedem Zahndurchbruch erleben Kinder sowieso
physiologisch eine Bisshebung.

Hohe Erfolgsrate

90-100 % vs. ca. 50— 80 % bei Fullungen [Chisini et al.,
2018; Innes et al., 2015; Ludwig et al., 2014; Quist et al.,
2010; Santamaria et al., 2014a; Schuler et al., 2014]

Tab. 2 - Ubersicht zu wesentlichen Merkmalen der Stahlkrone in der Hall-Technik

de dar. Oftmals sind betroffene Zdhne
insbesondere bei Kalte und Hitze sehr
empfindlich, was die Lebensqualitat
einschranken kann (Abb. 4). Vor Kurzem
wurde ein recht umfassendes, doch ein-
faches Therapieschema fur MIH-Zahne
bei Kindern entwickelt: das sogenannte
Wirzburger Konzept [Bekes et al., 2016;
Steffen et al., 2017], das in Abhangig-
keit vom Schweregrad stufenweise
praventive, verschiedene restaurative
MaBnahmen sowie die Zahnextraktion
berlcksichtigt.

Die Schmerzausschaltung und der
Schutz der Pulpa haben daher Prio-
ritdt. Dazu eignet sich nach initialer
Abdeckung mit Glasionomerzement
alstemporare bzw. mittelfristige Ver-
sorgung die Stahlkrone meist sehr gut.
Allerdings ist eine invasive Behandlung
trotz Lokalanasthesie aufgrund einer

verlangsamten oder schlechteren Wir-
kung (wg. chronischer Pulpitis) nicht
immer ganz leicht [Lygidakis et al.,
2010]. Zudem sind diese Kinder mit einer
schweren Form der MIH aufgrund der
Uberempfindlichkeit oftmals &ngstlich
und nur méBig kooperativ. Die Schmerz-
ausschaltung spielt daher eine wichtige
Rolle. Dabei gibt es verschiedene Heran-
gehensweisen:

1) Zum einen die Anasthesietechnik, bei
der die Autoreni.d.R. eine Kombination
aus Infiltration und intraligamentarer
Anasthesie empfehlen.

2) Zusatzlich ist fUr invasive Zahn-
behandlungen, insbesondere bei dngst-
lichen Kindern, eine Lachgassedierung
durchzufihren.

3) AuBerdem kann beispielsweise die
Gabe von Schmerzmitteln wie Para-
cetamol oder Ibuprofen 24h, 12h, 6-8h
und direkt vor der eigentlichen Zahn-
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behandlung mit Lokalanasthesie eine
bessere Schmerzausschaltung gewahr-
leisten [Steffen and van Waes, 2011].
Aus personlicher Erfahrung ist bei Zah-
nen mit Hypersensibilitat eine GIZ-Ab-
deckung beim Erstbesuch sehr sinnhaft,
da dies einfach durchfihrbar ist und
schnelle Linderung verschafft. Zudem
scheint dann auch die Wirksamkeit der
Lokalanasthesie bei einem spateren Ter-
min zur Versorgung mittels Stahlkrone
verbessert.

Die MIH-Zahne, die mit Stahlkronen ver-
sorgt werden sollen (Abb. 5), sind oft-
mals dann noch im Durchbruch, daher
kann die Praparation zahnhartsubstanz-
schonend erfolgen (vgl. modifizierte
Hall-Technik). AuBerdem gilt es zu
beachten, dass sich die Form der pra-
konfektionierten Stahlkronen fur Milch-
molaren von den flr permanente
Molaren unterscheidet (Abb. 6), da
auch die Anatomie verschieden ist.

Fazit

Die Versorgung kariéser Milchzdahne
mit Stahlkronen hat in der Kinderzahn-
heilkunde eine lange Tradition, doch
zugleich stellt sie Uber die Hall-Technik
eine innovative und zugleich hochst
erfolgreiche Therapieoption fir pul-
pal asymptomatische kariése Milch-
molaren dar. Zudem sollte auch im blei-
benden Gebiss z. B. bei MIH-Molaren
mit Substanzverlust/Hypersensibilita-
ten eine Stahlkronenversorgung als
Therapieoption in Erwagung gezogen
werden.

Zusammenfassung der beiden Beitrage
zur Stahlkrone

Fir die Entscheidung der Behandlung
eines kariésen Defekts im Milchgebiss
stellen das Alter und die Kooperati-
onsbereitschaft des Kindes und seiner
Eltern, das Kariesrisiko, die Kariesakti-
vitat, die Zeit bis zur physiologischen
Exfoliation der Zahne, die Langlebigkeit
des Versorgungsmaterials und der Kavi-
tatentyp (Lokalisation und GroBe) zent-
rale Faktoren dar. Im Falle von gréBeren
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Defekten oder bei hohem Kariesrisiko
sollten Stahlkronen als Restaurations-
methode fur Milchzdhne préferiert
werden. Auch die Hall-Technik ist eine
einfache und effektive Therapieoption
zur Versorgung mehrflachig kariéser
Milchmolaren und bietet den Vorteil,
dass dabei keine Kariesexkavation er-
forderlich ist und eine maBige Koope-
ration des Kindes ausreicht. Vor jeder
Restauration eines Milchzahns sollte der
Pulpazustand untersucht werden und
bei Bedarf nicht nur eine Uberkronung
erfolgen, sondern auch eine Pulpathe-
rapie. Zudem bietet sich die Stahlkrone
zur initialen symptomatischen, aber
auch als langerfristige Versorgungs-
option von ersten Molaren mit einer
schweren Form der MIH an. Stahlkronen
haben sich in der Kinderzahnheilkunde
seit Langem bewahrt und ihre Anwen-
dung, egal ob bei Karies oder MIH sowie
egal ob in der konventionellen oder der
Hall-Technik, ist aufgrund der Gberwal-
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Abb. 4-MIH bei einem 8-jahrigen Kind an beiden obe-
ren ersten Molaren. Diese Zahne sind oft hypersensibel.

Abb. 6 - Gegenuberstellung von Form und GréBe der
Stahlkronen fur einen unteren 1. permanenten Mola-
ren (links), einen unteren 2. Milchmolaren (Mitte) und

unteren 1. Milchmolaren

Abb. 5a/b - Schwere Form der MIH
an Zahn 36: Bereits leichte Berth-
rung und Luftpusten sind schmerz-
haft. Dies kann nach initialer Desen-
sibilisierungsphase eine Indikation
zur Versorgung mit einer Stahlkrone
darstellen (a). Alternativ zur Versor-
gung durch eine konfektionierte
Stahlkrone (b) sollte hier je nach Ge-
samtbefund auch eine Zahnextrak-
tion in Betracht gezogen werden.
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Perfekte Wasserhygiene fur alte Einheiten

Seit 1988 dtirfen Dentaleinheiten
ohne eine Sicherungseinrichtung
nicht mehr direkt mit der Trinkwasser-
installation verbunden sein. Ein sol-
cher Betrieb dieser vornehmlich élte-
ren Modelle, wie M1 oder KaVo 1042
ist damit verboten.

Bestehende Ressourcen nutzen

Alte und hochwertige Dentalein-
heiten, wie die Siemens M1 oder
KaVo- Einheiten, die noch tber keine
freie Fallstrecke” gemaBB DIN EN 1717
verfliigen, mussen nicht zwangslaufig
durch neuere, teure und technisch
komplexe Modelle ersetzt werden.
Wie sieht hier eine kostengtnstige
Alternative aus, die gerade weniger
finanzstarke Praxen vor der Investi-
tion in einen neuen Stuhl bewahrt?

~Schwarze Bréckchen” im Wasser
durch Pilze in der freien Fallstrecke?
Die Ansiedlung schwarz pigmentier-
ter Biofilme in den Wassersystemen
moderner Stihle fahrt hdufig zu
Verstopfungen der Wasserwege und
peinlichen Momenten vor dem Pa-
tienten. Solange Pilzsporen aus der

SAFEBOTTLE Foto: Blue Safety

Absauganlage innerhalb des Stuhls
ungehindert in die Wasserwege ein
kaum zu I6sendes Problem.

Was ist SAFEBOTTLE?

Die neue ,made in Germany” Druck-
wasserflasche SAFEBOTTLE ist die
intelligenteste und nachhaltigste
Art, Ihre alten Behandlungseinheiten
ohne freie Fallstrecke schnell wieder
einsatzféhig zu machen. Sie ist die
Ersatzlésung fur mit Pilzen belastete
freie Fallstrecken. Denn das geschitz-

Zahnarztliche Abrechnungshilfe

Die ZACK GmbH mit Sitz in Leipzig ist
ein Dienstleistungsunternehmen, das
bei internen Praxisprozessen unter-
stutzt. Das Unternehmen bietet nicht
nur die sogenannte Remote Abrech-
nung an, sondern schaut auch ganz
genau, wo die Potenziale in der Praxis
nicht ausgeschépft werden. In diesem
Fall werden persénliche Termine in
der Praxis zur Erstellung der Potenzial-
analyse durchgefiihrt. Dabei geht das
ZACK-Team ganz individuell auf die
Bed(irfnisse des Kunden ein. Ziel ist

es, von A wie Abrechnung bis Z wie
zielorientiertes Arbeiten zu unterstit-
zen.

Fortbildungen & Seminare - direkt in den Ver-
anstaltungsangeboten
Foto: Fortbildungen & Seminare ZACK GmbH

te Design erméglicht die validierte
Aufbereitung gem. DIN EN ISO 17664
und damit endlich die sichere Des-
infektion von allen Wasser fiihrenden
Leitungen und Bauteilen in einem
Zahnarztstuhl.

Sicherheitsbonus in Hohe von

350 Euro zzgl. MwsSt.

BLUE SAFETY hilft Praxen mit Was-
serhygieneproblemen:

Die BLUE SAFETY GmbH unterstitzt
mit 350 Euro Rabatt zzgl. MwsSt. pro
SAFEBOTTLE, wenn man ein altes
Bottle System der ersten Generation
gegen SAFEBOTTLE austauscht oder
eine mit Pilzen kontaminierte freie
Fallstrecke hat, die man auch deswe-
gen nicht mehr nutzen will.

Jetzt melden und Sicherheitsbonus
mit Beratungsgespréch sichern.

Weitere Informationen:
BLUE SAFETY GmbH
Telefon 00800 88552288
www.bluesafety.com

Eine zentrale Rolle in der Zusam-
menarbeit spielen die Schulung und
Ausbildung der Praxismitarbeiter,
damit diese in Zukunft immer mehr
Aufgaben selbststdndig I6sen kénnen.
Das Unternehmen beherrscht den
Umgang mitallen gangigen Verwal-
tungssoftwares und unterstitzt die
Kunden in Ausnahmesituationen, wie
bei Schwangerschafts- oder Krank-
heitsvertretung.

Weitere Informationen:
ZACK GmbH

Telefon 0151 12389261
www.zack-leipzig.de
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Weiterentwicklung der Schienentherapie

Abb. 1-AquaSplint thermo 2022

AquaSplint® theme jst die neueste Ge-
neration der selbstadjustierenden und
vorgefertigten CMD-Schienen, es ist
eine verbesserte Folgeversion. Die neu
integrierte thermoplastische Unter-
futterung (boil & bite) ermdglicht eine
schnellere Individualisierung und ei-
nen stabilen Halt ohne Laborarbeiten,
Abdrticke oder Registrierung (Abb. 1).
Der hydrostatische Ausgleich zwischen
den mit einem Schlauch verbundenen
Wasserkissen erméglicht eine schnelle
Muskelentspannung, eine Beseitigung
des Zwangbisses sowie eine schmerz-
lindernde Harmonisierung der kra-
niofazialen Strukturen, insbesondere

Abb. 2 - AquaSplint mini 2022

beim Deckbiss-Patienten (Aqua-Balan-
ce Effekt).

AquaSplint® i jst eine vereinfachte
Version des AquaSplint thermo mit
niedriger Héhe (Abb. 2).

Sattel und Unterfttterung entfallen,
daher ist er besonders geeignet beim
CMD-Patienten mit Neutralbiss oder
offenem Biss (auch wéhrend einer kie-
ferorthopddischen Behandlung).

Das Konzept versetzt den Behandler in
die Lage, mit vertretbarem zeitlichen
und finanziellen Aufwand eine genaue
Diagnose und eine gezielte Therapie-

Fotos: TeleDenta

behandlung durchzufihren. Anschlie-
Bend kann bei positiver Entwicklung
oder Schmerzlinderung eine okklusale
Rehabilitation folgen.

Weitere Informationen:
TeleDenta GmbH
Telefon 03714330209
www.teledenta.com

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

Herausgebers/der Redaktion wieder.
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Praxisabgabe

ZAP in Plauen/Vogtland
Allg. ZHK, ca. 140 m2, 2BHZ,
dig. Ro + etabl. Prophylaxe
ab 31.12.2022 aus Alters-
grinden abzugeben.
Gleitende Ubernahme ab
01.09.2022 maoglich.

Telefon 0176 76811733

LAUNHARDT

‘ ™. StelleStraBe 17

"% 01259 Dresden

fur KFO  Tel. (03512033610
Fax (0351)20336 60

www.KFO-aus-Sachsen.de

Beilagenhinweis

Dieser Ausgabe liegen Beilagen der Firmen
tuffner mobelgalerie, HUMANCHEMIE GmbH
sowie Rainer Dental e.K. bei.

Wir bitten um freundliche Beachtung.

Panorama und Fernréntgen-
einheit Ortophos XG Plus
DS/CEPH wegen Praxis-
aufgabe fiir 15.000 Euro ab-
zugeben.
reuter_dieter@t-online.de

Redenta-MeiBBen
Entsorgung aller dentaler
Abfélle in Zahnarztpraxen

und Kieferorthopadien

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

Stellenangebot

Wir suchen in Eilenburg einen Zahnarzt (m/w/d), der in allen
Bereichen der Zahnheilkunde tatig sein méchte. Wir sind eine
familidre und moderne Praxis mit groBem Patientenstamm.
Bewerbungen: zahn-hoffmann@web.de

Die nachste Ausgabe des Zahnarzteblattes erscheint am 19. Oktober 2022.

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

Maxstral3e 8 kanzlei@rechtsanwaelte-poeppinghaus.de
01067 Dresden www.rechtsanwaelte-poeppinghaus.de

Anzeigen

TELEDENTA| @
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Eine breite Palette von
kieferorthopédischen Produkten

unterstiitzt ein schones Licheln

auf der ganzen Welt.
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TeleDenta GmbH I HainstraBe 108 109130 Chemnitz | Tel.: +49 371 4330209
Fax: +49 37143318363 | info@teledenta.com | www.teledenta.com




Anzeige

Mit SAFEWATER deine Trinkwasser- 9
hygiene sicher aufstellen und BLUE
bis zu 10.000 € Kostenersparnis p.a.* SAFETY

Die Wasserexperten

SAFEWATER

macht Trinkwasser
mit patentierter
Technologie sicher.

Gegen Legionellen,
Biofilm und
Pseudomonaden.

Komplexe Trinkwasserinstallationen

haben viele
Ursachen fir die
Verkeimung

der Trinkwasser-
leitungen.

Ze%. Fon 00800 88 55 22 88
www.bluesafety.com

*Erfahrungswerte aus 1.000+ Top-Praxen in Deutschland und Osterreich
Hinweis: Biozidprodukte vorsichtig verwenden. Vor Gebrauch stets Etikett und Produktinformationen lesen.





