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Zahnarzte-Stammtische

Nicht fir alle Stammtische gibt es regelméfige Termine, bitte beim jeweiligen Ansprechpartner nachfragen!

Bezirks-/Verwaltungsstelle Aachen
Diiren: Forthildungsstammtisch, 024 21/3 82 24 (Dr. Adels)

Jiilich: erster Montag im Monat, 19.30 Uhr, Hotel am Hexenturm, Grofie Rurstr. 94,
02461/577 52 (ZA Schmitz)

Bezirks-/Verwaltungsstelle Disseldorf

Diisseldorf: DIT — Diisseldorfer Zahniirzte-Treff

Termine: 29. 9. (Dr. W. Bender: , Intraligomentiire Andisthesie — Wissenschaft,
Praxis und forensische Aspekte”) und 10. 11. 2016, jeweils 19.30 Uhr
Gaststiitte S-Manufaktur, Flinger Broich 91,

0211/224228 (Dr. Blozejak), 0211 /3777 32 (Dr. Dr. Snel)

Diisseldorf: Oberkassel, zweiter Dienstag im ungeraden Monat,
Veranstaltungsort bitfe erfragen unter 0211 /7 377710 (ZA Svoboda)

Erkrath, Haan, Mettmann, Wiilfrath: ZoN — Zohnrzte am Neanderfal e. V.
zweiter Dienstag im ungeraden Monat, 20.00 Uhr,

Mettmanner Tennis- und Hockeyclub, Hasseler Str. 97, Mettmann,
02104/33033, info@drschminke.de (Dr. Schminke)

Bezirks-/Verwaltungsstelle Duisburg

Duisburg: ZID-Stammtisch
zweiter Montag im Quartal, Duisburger Yachtclub DMYC, Strohweg 4
02066,/1496 (Dr. Riibenstahl)

Miilheim: zweiter Montag im Monat, 20.00 Uhr,
Im Wasserbahnhof in Milheim an der Ruhr

Oberhausen: erster Donnerstag im Monat, 20.00 Uhr,
,Haus Union”, Schenkendorfsir. 13 (gegeniber Arbeitsamt)

Wesel: , Notdienstring Wesel”, erster Monat im Quartal, zweiter Donnerstag,
19.30 Uhr, Gaststitte Millers, Kornmarkt 11

Bezirks-/Verwaltungsstelle Essen

Essen-Bredeney: erster Dienstag im Monat, 19.00 Uhr, Restaurant slacker,
Rittenscheider Str. 286, 0201/7868 15 (ZA Heker-Stenkhoff)

Bezirks-/Verwaltungsstelle Koin

Bonn:
® Godesherger Stammtisch, 02 28/3553 15 (Dr. Engels)
© Bonner Sidstadt-Stammisch, 02 28/23 07 02 (ZA Klausmann)

Euskirchen:

o Jahnirzteverein Euskirchen e. V., Treffpunkt Bod Minstereifel
02253 /95030 (ZA Hadjian)

Kéln:

o Stommtisch Hohenberg, nach Absprache dienstags, 19.00 Uhr,
0221/850818 (Dr. Dr. May)

Aktuelle Termine der nordrheinischen
Regionalinitiativen und Stammtische mit
ggf. zusétzlichen Informationen sowie Hinweise
auf weitere Veranstaltungen finden Sie unter

www.kzvnr.de/termine

o Jahniirztliche Inifiative Kln-Nord, 0221/599 2110 (Dr. Langhans)

o 7IK0 — Zahndrztliche Initiative Koln (rechtstheinisch),
0221 /634243, dierndhafels@netcologne.de (Dr. Hafels)

o Jahniirztliche Inifiative Koln West, zweiter Dienstag im Quartal, 19.30 Uhr,
Restaurant Maarhof, Maarweg 221, 0221/9553111,
dr@zahn.com (ZA Danne-Rasche)

Oberbergischer Kreis

Gummersbach: letzter Donnerstag im Monat, 20.00 Uhr,
Holsteiner Fahrhaus, Hohensteinstr. 7, 022 61/2 37 18 (Dr. Sievers)

Erftkreis

Pulheim: ZIP — Zahnirztliche Initiative Pulheim, 022 38,/22 40,
Dres.roellinger@netcologne.de (Dr. Rllinger)

Rheinisch-Bergischer Kreis

Leverkusen:
o Schlebuscher Zahnirzte-Treff, 02 14/500 69 35 (Dr. Wengel)
© Quettinger Stammtisch, 02171,/526 98 (ZA Taghavi oder Dr. Timmermann)

Bensberg und Refrath: 02202/397 90 (Dr. Holzer)

Bergisch-Gladbach:
©(2202/32187 (Dr. Pleiffer)
o AZ6L — Arbeitsgemeinschaft Zahnheilkunde Bergisch-Gladbach,
02202/30094 (ZA Emmerich)
Overath und Rdsrath: 02205/5019 (ZA Koch) und 02205,/47 11 (ZA Schumacher)
Rhein-Sieg-Kreis
o Treff fiir Kollegen aus Lohmar, Seelscheid, Much, Hennef, Neunkirchen,
02247/7 4343 (Dr. Matscheck)
© Kollegentreff Niederkassel, 02208/7 1759 (Dr. Maver)
© Bad Honnef: Stammtisch Siebengebirge, erster Dienstag im Monat, 20.00 Uhr,

Hotel- u. Schulungszentrum Seminaris, Alexander-von-Humboldt-Str. 20,
02224/919080 (Dr. Hilger-Rometsch)

Bezirks-/Verwaltungsstelle Krefeld

Viersen, Schwalmtal, Niederkriichten, Briiggen und Nettetal (ZIKV):
zweiter Montag jedes zweiten Monats (i d. R. ungerade Monate), 19.30 Uhr
Restaurant , La Tavola”, Eligiusplatz 10, 021 63,/8 03 05 (Dr. Fink)

Bezirks-/Verwaltungsstelle Bergisch Land

Remscheid: erster Donnerstag im Monat, 20.00 Uhr, Restaurant Schiitzenhaus,
Schijtzenplatz 1, abweichende Regelung an Feierfagen oder in den Schulferien,
02191/343729 (Dr. Kremer) -




Editorial

Die Falschen werden bestraft

Vor wenigen Tagen ist eine wichtige Frist abgelaufen, die das eHealth-
Gesetz in den § 291 SGB V implementiert hat. Die Gesellschaft fir
Telematikanwendungen der Gesundheitskarte, kurz gematik, sollte bis zum
30. Juni 2016 die notwendigen Voraussetzungen fir den Online-Rollout
der elekironischen Gesundheitskarte und das Versichertenstammdaten-
management (VSDM) schaffen. Die Uberschreitung dieses Termins ist mit
moglichen Sanktionen fur die Kassenzahnérziliche Bundesvereinigung,
die Kassendrztliche Bundesvereinigung und den Spitzenverband Bund der
Krankenkassen verbunden.

Die von Bundesgesundheitsmister Hermann Grohe gesetzte Frist war
unmoglich einzuhalten, weil mitlerweile tber 14 Monate ins Land
gegangen sind, ohne dass die Industrie einen zulassungsfchigen Konnektor
zur Verfiigung gestellt hat. Ahnliches gilt fir die eHealth-Kartenterminals.
Erst dann kénnen aber die Tests in ausgewdhlten reprasentativen Praxen
beginnen. Diese Test missen klaren, ob die Integration der neuen Techno-
logie in die Praxis und die praktische Anwendung durch die Mitarbeiter
problemlos maglich ist.

Erst im nachsten Schritt kdnnen alle (Zahn-)Arzipraxen in ganz Deutschland
mittels des speziellen Konnekiors online gehen. Der dafir gesetzte Zeit-
rahmen — an der vertrags(zahn)arztlichen Versorgung teilnehmende Arzte

und Zahnarzte sollen das VDSM spatestens ab dem 1. Juli 2018 durch-
fohren — ist deshalb natirlich ebenfalls unrealistisch.

Das eHealth-Gesetz bedroht KZBV und KBV, Zahnérzte und auch Arzte mit
Sanktionen. Dabei haben wir Mediziner und unsere Bundesorganisationen
es gar nicht zu verantworten, wenn die genannten Fristen nicht eingehalten
werden.

Es ist zwar zu hoffen, dass Minister Grohe angesichts der geschilderten
Sachlage die im Gesetz angelegte Option zieht und die Fristen verlangert.
Aber es ist schon erstaunlich, ja erschreckend, wie der Gesetzgeber hierzu-
lande mit Berufssténden umgeht, die bekanntermafen mit gréfBtem person-
lichen Einsatz auPerst wichtige gesellschafiliche Aufgaben erfillen.

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

ich glaube, ich spreche im Namen aller, wenn ich die aufgebaute Droh-
kulisse nachdricklich ablehne. Sie ist weder dazu geeignet, den Aufbau
der Telematikinfrastruktur zu beschleunigen, noch die Akzeptanz bei uns
Zahnérzten, bei den Arzten und allen anderen Beteiligten zu fordern.
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Diese harte Kritik darf nicht als Fundamentalopposition gegen neue
Technologien fehlinterpretiert werden. Als das eHealth-Gesetz verdffentlicht
wurde, haben KZBV und BZAK im Gegenteil erklart, sie begriiPten die
Infention des Gesetzgebers, durch den raschen Aufbau der Telematikinfro-
struktur die Voraussetzung fir eine sichere elektronische Kommunikation im
Gesundheitswesen zu schaffen und die EinfGhrung medizinischer Anwen-
dungen unter Nutzung dieser sicheren elekironischen Kommunikations-
moglichkeit zu beschleunigen. Tatsachlich sollen laut Gesetzestext die
medizinischen Anwendungen, die fir Versicherte und leistungserbringer
gegenuber der Verwaltungsanwendung VSDM den Mehrwert beinhalten,
in ihrem Aufbau und ihrer breiten Nutzung besonders geférdert werden.

Die Telematik soll = so eine andere ministerielle Formulierung — ,der Ver-
besserung von Wirtschaftlichkeit, Qualitat und Transparenz der Behand-
lung” dienen. Ich gebe zu bedenken, dass die Telemedizin eher in Arz-
praxen und in Krankenhdusern als fir uns Zahnérzte bzw. unsere Patienten
nutzbringend sein kann. Die Krankenkassen verfolgen auBerdem meines
Erachtens mit der Einfihrung der Telematik immer noch in erster Linie das
Ziel, Verwaltungsausgaben einzusparen. Aus diesem Grund halte ich auch
die Forderung in § 67 Abs. 2 SGB V fiir ungerechtfertigt, dass nicht nur
die Kassen, sondern auch die ,leistungserbringer sowie ihre Verbénde [...]
den Ubergang zur elektronischen Kommunikation finanziell unterstitzen”
sollen.

lhr
Meritn /S’pﬂaﬁpf

Stellvertretender Vorstandsvorsitzender
der Kassenzahnérzilichen Vereinigung Nordrhein
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Immer wieder spontaner Applaus
12. Vertreterversammlung der KZV Nordrhein der Amisperiode 2011 bis 2016

Am 11. Juni 2016 fand im Diissel-
dorfer Van der Valk Airporthotel die
12. Vertreterversammlung (VV) der
KZV Nordrhein der Amtsperiode
2011 bis 2016 statt. Auf der Tages-
ordnung standen ausfihrliche Be-
richte des KZV-Vorsitzenden ZA Ralf
Wagner und seiner Vorstandskollegen
ZA Martin Hendges und ZA lothar
Marquardt. Wagner informierfe die
Delegierten unter anderem iber das
positive Ergebnis der ersten Schieds-
amtsverhandlung dber die Honorare

fir 2016.

Der nordrheinische VV-Vorsitzende Dr.
ludwig Schorr konnte bei der 12. Vertre-
ferversammlung der KZV Nordrhein der
Amfsperiode 2011 bis 2016 insgesamt
45 Delegierte begrien, darunter als Neu-
zugang Dr. Harm Blazejok. Willkommene
CGéste waren das ehemalige KZV-Vorstands-
mitglied Rolf Hehemann, der KZV-Sachver
standige Dr. Hansjoachim Linigen und der
Vorsitzende des OA-Ausschusses Dr. Heinz
Plimer. In seinem Bericht als VW-Vorsitzender
informierte Dr. Schorr Uber harmonische
gemeinsame Sitzungen des Vorstandes mit
dem Beirat und eine gute Zusammenarbeit
auch und gerade bei der Vorbereitung der
Verhandlungen mit den Krankenkassen.

Sprung an die Bundesspitze

Immer wieder von spontanem Applaus
unterbrochen wurden dann die Vortrage

346 . Rheinisches Zahnarzteblatt 7-8/2016

unter TOP 4 ,Bericht des Vorstands”.
Cleich zu Beginn gab es eine fast revolu-
tiondre Neuerung: ZA Ralf Wagner nutzte
ersimals in seiner langen Amiszeit Power-
PointFolien. Er illustrierte damit den Teil
seines Vortrags, bei dem viele Zahlen im
Mittelpunkt standen, und vermittelte einen
Eindruck vom komplexen Verhandlungs-
und Abrechnungsgeschaft, fir das der
KZV-\orsitzende die Verantwortung fragt.

Eine gute Nachricht folgte: Im vergange-
nen Jahr konnte bereits zum dritten Mal
seit 2012 unter dem Strich eine reine
Einzelleistungsvergitung ausgezahlt wer-
den. Wagner erlduterte die ,Historie der
Budgetfreiheit 2012, 2014, 2015", die
in manch anderer LanderKZV auf unglau-

biges Staunen stéht. Sie beruht nicht allein
auf guten Verhandlungsergebnissen in den
genannten Jahren. Maglich wurde die
lupenreine Einzelleistungsvergitung viel-
mehr vor allem, weil es seit 2000 immer
wieder gelungen ist, in zahlreichen erfolg-
reichen Nachverhandlungen mit grof3en,
aber auch mit kleinen Krankenkassen
zusatzliche Geldflisse zu erreichen. Die
verschiedenen FEinzelposten summieren
sich mittlerweile in der Gesamtabrech-
nung auf dreistellige Millionenbetrége. So
konnte Wagner denn auch resimieren:
,Die Budgets haben in Nordrhein ihren
Schrecken verloren.” Er warnte jedoch
auch: ,Aber es gibt sie noch, darum ms-
sen wir kontinuierlich weiterarbeiten.”

nordrheinische VW-orsitzende Dr. Ludwig Schorr und der stellvertrefende VV-Vorsitzende

Leitefen die Verfreferversammlung: Der KZV-Hauptgeschdaftsfihrer Hermann Rubbert, der

Dr. Hansgiinter BuBmann (obere Reihe)

Fotos: Neddermeyer
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Kassenzahnarztliche Vereinigung

Wagner erklarte, er halte es nicht fir
sinnvoll, sich in den Verhandlungen mit
den Krankenkassen allein an der Steige-
rung der Grundlohnsumme zu orientieren.
Denn diese stelle — ,dafir gilt der grobre
Dank unserem Kollegen Wolfgang Efer”
— langst nicht mehr das einzige erlaubte
Kriterium dar. Das einiges moglich ist,
wenn man die Chancen nutzt und ent-
sprechend gut vorbereitet ist, konnte
Wagner den Skeptikern ganz aktuell mit
dem Ergebnis beweisen, das die KZV
Nordrhein Anfang Juni bei der ersfen von
mehreren Schiedsamtsverhandlungen fir
das Jahr 2016 erzielt hat. Statt 2,95 Pro-
zent Grundlohnsummen-Steigerung wird
es von der AOK Rheinland/Hamburg mit
3,27 Prozent einen betrachtlich héheren
Zuschlag geben.

Das von Prof. Dr. Jirgen Wasem
,geschiedste” Ergebnis schlagt auch fir
die Verhandlungen mit den Gbrigen Kran-
kenkassen ,einen wichtigen Pflock ein”.
Ein letztes Risiko besteht noch darin, dass
die AOK den Schiedsamisspruch erfolg-
reich beklagt.

Unter dem Applaus der Delegierten ver-
kindete Wagner: ,Ich habe damit bereits
heute mein erklartes Ziel erreicht, innerhalb
dieser legislatur bei KONS im Punktwert
tber einen Euro zu kommen. Wir sind jetzt
bei der AOK bei 1,0264 Euro und stehen
damit bundesweit auf Platz Eins. Eine ein-
zige KZV kénnte uns eventuell noch ganz
knapp Uberholen.”

Wenn denn Zahlen iberhaupt schén
sein konnen, ist der aktuellen Punktwert
fur die IP-Leistungen noch schéner. Wag-
ner fihrte aus: ,Mit mittlerweile 1,1621
Euro nehmen wir bundesweit mit Abstand
den ersten Platz ein. Schliefen Sie in
ihren Applaus bitte die vielen Menschen
in unserer KZV ein, die die notwendigen
Unterlagen so aufbereitet haben, dass es
SpaB gemacht hat, mit ihren Daten zu
arbeiten. Ich méchte besonders unseren
Hauptgeschaftsfohrer Hermann Rubbert
und aus der Finanz den ,Herrn der Zah-
len” Frank Brisch sowie Karl-Heinz Froh-
lich und auch die EDV nennen. Grofden
Applaus verdient hat auch Martin Hend-

|

Der KZV-Vorstandsvorsitzende
ZA Ralf Wagner pladierte an alle
Kollegen, die KZV dabei zu unter-
stitzen, méglichst aussagekréftige
Daten fiir die Ermitilung der Praxis-
kosten zu erhalten und durch eine
breitere Erhebungsbasis noch unan-
greifbarer zu werden. Diesem Zwecke

dient auch die ZE-Statistik der KZBV.

ges, der unsere Sache bei den Verhand-

lungen auberordentlich iberzeugend und
wirkungsvoll vorgefragen hat.”

Ein ganz wesentliches Argument der Nord-

rheiner war die Kosfenentwicklung in den

&

KZV-Vorstandsmitglied ZA Lothar
Marquardt informierte iber die

Entwicklung der Mitgliederzahl, die
zahnarzilichen Umsaize hierzulande

und last but not least die finanzielle
Situation der KZV Nordrhein.

Praxen. Wagner pladierte deshalb an die
Kollegen, die KZV dabei zu unterstitzen,
moglichst aussagekraftige Daten fir die
Ermitllung der Praxiskosten zu erhalten
und durch eine breitere Erhebungsbasis
noch unangreifbarer zu werden. Diesem
Zwecke dient auch die ZE-Statistik der
KZBV, zu deren Unferstitzung die Dele-
gierten der VW ihre Kollegen hierzulande
ausdricklich motfivierten (s. Antrag 3 zu

TOP 4, Seite 350).

Zulassung gestern und heute

Nachgetragen werden muss, dass Wag-
ner ganz zu Beginn nach guter alter Tradi-
tion die aktuellen Zahlen aus der Zulassung
vorgetragen hatte. Er kommentierte die
mitflerweile fast undurchschaubare Vielfalt:
LAls ich zugelassen wurde, war die Welt
noch in Ordnung. Ich habe mich aber
schon lange nicht mehr gegen Regelungen
ausgesprochen, die etwa Halbe-Zulassun-
gen, Zweigpraxen usw. ermdglichen. Es
hat sich ja gezeigt, dass sie manchen Kol
legen nitzen. Was Sinn macht, also auch
zur Verbesserung der Versorgung beitrég,
wird deshalb genehmigt.”

Dezidiert anders beurteilt Wagner dage-
gen die sprunghafte Zunahme der Zahl
der Medizinischen Versorgungszentren
auf mitilerweile 22, eine Konsequenz des
,Gesefzes zur Starkung der Versorgung in
der Gesetzlichen Krankenversicherung”,
das auch reine ZahnarzF-MVZ maglich
macht: ,Ich bin der ganz festen Uberzeu-
gung, dass ich mich auch am Ende meiner
Tatigkeit nicht éhnlich gelassen Gber diese
Versorgungszentren GuPern werde. Unsere
Aufgabe ist es, die Versorgung der Bevol
kerung sicherzustellen. Das kann nicht
durch immer mehr Versorgungszentren in
den Mefropolen geschehen, wohin dann
aus den landlichen Regionen eine weite
Anfahrt notwendig wird.”

Wagner erklarte weiter: ,Bei den ange-
stellien Zahnarzten gibt es die starkste
Bewegung mit einer Zunahme in Hohe
von 7,7 Prozent. Allerdings geht die
Entwicklung in lefzter Zeit eher gebremst
weiter, wahrscheinlich, weil sich mit einer
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Verzdgerung von etwa sechs Jahren viele
Angestellte  dann doch niederlassen.
Diese Generation nimmt sich eben mehr
Zeit. Wir missen die jungen Zahnarzte
sich entwickeln lassen und gednderten
Vorstellungen vom Zeitpunkt der Nie-
derlassung und der Praxisstruktur offen
gegenuberstehen.”

Im laufe seines fast zweistindigen Vor-
frags berichtete Wagner auch tber einen
grundlegenden Fortschritt im Kampf gegen
die Early Childhood Caries: Auf Bun-
desebene wurde erreicht, dass die Kin-
derérzte im Rahmen der obligatorischen
U-Untersuchungen die Kinder in regelmd-
Bigen Abstanden auch an die Zahnarzte
verweisen. Die enfsprechende Rubrik soll
schon ab dem Sommer im sehr gut etablier-
ten U-Untersuchungsheft eingefigt werden.
Wagner: ,Wir kénnen davon ausgehen,
dass in naher Zukunft eine gréPere Anzahl
kleinerer Kinder in unsere Praxen kommen
wird, weil der Kinderarzt den Eltern gesagt
hat, dass sie mit ihrem Kind auch zum
Zahnarzt gehen sollen.”

Auch auf ein unerfreuliches Thema kam
der KZV\Vorsitzende zu sprechen, als er
die Hintergriinde des Antrags mit der Uber-
schrift ,Keine Kriminalisierung der Zahnérz-
teschaft durch Zahntechniker” erlduterte,
der bereifs in der Landesversammlung des
FVDZ und in der Kammerversammlung
verabschiedet wurde (Antrag 1 zu TOP 4,
Seite 350).

Anders als die einzelnen Zahntechniker,
mit denen man ,erfahrungsgemaB neft
und kollegial zusammenarbeitet”, héufen
sich Anschuldigungen durch die Verant-
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Der stellvertretende KZV-Vorstandsvorsitzende ZA Martin Hendges (hier mit dem KZBV-
Vorstandsvorsitzenden Dr. Wolfgang Efer] zeigte anhand vieler Beispiele auf, dass sich
die KZV auf allen Ebenen als modemer Dienstleister prasentiert und stetig weiterentwickelt.

wortlichen im VDZI. Negativer Hohepunkt
war eine ZDFWISO-Sendung im Februar
2016. Darin wurde der Zahndrzteschaft
aus den Reihen der Zahntechnikerlnnung
fir den Regierungsbezirk Disseldorf vorge-
worfen, es sei blich, Kick-Back-Zahlungen
anzunehmen, ja zu verlangen. Dariber
hinaus arbeitet der ZahntechnikerVerband
darauf hin, ureigentliche Aufgaben der
Zahnarzte zu Gbernehmen und selbststcin-
dig am Patienten zu arbeiten. Alle Dele-
gierten stimmten dem Anfrag und damit
der scharfen Kritik des KZV-Vorsitzenden
an den unbegriindeten Korruptionsvorwir-
fen zu.

Angesichts der prasentierten  Erfolgsbi-
lanz dankfe Versammlungsleiter Dr. Schorr
Wagner nochmals fir die in den letzten

Jahre erreichten Ergebnisse der Vertrags-
verhandlungen und ganz aktuell fir den
Ausgang des jungsten Schiedsverfahrens:
,Es zeigt sich, dass gute Vorbereitung und
Hartnéckigkeit zum Erfolg fohren.”

KZV als moderner Dienstleister

Der stellvertretende KZV-Vorstandsvorsit-
zende ZA Martin Hendges schloss mit
seinem Vortrag direkt an und breitete
vor den Delegierten ein breites Spektrum
sowohl von nordrheinspezifischen, als
auch bundesweit bedeutsamen Themen
aus. Er begann mit der elekironischen
Gesundheitskarte und der Telematikinfra-
struktur und kritisierte: ,Im eHealth-Gesetz
werden mit KBV und KZBV diejenigen mit
SankfionsmaPnahmen belegt, die gar nicht



zu verantworten haben, wenn die Fristen
nicht eingehalten werden. Grund fir die
Verzégerungen sind die Zertifizierungsver-
fahren der Terminals, fir deren Abschluss
die Industrie keine verbindlichen Termine
angeben kann. Die Frage ist jefzt, ob
Minister Grohe die Sanktionen tatscichlich
wirken Gsst.”

Hendges appellierte zudem wie zuvor
Wagner an die Kollegen, alles zu tun,
um die KZV dabei zu unterstitzen, die
Analyse der Praxiskosten auf eine brei-
tere Datenbasis zu stellen. ,Wir sind
dabei, die Umsetzung und Aufbereitung
der Daten Uber die Entwicklung der Pro-
xiskosten und der Morbiditat, die wir
zum Beispiel fur die Verhandlungen mit
den Krankenkassen bendtigen, noch wei-
fer zu professionalisieren. Wir brauchen
dazu aber auch Ihre Teilnahme und die
der Gbrigen Kollegen hierzulande und die
Ubermittlung insbesondere auch der Zah-
len, die nicht tber die KZV abgerechnet
werden.”

Hendges zeigte mit vielen Beispielen auf,
dass sich die KZV auf allen Ebenen als
moderner Dienstleister prasentiert und sfetig
weiterentwickelt. Dazu gehort die baldige
EinfGhrung eines Customer Relationship
Managements, aber auch eine weiteren
Steigerung der [T-Sicherheit durch Nutzung
der akiuell fortschritflichsten Technologie.
Hendges klagte, das Anforderungsprofil
an die KZV steige fast von Tog zu Tag.
Der wachsende Verwaltungsaufwand rithre
daher, dass man auf immer neue, nicht
unbedingt sinnhafte Aufgabenstellungen
von Politik und Krankenkassen reagieren
musse.

Dazu gehdren Regelungen unter Uber-
schriffen wie Qualitétssicherung und Quo-
litglsmanagement, die eine wachsende
Birokratie nach sich ziehen: ,Mit immer

neven Dokumentationsanforderungen
werden unsere Praxen geradezu Uber-
schwemmt. Die Zahl derer, die sich mit
der Formulierung von Regelwerken und
Kontrollmechanismen beschéftigt, nimmt in
unertraglicher Weise zu. Dazu kommt akiu-
ell das sogenannte Selbstverwaltungsstar-
kungsgesetz. Im zahnarztlichen Bereich hat
die Selbsiverwaltung stefs hervorragend
funktioniert. Es gibt also keinen Grund, hier
eine starkere Aufsicht einzuziehen. Das
Selbstverwaltungsstarkungsgesetz wird mit
Sicherheit nicht zur Qualitétsforderung bei-
fragen.”

Der stellvertretende KZV-Vorsitzende kiin-
digte an, dass sich in nachster Zeit der
Auftritt der KZV Nordrhein im Internet noch
enger an der Corporate Identity orientie-
ren wird. Die Patientenzeitschrift Zeit fir
Zhne wie auch andere Versffentlichungen
der KZV werden in Zukunft ,in einem sehr

schénen Layout” verdffentlicht, das sich
daran anlehnt. Es wurde bereits in der
Informationsbroschire ,Asylbewerber in
der Zahnarzipraxis” umgesetzt. Hendges
kindigte an, diese werde in Kirze an die
Praxen versandt.

Im Zusammenhang mit einem weiteren
Antrag (Antrag 2 zu TOP 4, Seite 350
ging Hendges auf die Konsequenzen
davon ein, dass die unabhdngige Pati-
entenberatung [UPD) seit Jahresbeginn
von der Firma Sanvartis durchgefihrt
wird. Seitdem stellt die UPD ein deutlich
erweitertes Angebot nicht nur fir die Pati-
enten, sondern auch fir die Presse zur
Verfigung. Deshalb gilt es, die zahnérzt-
liche Patientenberatung in den KZVen und
Kammern zu stérken und durch eine regel
maRige Berichterstattung fir die Offent-
lichkeit wahrmehmbarer zu machen. Um
Veroffentlichungen der UPD entsprechend
validierte Informationen entgegenstellen
zu kénnen, werden Zahl und Inhalte der
Beratung mittels modermer Softwarelésun-
gen dokumentiert.

Zum Abschluss hatte Hendges mit der
wachsenden Anzahl von Kooperationsver-
fréigen zwischen Zahndrzten und stationd-
ren Pflegeeinrichtungen noch ein angeneh-
mes Thema auf der Agenda. In Nordrhein
ist die Zahl der vorliegenden Verirage
mittlerweile auf Gber 400 gestiegen. Den-
noch, so Hendges, sei es wiinschenswert,
wenn sich bald noch mehr Zahndrzte
beteiligen und mehr Pflegeeinrichtungen
einbeziehen.

Vertragszahndrzte in Nordrhein

lerweile 22 MVZ.

Zum 1. Juni 2016 nahmen in Nordrhein insgesamt 5.566 Vertragszahnarzte
(einschlieBlich Kieferorthopaden] an der vertragszahnarztlichen Versorgung teil.
91,5 Zulassungen von November 2015 standen 145,5 Praxisaufgaben gegen-
ber, im Saldo ein Minus von 0,96 Prozent (Bundesdurchschnitt 0,9 Prozent). Dazu
kommen 1.203,25 (Arbeitszeit) angestellie Zahnérzte. Von November 2015 bis Juni
2016 hatte der Zulassungsausschuss 320 Antrage zu genehmigen.

Zurzeit bestehen innerhalb Nordrheins 42 Zweigpraxen, 27 &riliche Berufsaus-
Ubungsgemeinschaften (BAG), 58 uberériliche Berufsausibungsgemeinschaften
(UBAG), acht KZV-bezirksiibergreifende Berufsausiibungsgemeinschaften und mitt-
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Daten und Fakten

Dann Ubergab der stellvertretende Ver-
sammlungsleiter Dr. Hansginter BuBmann
das Wort an ZA Lothar Marquardt, der die
Delegierten in gewohnt konzentrierter Form
mit ,Daten und Fakten der KZV Nordrhein”
versorgte. Das weite Spekirum seines infor-
mativen Vortrags umfasste die Entwicklung
der Mitgliederzahl, die zahnarzilichen
Umséatze hierzulande und last but not least

Kassenzahnarztliche Vereinigung

die finanzielle Situation der KZV Nord-
rhein.

Marquardt erlauterte zum letzten Punkt
auch die Konsequenzen, welche immer
weiter sinkende Zinssatze fur den Haus-
halt der KZV haben: Unter anderem wer-
den, dazu gibt es eindeutige gesetzliche
Vorgaben, immer hohere Rickstellungen
fir die Altersvorsorge der Mitarbeiter der
KZV notwendig, wobei sich zusaizlich

Antrag Nr. T zu TOP 4

Keine Kriminalisierung der
Zohndrzteschaft

durch Zahntechniker

Die Verfreterversammlung der Kassen-
zahnérztlichen Vereinigung Nordrhein
hat zum wiederholten Male die stan-
digen und anhaltenden Beschuldigun-
gen des VDZI/ZID der Zahnérzteschaft
gegeniber zur Kenntnis nehmen missen.
Sie weist insbesondere die Vorwiirfe
der Korruption sowie die behauptete
Annahme sogenannter Kick-Back-Zah-
lungen zuriick.

Durch diese falschen Anschuldigungen,
die wiederum durch die Innung Dussel-
dorf = nun in der WISO-Sendung am
22.02.16 von Hermn Knittel = getatigt
wurden, ist das Verhdlnis zwischen
Zahntechnikerlnnungen und der Zahn-
arzteschaft auf das AuBerste gespannt.
Weitere halllose und pauschalierende
Vorwirfe werden die Zahnarzteschaft
zu scharfen und spirbaren Gegenreak-
tionen veranlassen.

Wir fordern die Verantwortlichen in den
ZahntechnikerInnungen auf, sich in den
eigenen Reihen um eine Lasung der fast
immer durch die Zahntechniker selbst
initiierten Verfehlungen zu kimmern und

Angenommene Antrdge
12. Vertreterversammlung der KZV Nordrhein am 11, Juni 2016

hierbei mit den zahnéarzilichen Korper-
schaften zu kooperieren.

ZA Andreas Kruschwitz, Dr. Dirk Holfeld,
Dr. Thorsten Flégel

Antrag Nr. 2 zu TOP 4

Patientenberatung

Die Vertreterversammlung der Kassen-
zahnarztlichen Vereinigung Nordrhein
spricht sich fur eine Starkung der zahn-
arzflichen Patientenberatung aus. Es gilt,
die zahnérztliche Patientenberatung der
Kassenzahnérztlichen  Vereinigungen
und (landes-)Zahndrztekammern in der
Offentlichkeit noch bekannter zu machen
und besténdig weiterzuentwickeln.

ZA Andreas Kruschwitz, Dr. Dirk Holfeld,
Dr. Thorsten F/dge/

Antrag Nr. 3 zu TOP 4

ZE-Statistik

Die Antragsteller fordern die Mitglieder
der Verfreterversammlung der Kassen-
zahndrzilichen Vereinigung Nordrhein
auf, an der in PVS-Systemen integrierten
ZE-Statistik der KZBV teilzunehmen und
dariber hinaus die Kollegenschaft dazu
ebenfalls zu motivieren.

Dr. Ursula Stegemann, Dr. Christoph Hassink
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auch die hohere lebenserwartung aus-
wirkt.

Beriicksichtigh man zudem die als Frgeb-
nis der Gesetzgebung der KZV zugewie-
senen zusdtzlichen Aufgaben etwa in der
Quadlitétssicherung, sind Vorstand und Ver-
waltung zu Recht stolz darauf, dass der
durchschnitiliche Verwaltungskostenbeitrag
seit l&angerer Zeit stabil geblieben ist. Unter
Beriicksichtigung der wachsenden Zahl
von Teilnehmern bei myKZV ist er sogar
effektiv gesunken. Die Delegierten kom-
mentierten dies zum Schluss seiner Ausfih-
rungen mit kréftigem Applaus.

Neue Grade der Folter

Als  Vorsitzender der Mehrheitsfrak-
tion ,Wagner und Efer fir Nordrhein”
ibernahm ZA Andreas Kruschwitz im
Anschluss das Podium. Er dankte unter
zustimmendem Applaus der Delegier-
fen zundchst allen Beteiligtlen fir den
erfolgreichen Gang zum Schiedsomt und
erganzte: ,Das Ergebnis wird in ganz

Als Vorsitzender der Mehrheitsfraktion
,Wagner und Ef3er fiir Nordrhein”
ermunterte ZA Andreas Kruschwitz

die Versammlung, ,der drohenden
Pest der Zentralisierung und staatlicher
Eingriffsmaglichkeiten entgegen-
zuwirken und sich dieser Heraus-
forderung mit groPer Kreativitét zu
stellen. Keinesfalls dirfen wir auf-
geben, denn wer aufgibt, hat schon
verloren

|



Kassenzahnarztliche Vereinigung

Als Gast nahm unter anderem der Vor-

sitzende des Offentlichkeitsausschusses
der KZV Nordrhein Dr. Heinz Plimer
an der Vertreterversammlung teil.

Deutschland die Runde machen. Dahinter
stehen 20 Jahre unermidlicher zielgerich-
tefer Arbeit.”

Kritisch kommentierte das designierte KZV-
Vorstandsmitglied die wachsende Anzahl
der MVZ: Sie wird sich vermutlich negativ
auf die eigentlich wiinschenswerte, ja not-
wendige fléchendeckende Versorgung der
Patienten gerade im landlichen Bereich,
aber auch auf die Rahmenbedingungen
der zahnarzilichen Berufsausibung aus-
wirken.

In diesem Zusammenhang erinnerte
Kruschwitz an Ulla Schmidts Forderung
,Es muss Schluss sein mit der Ideologie
der Freiberuflichkeit”. Entsetzt zeigte er
sich tber eine AuBerung von Franz Knieps:
Der Vorstand des BKK Dachverbands hatte
erklart, bei den Medizinischen Zentren
habe es sich bereits vor dem Mauerfall um
eine erprobfe Organisationsform gehan-
delt. Kruschwitz kommentierte, hier sei
Sozialromantik fehl am Platz, Hintergrund
der wachsenden Zahl der MVZ seien heut-
zutage Skonomische Verdnderungen auf
dem Gesundheitsmarkt: ,Ich habe keine
Angst vor MVZ, aber das Versorgungsstéir-
kungsgesetz macht so das Fremdkapital
salonfahig. Ich méchte ein kémpferisches
Pladoyer dafir halten, dass solche MVZ
eine darziliche leitung behalten missen

und die Zahl der Angestellten begrenzt
wird. Die Bildung von Zahnarztketten und
Franchisesystemen sollle verboten blei-
ben.”

Kruschwitz weiter: ,Mit dem Unwort
,GKV-Selbstverwaltungsstarkungsgesetz’
werden neue Grade der Folter fir die
Zahnarzteschaft  charakterisiert.  Trotz
wechselnder Koalitionen ist die Gesund-
heitspolitik der lefzten Jahrzehnte durch
wachsende Regulierung gepragt. Bei
allen Erfolgen unserer Standesvertreter
konnten sie nicht verhindern, dass die
wachsende Staatsmacht immer mehr den

e

falls dirfen wir aufgeben, denn wer auf-
gibt, hat schon verloren!”

Zum guten Abschluss der wieder einmal
auberst kollegial und harmonisch verlau-
fenen Vertreterversammlung legten die
Delegierten mit der einstimmigen Annah-
men aller drei Anfrdge zum Bericht des
Vorstands die gleiche Einmitigkeit an
den Tag, die sie in den vorangegange-
nen sechseinhalb Stunden immer wieder
bewiesen hatten. Das belegte etwa der
zustimmende Applaus quer durch die Rei-
hen wahrend und nach den verschiede-
nen Vortragen und Diskussionsbeitragen.

i

Der KZV-Vorstandsvorsitzende ZA Ralf VWagner legte den Kollegen den Zahnérztlichen
Kinderpass des Offentlichkeitsausschusses ans Herz: ,Ich benutze dieses Instrument regel-

md%ig und weif aus |dngerer Erfohrung, dass fast alle Patienten das duerst informative
Heft bei der néchsten Untersuchung ihrer Kinder wieder mitbringen.”

Durchgriff auf die Mediziner erlaubt.” Mit
ausfuhrlichen Zitaten belegte Kruschwitz,
dass einige der Regelungen an hisforische
Vorstellungen sozialistischer Staaten vom
Gesundheitswesen erinnern. Kruschwitz
ermunterte die Versammlung, ,der dro-
henden Pest der Zentralisierung und staat-
licher Eingriffsmoglichkeiten entgegenzu-
wirken und sich dieser Herausforderung
mit groBer Kreativitat zu stellen. Keines-

Eigentlich kein Wunder, denkt man an
die hervorragenden Ergebnisse, welche
Vorstand und Verwaltung den Vertretern
der nordrheinischen Zahnérzteschaft pré-
sentieren konnten.

Dr. Uwe Neddermeyer
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- Wahlausschuss -

Kassenzahnarziliche Vereinigung

Vertreterversammlung

Gemah § 7 Abs. 1 und 2 der Satzung der Kassenzahnarztlichen
Vereinigung Nordrhein in der Fassung vom 13. Juni 2015 wird die
Vertreterversammlung als Organ der Vereinigung fir die Dauer
von sechs Jahren gewdhlt. Die Amtszeit der derzeitigen Vertreter-
versammlung endet am 31.Dezember 2016. Nach den Besfim-
mungen der Wahlordnung (WO) der Kassenzahnarzilichen Verei-
nigung Nordrhein in der Fassung vom 17. April 2010 findet die
Wahl for die Amtszeit 2017 bis 2022 in der Zeit vom 25. Novem-
ber 2016 bis einschlieBlich 6. Dezember 2016 statt.

Cemah § 10 WO wird die Wahl hiermit angekiindigt. Hierzu

wird auf folgende Bestimmungen der Wahlordnung hingewiesen:

1. Zur Durchfihrung der Wahl hat der Vorstand der Kassenzahn-
arztlichen Vereinigung Nordrhein einen Wahlausschuss beru-
fen, der aus sieben Mitgliedern und sieben Stellvertreter/innen
lie Verwaltungsstellenbereich ein Mitglied und einle) Stellvertre-
fer/in) und einem zum Richteramt befdhigten Juristen besteht.
Der Jurist fuhrt unter der Bezeichnung ,Wahlleiter” den Vorsitz

im Ausschuss (§ 6 WO).
RA Arno ZurstrafBen M. A.

als stellvertretender Wahlleiter

Dr. iur. Jirgen Burghardt
als Wahlleiter

Mitglieder
des Wahlausschusses

ZA Kurt Radermacher

Stellv. Mitglieder
des Wahlausschusses

Dr. Peter Minderjahn

Wiirselen Stolberg

ZA Renate Bendfeld-Brosowski  Dr. Karin Bode-Haack
Disseldorf Disseldorf

ZA Heinrich Helmts Dr. Wilhelm Hermann
Hamminkeln Duisburg

Dr. Arpad Toth ZA Evertz Llindmark
Essen Essen

ZA Markus Danne-Rasche Dr. Sybille Dosch
Kéin Kéin

Dr. Axel Reibetanz Dr. Norbert Miinks
Krefeld Krefeld

Dr. Joachim Oberheiden Dr. Ferdinand Nolzen
Wuppertal Remscheid

2. Der Wahlausschuss hat seinen Sitz in der Landesgeschéfisstelle
der Kassenzahndarzilichen Vereinigung Nordrhein, Lindemann-
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strae 34-42, 40237 Disseldorf (Haus- und Paketanschrift],
40181 Disseldorf (Postanschrift), Tel. 0211,/9684-203, Fax
0211/9684-207, wahlen@kzvnr.de.

3. Fir die Wahl der Vertreter der Mitglieder bildet der Bereich
der Vereinigung den Wahlkreis (§ 2 WO).

4. Als Mitglieder sind wahlberechtigt und wahlbar, die im Bereich
des Wahlkreises nach der , Zulassungsverordnung fir Vertrags-
zahndrzte” zugelassenen Zahndrzte, ebenso Zahndrzte, deren
Zulassung ruht, die in den zugelassenen Medizinischen Ver-
sorgungszentren tdtigen angestellten Zahnérzte, die bei Ver-
tragszahndrzten tétigen angestellten Zahnérzte und die an der
vertragszahndrztlichen Versorgung teilnehmenden erméchtig-
ten Zahnérzte. Voraussetzung der Mitgliedschaft angestellter
Zahndrzte ist, dass sie mindestens halbtags beschaftigt sind.

5. Von der Wahl ausgeschlossen sind Zahnarzte, denen das

akfive oder passive Wahlrecht oder die Befugnis zur Ausibung
des Berufes enfzogen ist (§ 4 WO).

6. Stichtag fir die Ermitilung der Wahlberechtigung und der Zahl
der Wahlberechtigten ist der 31. August 2016 (§ 11 WO).

7. Der Wahlausschuss legt fir den Wahlkreis bis zum Ablauf
dieses Tages ein forflaufend nummeriertes Wahlerverzeichnis
an. Dies wird in der Zeit vom 2. September 2016 bis
14. September 2016 in den Verwaltungsstellen der Kassen-
zahnarzilichen Vereinigung Nordrhein ausgelegt.

8. Jedem wahlberechtigten Zahnarzt wird bis zum 2. September
2016 schriftlich mitgeteilt, unter welcher Nummer er in das
Wahlerverzeichnis des Wahlkreises aufgenommen ist, und
dass er in dem genannfen Zeitraum in den Verwaltungsstellen
Einblick in das VWéhlerverzeichnis nehmen kann (§ 12 WO.

9. Einspriiche gegen die Richtigkeit des Wahlerverzeichnisses
sind bis zum 23. September 2016 beim VWahlausschuss schriff-
lich einzureichen. Uber sie entscheidet der Wahlausschuss bis
zum 28. September 2016. Der Wahlausschuss gibt eventuelle
Anderungen umgehend an die Betroffenen durch Rundschrei-

ben bekannt (§ 13 WO).

Die Veréffentlichung dieser Wahlankindigung gemaf § 10 der
Wahlordnung erfolgt im Rheinischen Zahnérzteblatt als amtliches
Mitteilungsblatt der KZV Nordrhein, Ausgabe Juli-August 2016.

Disseldorf, den 20.4.2016

Dr. iur. Jirgen Burghardt
Wabhlleiter
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Verwaltungsstellenleiter, der Kreisvereinigungsobleute und ihrer Stellvertreter/innen

Die Amiszeit der derzeitigen Verwaltungsstellenleiter und der Kreis-
vereinigungsobleute sowie deren Stellvertrefer/innen (§§ 14 und
15 der Satzung der Kassenzahndrztlichen Vereinigung Nordrhein
in der Fassung vom 13.06.2015) endet am 31. Dezember 2016.
Nach den Bestimmungen der Wahlordnung (WO) der Kassenzahn-
arzflichen Vereinigung Nordrhein in der Fassung 17. April 2010
findet die Wahl fir die Amtszeit 2017 bis 2022 in der Zeit vom
25. November 2016 bis einschlieBlich 6. Dezember 2016 statt.

Gemdh § 44 WO wird die Wahl hiermit angekiindigt. Hierzu

wird auf folgende Bestimmungen der Wahlordnung hingewiesen:

1.

Zur Durchfihrung der Wahl hat der Vorstand der Kassenzahn-
arztlichen Vereinigung Nordrhein einen Wahlausschuss beru-
fen, der aus sieben Mitgliedern und sieben Stellvertreter/innen
(ie Verwaltungsstellenbereich ein Mitglied und einle| Stellvertre-
fer/in), und einem zum Richteramt beféhigten Juristen besteht.
Der Jurist fuhrt unter der Bezeichnung ,VWahlleiter” den Vorsitz

im Ausschuss (§ 40 WO).

Dr. iur. Jirgen Burghardt
als Wakhlleiter

Mitglieder
des Wahlausschusses

ZA Kurt Radermacher
Wiirselen

ZA Renate Bendfeld-Brosowski
Disseldorf

ZA Heinrich Helmts

Hamminkeln

Dr. Arpad Toth
Essen

ZA Markus Danne-Rasche
Ksln

Dr. Axel Reibetanz
Krefeld

Dr. Joachim Oberheiden
Wuppertal

RA Arno ZurstrafBen M. A.
als stellvertretender Wahlleiter

Stellv. Mitglieder
des Wahlausschusses

Dr. Peter Minderjahn
Stolberg

Dr. Karin Bode-Haack
Disseldorf

Dr. Wilhelm Hermann
Duisburg

ZA Evertz Llindmark
Essen

Dr. Sybille Dosch
Kéln

Dr. Norbert Miinks
Krefeld

Dr. Ferdinand Nolzen
Remscheid

2. Der Wahlausschuss hat seinen Sitz in der landesgeschdftsstelle
der Kassenzahnérztlichen Vereinigung Nordrhein, Lindemann-
straBe 34-42, 40237 Disseldorf (Haus- und Paketanschrift],

40181 Disseldorf (Postanschrift), Tel. 0211,/9684-203, Fax
0211/9684-207, wahlen@kzvnr.de.

. Fir die Wahl des Verwaltungsstellenleiters und seines Stell-

vertrefers bilden die Bereiche der Verwaltungsstellen und fir
die Wahl der Kreisvereinigungsobleute und ihrer Stellvertreter
bilden die Bereiche der Kreisvereinigungen je einen VWahlkreis

(§ 36 WO).

. Als Mitglieder sind wéhlbar und wahlberechtigt, die im

Bereich der Wahlkreise (§ 36 WO) nach der ,Zulassungs-
verordnung fir Vertragszahnérzte” zugelassenen Zahnérzte,
ebenso Zahnérzte, deren Zulassung ruht und die an der
vertragszahnérztlichen Versorgung teilnehmenden erméich-
tigten Zahndrzte (§ 37 WO).

Ferner sind als Mitglieder wahlberechtigt die im Bereich der
Wahlkreise (§ 3¢ WO) in den zugelassenen Medizinischen
Versorgungszentren tditigen angestellten Zahndrzte sowie die
bei Vertragszahndrzten tétigen angestellten Zahnérzte. Vor-
aussetzung fir die Wahlberechtigung angestellter Zahnérzte
ist, dass sie mindestens halbtags beschéftigt sind.

Hinweis: Bei nach § 19 a der ,,Zu|cssungsverordnung for
Vertragszahndrzte” mit zwei hdlftigen Versorgungsauftrd-
gen zugelassenen Zahndrzten und angestellten Zahndrzten
mit mehreren mitgliedschaftsbegrindenden Beschdftigungs-
verhdltnissen hat der Wahlberechtigte durch schriftliche Erkld-
rung bis zum 31. August 2016 seinen Wahlkreis verbindlich
festzulegen (§ 37 Abs. 3 WO). Die Erkldrung ist an das Mus-
ter It. Anlage 17 WO gebunden, welches beim Wahlaus-
schuss unter den oben genannten Kontaktdaten angefordert
werden kann.

Zur Abgabe dieser Erklarung werden die betreffenden Zahn-
arzte gesondert durch den Wahlausschuss rechtzeitig schrifflich
aufgefordert.

. Von der Wahl ausgeschlossen sind Zahnarzte, denen das

akfive oder passive Wahlrecht oder die Befugnis zur Ausiibung
des Berufes entzogen ist (§ 38 WO).

. Stichtag fir die Ermitlung der Wahlberechtigung und die Zahl

der Wahlberechtigten ist der 31. August 2016 (§ 45 WO).

. Der Wahlausschuss legt fir die einzelnen Wahlkreise bis zum

Ablauf dieses Tages fortlaufend nummerierte Wéhlerverzeich-
nisse an. Diese werden in der Zeit vom 2. September 2016
bis 14. September 2016 in den Verwaltungsstellen der Kas-
senzahndrztlichen Vereinigung Nordrhein ausgelegt.
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8. Jedem wahlberechtigten Zahnarzt wird bis zum 2. September
2016 schrifflich mitgefeilt, unter welcher Nummer er in das
Wahlerverzeichnis seines Wahlkreises aufgenommen ist, und
dass er in dem genannten Zeitraum bei der fir ihn zusténdigen
Verwaltungsstelle Einblick in das Wahlerverzeichnis nehmen

kann (8§ 12, 44 WO).

Q. Einspriche gegen die Richtigkeit des Wdahlerverzeichnisses
sind bis zum 23. September 2016 beim Wahlausschuss
schrifflich einzureichen. Uber sie entscheidet der Wahlaus-
schuss bis zum 28. September 2016. Der Wahlausschuss gibt
eventuelle Anderungen umgehend an die Betroffenen durch
Rundschreiben an die Wahler des befroffenen Wahlkreises

bekannt (§8 44, 13 WO).

Die Versffentlichung dieser Wahlankindigung geméh § 44 der
Wahlordnung erfolgt im Rheinischen Zahndrzteblatt als amiliches
Mitteilungsblatt der KZV Nordrhein, Ausgabe Juli-August 2016.

Disseldorf, den 20.4.2016

Dr. iur. Jirgen Burghardt
Wabhlleiter

Zulassungsausschuss Zahnarzte

der KZV Nordrhein

Sitzungstermine 2016

Mittwoch, 21. September 2016
Mittwoch, 26. Oktober 2016
Mittwoch, 23. November 2016
Mittwoch, 14. Dezember 2016

Antrége auf Zulassung zur vertragszahnérzilichen Tatigkeit
missen vollsindig — mit allen Unferlagen — spdtesfens einen
Monat vor der entsprechenden Sitzung des Zulassungsaus
schusses bei der Geschdftsstelle des Zulassungsausschusses,
lindemannstr. 34-42, 40237 Disseldorf, voﬁegen‘ Sofern
die Verhandlungskapazitét fir einen Sitzungstermin durch die
Anzahl bereits vollstandig vorliegender Antrage berschritten
wird, ist fur die Beriicksichtigung das Datum der Vollsténdig-
keit lhres Antrages maBgebend. Es wird deshalb ausdriicklich
darauf hingewiesen, dass eine rein fristgerechte Antragsabgabe
keine Garantie fir eine wunschgemale Terminierung darstel
len kann.Antrége, die verspétet eingehen oder zum Abgabe-
termin unvollsténdig vorliegen, missen bis zu einer der néchsten
Sitzungen zuriickgestellt werden.

Wir bitten um Beachtung, dass Antréige auf Fihren einer Berufs-
ousijbungsgemeinschaﬁ und damit verbundene Zulassungen
nur zu Beginn eines Quartals genehmigt bzw. ausgespro-
chen werden. Auch die Beendigung einer Berufscusiﬁ)ungs-
gemeinschaft kann nur am Ende eines Quartals vorgenommen
werden.
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Kassenzahnarziliche Vereinigung

3""’& Kassenzahnarztliche
5 & Vereinigung!Nordrhein
s

— Wahlausschuss —

BEKANNTMACHUNG

Auslegung der Wahlerverzeichnisse fir die

Wahlen
a) zur Vertreterversammlung

b) der Verwaltungsstellenleiter,
der Kreisvereinigungsobleute
und ihrer Stellvertreter/innen

for die Wahlperiode 2017 bis 2022

Die vom Wahlausschuss fir die vorstehend bezeichneten
Wahlen angelegten Waéhlerverzeichnisse sind in der Zeit
vom

2. September bis 14. September 2016

ausgelegt in den Verwaltungsstellen der Kassenzahnérzt-
lichen Vereinigung Nordrhein

52062 Aachen, Monheimsallee 8, Tel. 0241/71012
47057 Duisburg, Wildstr. 5, Tel. 0203,/9360000
40549 Disseldorf, Werftstr. 23, Tel. 0211,/9684302
45138 Essen, Hutiropstr. 60, Tel. 0201/230988
50931 Kdln, Aachener Str. 201, Tel. 0221,/9405310
47805 Krefeld, Untergath 47, Tel. 02151/389282
42119 Wuppertal, Holzer Str. 33, Tel. 0202/4250527

Wahrend der Birostunden kann Einblick in das Wahler-
verzeichnis genommen werden:

Montag, Dienstag, Donnerstag
von 9.00 Uhr bis 16.30 Uhr

Mittwoch von 9.00 Uhr bis 17.00 Uhr
Freitag von 9.00 Uhr bis 13.30 Uhr
Die vorstehende Bekanntmachung erfolgt gem. §§ 12,

44 der Wahlordnung der Kassenzahnérztlichen Vereini-
gung Nordrhein in der Fassung vom 17. April 2010.

Disseldorf, den 20. April 2016

Dr. iur. Jirgen Burghardt
Wahlleiter



Kassenzahnarziliche Vereinigung/Zahnéarztekammer

Was lange wahrt .

Broschire , Asyloewerber in der Zahnarzipraxis — Von der Behandlung bis zur Abrechnung”

Zur Jahresmitte ist die Informations-
broschire von Zahnérztekammer und
KZV Nordrhein ,Asylbewerber in der
Zahnarzipraxis — Von der Behandlung
bis zur Abrechnung” in den Versand
gegangen. Sie enthdlt grundlegende
Informationen und wichtige Hilfe-
stellungen fir die zahnmedizinische
Versorgung von Asylbewerbern und
deren Abrechnung.

Die Behandlung von Asylbewer-
bern hat die Zahnarztpraxen hier-

munen, Kreisen und Stédten unterge-

bracht sind, gilt die Rahmenvereinbarung
NRW, an der mittlerweile 20 Kom-
munen teilnehmen, darunter die gré-
Beren Stadte. Dazu haben sich ver
schiedene Kommunen entschieden, die
Asylbewerber mit einer elekironischen
Gesundheitskarte auszustatten.

KZV und Zahndarztekammer Nordrhein
haben bereits im Informationsdienst 1D
4/2016 und unter www.zaek-nr.de grund-

zulande vor einige zusdtzliche
Herausforderungen gestellt. Durch
die bestehenden Sprachbarrieren
ist eine Verstandigung mit den Pati-
enten haufig sehr schwierig, sodass

Asylbewerber in .
der Zahnarztpraxis
Von der Behandlung
bis zur Abrechnung

unter anderem die Aufklarung iber
Behandlungsrisiken und Therapie-
alternativen wesentlich erschwert
wird. Dazu kommt das Problem
bei der Behandlung von ,unbeglei-
teten minderjghrigen Flichtlingen”.
Daraus ergeben sich grundlegende
zivil- und berufsrechtliche Fragen.
Auberdem fihren die komplexen
Regelungen hinsichtlich des Behand-
lungsumfanges bzw. des Leistungs-
anspruches zu
Unsicherheiten.
Mehr  noch,
auch der formal
korrekte Weg
der  Abrech-
nung ist nicht
bei allen Asyl-
bewerbern
gleich, er
hangt nicht nur
von deren Sta-
tus, sondern
auch  davon
ab, an welchem Ort die Asylbewerber
sich aufhalten.

Asylverfahren und
Anspruch auf medizi-

Nach langwierigen und nicht immer
einfachen Verhandlungen konnte bezig-
lich der Versorgung von Asylbewerbern
in Unterbringungseinrichtungen eine
lésung gefunden werden. Beziglich
der Asylbewerber, die bereits in Kom-

g vou 4
Rauiseushairsiiien
s Wovisien sl 48
by Tk L

legende Informationen
und wichtige Hilfestellungen
gegeben. Da die jefzt bestehenden
Regelungen nach menschlichem Ermessen
eine langere Zeit in ihrem Kern Bestand
haben, wurden alle wichtigen Punkte in
der umfassenden  Informationsbroschiire

Hilfestellungen von der
Behandlung
bis zur Abrechnung

® Asylverfahren und Anspruch auf
medizinische Versorgung

® Zivil- und berufsrechtliche Aspekte
der Behandlung von Flichtlingen
und Asylbewerbern

e Asylbewerber in der Praxis:
Leistungsanspruchsnachweis und
leistungsanspruch

® |n der Praxis:
Rund um die Abrechnung

JAsylbewerber in der Zahnarzipraxis —
Von der Behandlung bis zur Abrechnung”
zusammengefasst, die allen Praxen zur

Johresmitte zur Verfigung gestellt worden
ist.

Damit kénnen alle Kolleginnen und
Kollegen fir die zahnmedizinische Ver-
sorgung von Asylbewerbern und deren
Abrechnung auf eine umfassende Hilfe-
stellung zuriickgreifen. Die Broschiire
ist auch auf den Internetseiten von KZV
(www.mykzv.de) und ZAK Nordrhein
[(www.zaeknr.de) verdffentlicht.

Bitte beachten Sie, dass die betreffen-
den Informationen auf den Webseiten
beider Kérperschaften fortlaufend akfu-
alisiert werden.

Dr. Uwe Neddermeyer
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4. Kammerversammlung der legislaturperiode 2015 bis 2019

Die 4. Kammerversammlung der
Zahndérztekammer Nordrhein in der
legislaturperiode 2015 bis 2019 am
4. Juni 2016 war gleichzeitig eine
Premiere: Zum ersten Mal begriBte
der Président Dr. Johannes Szafraniak
die gewdhlten Delegierten zu einer
Kammerversammlung in den neuen
Raumlichkeiten auf der Emanueteutze-
StraBe 8 am Dijsseldorfer Seestern.

Zunéchst informierte der Prasident Dr.
Johannes Szafraniak die Anwesenden iber
die akivelle Entwicklung in Bezug auf die
Uberprifung der Wahl der Zahnéirztekam-
mer Nordrhein vom 8. Dezember 2014:
Das Oberverwaltungsgericht fir das Land
Nordrhein-Westfalen hat die Berufung
gegen das Urteil des Verwaltungsgerichts
Dusseldorf hinsichtlich der Wahl zur Kam-
merversammlung wegen ernstlicher Zwei-
fel an der Richtigkeit des Urteils zugelassen

(s. auch S. 375).

Einleitend befonte Dr. Szafraniak die fun-
damentale Bedeutung von Vertrauen, Ver-
antwortung und Freiheit — nicht nur in der
zahnmedizinischen Behandlung von Patien-
tinnen und Patienten, sondern auch in der
Cesellschaft. Im Arzt-Patienten-Verhdlinis sei
es die Aufgabe des Arztes, den Vertrauens-
vorschuss, mit dem sich ein Patient im Regel-
fall erstmalig auf den Behandlungsstuhl
sefzf, in ein fragféhiges Vertrauensverhdlinis
umzuwandeln. Dies funkfioniere jedoch
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nur, wenn sich der Zahnarzt weiterhin frei
fur eine individuell auf den Patienfen abge-
stimmte Therapie entscheiden kénne, fir die
er dann auch die volle Verantwortung trage.

Unser Gesundheitswesen lebt von Ver-
traven!”, so der Prasident. Leider befinde
sich die Gesellschaft aber gerade auf dem
Weg zu einer Misstrauensgesellschaft. Die-
ses Misstrauen l&hme und blockiere viele
notwendige Neuerungen und Prozesse. Ins-
besondere der aus dem Misstrauen entstan-
dene Dokumentationswahn sei gefahrlich:
,Messen, Dokumentieren und Kontrollieren

Der Président der ZAK Nordrhein
Dr. Szafraniak betonte die fundamen-
tale Bedeutung von Vertrauen, Ver

antwortung und Freiheit — nicht nur in
der zahnmedizinischen Behond|ung,
sondern auch in der Gesellschaft.

Fotos: Paprotny

fohren nicht per se zu hdherer Qualitét oder
mehr Sicherheit, sondem zu einer Entpro-
fessionalisierung unserer Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter. Um aber dem Patienten
eine sichere und bestmaglich Behandlung
zukommen zu lassen, sollten Zahndrztinnen,
Zahnarzte und Mitarbeiter — bei ihren tagli-
chen Aufgaben in ihrem Arbeitsumfeld und
beim Umgang mit ihren Patienten — individu-
ell angepasst und flexibel agieren kénnen.

Zahnarztinnen und Zahndrzte missten
daher auch bei wichtigen gesundheits- und
berufspolitischen Entscheidungen und Ver
anderungen eingebunden werden. Es sei
zwingend notwendig, dass die Betroffe-
nen und der in den einzelnen Professionen
vorhandene Sachverstand von der Politik
gehért werde — und zwar bevor die Ent-
scheidungen getroffen wiirden. ,Das ist kein
Lobbyismus, das ist gesunder Menschenver
stand”, verdeutlichte Dr. Szafraniak. Ohne
das Vertrauen in die Profession seien kein
Wandel und keine Entwicklung méglich.

Das Thema Verantwortung zeige sich aus
der Perspektive des Bundesministeriums fur
Gesundheit [BMG) bei der anstehenden
Uberarbeitung der Approbationsordnung.
Minister Grohe habe gegeniiber der BZAK
schrifflich angekindigt, so der Prasident,
dass die neue Approbationsordnung
bereits im September dieses Jahres fertig-
gestellt sein solle. Dafir bedankte sich der
Prasident bei Minister Grohe.



Zahnarztekammer

GOA: Novelle lasst auf sich warten

Zum Thema Gebihrenordnung fir Arzte
berichtefe Dr. Szafraniak kurz Gber den akiu-
ellen Sachstand nach dem Deutschen Arzte-
fag in Hamburg im Mai 2016. Dort seien
die Entwiirfe zur GOANovelle von den Ver-
handlungsparinem zuriickgezogen worden
und es werde neu verhandelt. Laut Aussage
des neuen Vorsitzenden der Verhandlungs-
kommission Klaus Reinhardt sei in der lau-
fenden Legislaturperiode nicht mehr mit der
Umsetzung einer neuen GOA zu rechnen.

Zahntechniker-Innung;
Zahnarztekammer Nordrhein
vergibt gelbe Karte

Deutliche Worte fand der Président, als
er Uber die Korruptionsvorwiirfe der Zahn-
technikerlnnung Dusseldorf, gedubert in
der ZDF-Sendung ,WISO" vom 22. Feb-
rvar 2016, sprach. Der Geschéfisfihrer
der Innung hatte in einem Interview Aus-
sagen Uber die vermeintliche AlliGglichkeit
sogenannter Kick-back-Zahlungen an Zahn-
arzte getroffen. Solche Aussagen zeugten
von einem gestorten Vertrauensverhdlinis,
seien haltlos und nicht hinnehmbar”, sagte

Dr. Szafraniak mit Nachdruck.

AuBBerst kritisch sieht er auch die von den
Zahntechnikemn geforderte Delegation zahn-
arzlicher Leistungen an Zahntechniker. Diese
Forderung habe die Zahntechnikerinnung in
einer Stellungnahme in den nordrhein-west-
falischen landtag eingebracht. Kem dieser
Forderung sei die Durchfihrung zahnarztli-
cher Leistungen am Patienten ,unter Aufsicht”.
Dazu gehére beispielsweise die Ubernahme
von Prozessen wie der digitalen Abdruck-
nahme durch infraorale Scanner durch die
Zahntechniker. De facto fordere die Zahn-
technikerlnnung damit jedoch keine Delego-
tion, sondern eine Substitution zahndrztlicher
Leistungen ein.

Im Gegensatz zu den an die — in der Zahn-
arzipraxis angestellten und damit weisungs-
gebundenen — Zahnmedizinischen Fachan-
gestellien delegierten Arbeiten lage hier die
Verantwortung weiterhin bei den Zahnérz
tinnen und Zahndrzten, wahrend die Erbrin-

gung der Leistung durch Zahntechniker aber
vollkommen auBerhalb ihrer Kontrolle und
Einflussnahme lége. Die Ubernahme der
Verantwortung beim Einfrefen von Kompli-
kationen durch den Zahnarzt wére dann
nicht mehr moglich. Mit einem verantwor-
fungsbewussten Vorschlag, der das VWohl
des Patienten im Auge hat, hatte das rein
gar nichts zu tun, so Dr. Szafraniak.

Der Vizeprasident Dr. Ralf Hausweiler
prasentierte den Jahresbericht 2015
der ZAK Nordrhein, der in Zusammen-
arbeit mit den verschiedenen Fach-
abteilungen durch das Ressort Presse-
und Offentlichkeitsarbeit erstellt wurde.

Flichtlingspolitik:
Hilfestellungen und gezielte
Arbeitsmarktintegration

Im Zusammenhange mit der zahndrztlichen
Behandlung von Flichtlingen wies der Pré-
sidenf noch einmal auf die auf der Home-
page der Zahnarziekammer Nordrhein ein-
gestellten Dokumente und Vorlagen hin, die
u.a. Hilfestellung bei der Uberwindung von
sprachlichen Barrieren leisten sollen. Die
Downloadzahlen der bereitgestellien Hilfen
— Uber 15.500 Downloads in etwa zehn
Monaten — zeigten den weiterhin hohen
Bedarf solcher Unterstiitzungsangebote an
die Praxen.

In einem Exkurs wies Dr. Szafraniak auf
ein Projekt der Zahnérztekammer Nord-
rhein mit der Zukunftswerkstatt Dijsseldorf
hin, mit dem gezielt Mitter mit Migrati-

onshintergrund angesprochen werden. In
einem Fachkundelehrgang, der 120 Theo-
rie- und 150 Praxisstunden umfasst, ler-
nen die Teilnehmerinnen die hygienische
Aufbereitung und Freigabe von Medizin-
produkten in der zahnérzilichen Praxis.
Inzwischen laufe bereits der zweite Kurs,
viele Absolventinnen seien im Anschluss
an den Fachkundelehrgang direkt von der
ausbildenden Zahnarzipraxis tbernommen
worden: ,Eine Win-win-Situation”, so der
Président. Fir die Zahnérztekammer Nord-
thein bedeute das aber auch, dass neuve
Ausbildungspraxen speziell im Raum Dis-
seldorf benstigt werden.

AbschlieBend resimierte der Prasident, er
sei Uberzeugt, dass sich diese Inifiative zur
Fachkraftesicherung in Zukunft sicherlich
auch zur Arbeitsmarktintegration von jungen
Asylbewerberinnen eigne. Dariber hinaus
hatten auch die lokalen Medien inzwischen
mit Inferesse von dem Projekt berichtet.

DH: Nordrhein setzt weiterhin
auf Aufstiegsfortbildung statt
Akademisierung

Zum Thema BachelorDH sagte der Pra-
sident, Konsens in der Zahndrzteschaft
sei weiterhin, dass das Zahnheilkunde-
gesetz nicht aufgeweicht werden dirfe,
da nur dadurch der Patientenschutz auch
in Zukunft garantiert werden kénne. Eine
rein kommerzielle Ausrichtung der Anbie-
ter, die zu einer Industrialisierung mit allen
daraus resultierenden negativen Folgen fir
die Patienten fihren wiirde, werde wei-
ferhin entschieden abgelehnt. Delegation
von zahndrztlichen Leistungen gern, Subs-
fitution auf keinen Fall, sei hier das Credo.

Nordrhein stehe weiterhin dem Bachelorstu-
diengang DentalHygieniker/-in ablehnend
gegeniber. In den nordrheinischen Praxen
sehe man fir die Absolventinnen und Absol-
venten dieses Studiengangs keine andere
Verwendung als fir jene des dualen Ausbil-
dungsweges. Stafidessen sefze es weiter-
hin auf die bewdhrte duale Ausbildung und
die neu eingerichtefe Aufstiegsfortbildung
zur/zum Dentalhygieniker/-in im Rahmen
der Offenen Baustein Fortbildung (OBF)
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der Zahnarztekammer Nordrhein. Hierfir
seien erfreuliche Zahlen zu nennen: Uber
100 Vormerkungen fir die neue Fortbildung
seit der Préisentation derselben auf dem Karl-
HéuplKongress im Marz 2016 habe das
zustandige Referat schon verzeichnen kén-
nen. Auch in der Bundeszahndrztekammer
habe zu dem Thema Bachelor-DH inzwi-
schen ein Umdenken stattgefunden, weg
von der akademisierten BachelorDH hin
zum dualen Ausbildungsweg einer DH aus
der Praxis fir die Praxis.

Entbirokratisierung:
Worten nun Taten folgen lassen

Zum Sachstand des am 28. August 2015
im Bundeskanzleramt in Berlin durch den
nationalen Normenkontrollrat beschlos-

senen Projekts ,Mehr Zeit fir Behand-
lung — Vereinfachung von Verfahren und
Prozessen in Arzt und Zahnarztpraxen”
berichtete Dr. Szafraniak von einer klei-
nen Anfrage im landtag NRW. Auf die
Frage, welche Schritte die landesregie-
rung zur Umsetzung der Empfehlungen
des Nationalen Normenkontrollrats nun
beabsichtige, verweise diese drauf, dass
das BMG eine umfassende Anderung
mehrerer Verordnungen ansfrebe, die es
abzuwarten gelte. Unverstandlich bleibe
hier, warum sich die landesregierung so
zuriickhaltend verhalte und sich nicht zum
Schutz der Patientinnen und Patienten
vielmehr an die Spitze der Entbirokrati-
sierung stelle, so der Président. Hier hétte
Nordrhein-Westfalen, wie bei anderen
Projekten (zum Beispiel beim Konzept

Zahnarztekammer

zu frihkindlicher Karies), abermals eine
Vorreiterrolle spielen kénnen. Vielleicht
besinne sich die Politik ja noch. Die Zahn-
arztekammern stinden jedenfalls bereit.

Notdienst: Risikoadaptierte
Neustrukturierung dringend
erforderlich

Der Président berichtefe kurz von der im
Frihjohr vonseiten der Zahnarztekammer
Nordrhein durchgefihrten Umfrage zur psy-
chischen und physischen Belastung bei der
Ausibung des zahnarztlichen Notdiensfes.
Insgesamt hatten rund 1.800 Zahnérztinnen
und Zaohnérzte in Nordrhein an der Umfrage
teilgenommen; damit sei eine beachtliche
Ricklauferquote von 35 Prozent der nieder
gelassenen Mitglieder erzielt worden. Erste

Am 4. Juni 2016 wurde im Hause der Zahnérztekammer
Nordrhein eine Premiere begangen. Zur 4. Kammer-
versammlung der Llegislaturperiode 2015 bis 2019 begriiite
der Prasident Dr. Johannes Szafraniak die Delegierten im
neuen Konferenzsaal in der vierfen Etage. Die hellen Réum-
lichkeiten, mit moderner Technik und mehreren Grofbild-
schirmen ausgestattet, trafen allseits auf hochste Anerken-
nung. Im Foyer standen frische Backwaren, Apfel vom
Niederrhein und natirlich Kaffee in verschiedenen Variatio-
nen sowie Kaltgefréinke bereit, die Stehtische luden in den
Pausen zu kollegialen Gespréchen ein. In der Mittagspause
lockte ein schmackhafter Imbiss, der seitens der verantwort-
lichen Organisatoren zusammengestellt worden war, die
Géste in den groPen zum Essbereich einladend hergerichte-
ten Vortragssaal im Karl-Héupl-nstitut. Fir die hervorragende
Organisation im Vorfeld der Veranstaltung wie auch fir die

ausgezeichnete Betreuung wéhrend der Pausen durch Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter der Verwaltung bedankten sich die Delegierten
mit viel lob und kraftigem Applaus.
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Zahnarztekammer

Die GOZ-Referentin Dr. Ursula Stege-
mann verdeutlichte mit Nachdruck,
dass mit dem in der GOA angestreb-
ten Einfachsatz und einer Anderung
der GOA enorme Reglementierungen
einhergehen wiirden.

Auswertungen zeigten eine klare Tendenz:
Der néchtliche Notdienst zwischen 22 und
8 Uhr stelle die grobte Belastung fur die
Notdiensthabenden dar. Viele Zahnarztin-
nen und Zahndrzte hatten insbesondere
wadhrend des nachtlichen Notdienstes Angst
vor gewaltigtigen Ubergriffen. Gleichzeitige
habe eine Erhebung der Zugriffe auf das
Notdiensttelefon ergeben, dass der néchr
liche Notdienst im Vergleich zum Notdienst
bis 22 Uhr im Schnift fonfmal weniger nach-
gefragt werde (s. auch S. 374; die Red.).

Nach der genauen Auswertung der
Umfrage werde hierzu zeitnah eine Ver-
sammlung der Notdienstobleute sowie
der Bezirks- und Verwaltungsstellenleiter
einberufen werden, um das weitere Vor-
gehen abzustimmen. Eine risikoadaptierte
Neuaufstellung im Notdienst sei zwingend
erforderlich, resimierte der Président.

Berufsausiibung: Lichtblicke fir
Zahndrztinnen und Zahnérzte

Hier gibt es ein positives Statement des
Verbunds fir angewandte Hygiene (VAH)
beziglich des in letzter Zeit von den Behor-
den geforderten Nachweises der Wirk-
samkeit von Desinfektionsmitteln durch den
Anwender. Die Firma Alpro hatte sich mit

einem Schreiben an den VAH gewandt.
Dieser teilte mit, dass bei den Produkten,
die auf ihre Wirksamkeit Uberprift worden
seien, kein emeuter Nachweis durch den
Anwender notwendig sei.

Im Bereich Rantgen konnte der Président
vermelden, dass der Turnus fir die Auffri-
schungsprifung Réntgen méglicherweise
von funf Jahren auf zehn Jahre ausgedehnt
werden soll.

Im Anschluss hob der Prasident die leis-
tungen und Verdienste der nordrheinischen
Zahnarzteschaft beim Thema Prévention
und frihkindliche Karies hervor. Mehrere
Verleihungen von Prophylaxe-Preisen an
Kolleginnen und Kollegen aus Nordrhein
in den vergangenen Monaten sowie die
Erfolge bei Verhandlungen mit Ministe-
rien auf landes- und Bundesebene hdtten
gezeigt, dass dieses Thema in Nordrhein
einen hohen Stellenwert geniePe und von
vielen verschiedenen Kollegen und Projek-
fen erfolgreich vorangetrieben werde.

Qualitdtsmanagement:
Webgestiitztes QM wird

Praxisverwaltung erleichtern

Zum Abschluss seines Berichts stellte der
Prasident Dr. Szafraniak ein gemeinsames
Projekt der ZAK Nordrhein mit einem exter
nen Anbieter vor:

QM4 ein webgestiitzte QM-System
for die Zahnarzipraxis

Die bisherige Kooperation mit der Firma
Streit habe aus verschiedenen Grinden
beendet werden missen. Seit Ende 2015
werde nun ein webgestitzles QM fir die
Aufgaben und Dokumentenverwaltung in
der Zahnarztpraxis auf den Weg gebracht.
Ziel sei das einfache Verwalten aller wie-
derkehrenden Aufgaben, das Erstellen und
Verwalten von personalisierten Aufgaben
und das Fihren von Bestandsverzeichnis-
sen. Dazu sei kein Installationsaufwand in
der Praxis notwendig, nur ein Internetan-
schluss und ein Browser.

Das QM greife auf die stefs akiuell gehal-
tenen Word-Vorlagen der Zahnarztekam-

mer Nordrhein zuriick, die momentan im
geschlossenen Bereich fur Zahnérzte auf
der Kammer-Webseite zu finden sind. Der
Nutzer werde informiert, sobald eines die-
ser Dokumente aktualisiert oder neu ausge-
fillt werden miisse. Die Funktionalitét des
Systems werde so sein, dass die Kollegen
vor Ort sehr gut damit arbeiten kénnen,
versprach Dr. Szafraniak. Die Daten blie-
ben in den sicheren Héanden des Berufs-
stands und landeten nicht auf fremden
Servern kommerzieller Anbieter.

Nach den Schulferien suche die ZAK
Nordrhein Befa-Tester fir die Pilotphase in
den Zahnarzipraxen. Interessenfen werden
gebeten, sich bei der Direktion der Zahn-
Grztekammer Nordrhein zu melden (Tel.

0211/44704-200; die Red.).

Der Prasident beendete seinen Vortrag mit
dem Dank an das Plenum und Gbergab
das Wort an den Vizeprasidenten Dr. Ralf
Hausweiler, der erstmalig einen Jahres-
bericht der Zahné&rztekammer Nordrhein
vorstellte.

Jahresbericht 2015

Der Vizeprasident Dr. Ralf Hausweiler pra-
sentierte den Jahresbericht 2015 der ZAK

Dr. Georg Thomas fihrte aus,

dass der im GOAEntwurf vorgese-
hene Einfachsatz die Individualitat
der Behandlung, ein herausragendes
Kriterium der GOZ, in keiner Weise
beriicksichtigt.
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BZAK-Prasident Dr. Peter Engel fihrte
aus, dass es ihm unversténdlich sei,
wie eine GOA erarbeitet werden solle
ohne Vorliegen von entsprechendem
statistischen Zahlenmaterial.

Nordrhein, der in Zusammenarbeit mit den
verschiedenen Fachabteilungen durch das
Ressort Presse- und Offentlichkeitsarbeit
erstellt wurde (online unter www.zaek-nr.de
>Presse; die Red.). Dieser Jahresbericht
— eine Zusammenfassung des jchrlich zu
erstellenden Rechenschaftsbericht fir das
Ministerium for Gesundheit, Emanzipation,
Pflege und Alter (MGEPA) — stellt die wich-
figsten Ereignisse, Zahlen und Fakten der
einzelnen Ressorts vor und veranschaulicht
die umfang- und facettenreichen Aufgaben-
bereiche der Kammer. Uber zwei groBe Pro-
jekfionswande présentierfe Dr. Hausweiler
den Jahresbericht, der jedem Referat bzw.
Ressort ein eigenes Kapitel widmet, anhand
einzelner Beispiele aus dem Inhalt:

Berufsausibung: Im Jahr 2015 nahmen
insgesamt 11.000 Zahnéarzte/innen und
Praxismitarbeiter/innen an der Follow-
Up-Schulung zum Medizinprodukiegesetz
(MPG) teil, um zu den entsprechenden Aus-
fohrungsbestimmungen fir Zohnarztpraxen
geschult zu werden.

Offentlichkeitsarbeit: Da die vor finf Jahren
online gestellle VWebseite inzwischen ihre
Kapazitatsgrenzen erreicht, werde es im
Herbst einen Relaunch geben, damit z.B.
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Informationen in Zukunft noch schneller und
einfacher auffindbar werden. Insbesondere
die Zugriffszahlen auf das Hilfsangebot zur
Behandlung von Flichtlingen und Asylbe-
werbern (21.600 Klicks und rund 15.500
Downloads vom 28. August 2015 bis zum
1. Juni 2016) zeigen, dass Informations-
angebote auch iber die nordrheinischen
Crenzen hinaus genutzt werden. Auch
die Anzahl der Presseanfragen zu medizi-
nischen und zahnmedizinischen Service-
themen ist noch einmal weiter gestiegen.
Der WDR hat kirzlich Uber das Projekt
,Stark im Beruf — Mitter mit Migrationshin-
fergrund steigen ein” berichtet und eine Teil-
nehmerin mit der Kamera begleitef.

Finanzen: In den vergangenen zwei Jah-
ren sei bei der Mifgliederentwicklung ein
leichter Anstieg zu verzeichnen, der den
bundesweiten Trend, dass die Anzahl der
Zahndrztinnen immer weiter ansteige,
widerspiegele.

Fortbildung ZA/ZA: In Nordrhein gebe es
mit dem Kar-Haupknstitut und dem  jéhr-
lichen KarF-Haupl-Kongress zwei Flagg-
schiffe. Mit nahezu 8.000 Teilnehmerinnen
und Teilnehmern an Fortbildungsveranstal-
fungen im vergangenen Jahr sei das Fort-
bildungszentrum gut frequentiert worden.

Regionales, Wissenschaft und Lehre: Die
Quote bei den barrierefreien Praxen in
Nordrhein weise einen positiven Trend auf.
Beispielsweise seien in Disseldorf bereits
20 Prozent der Zahnarzipraxen barriere-
frei. Diese Zahl entspreche in etwa auch
dem Anteil der als beeintrachtigt oder
behindert eingestuften Menschen, wobei
hier stafistisch auch diejenigen berick-
sichtigt seien, die keine Gehbehinderung
haben und von daher nicht auf eine barri-
erefreie Praxis im Sinne baulicher Barriere-
freiheit angewiesen sind.

Berufsbild ZA/ZA: Im Rereich der zahnéirzr
lichen Weiterbildung haben im vergange-
nen Jahr 23 Kandidatinnen und Kandidaten
die Prifungen zum/zur Facharzt/drztin for
Kieferorthopadie und 16 zum/zur Fach-
arzt/&rztin fir Oralchirurgie bestanden.

Zahnarztekammer

Ausbildung: Besonders hervorzuheben
seien die Zahlen bei der ZFA-Ausbildung.
,Einige DaxKonzerne jubeln, wenn sie
deutschlandweit 600 bis 800 Ausbil-
dungsplatze bereitstellen, bei uns in Nord-
rhein sind im vergangenen Jahr 1.615
Ausbildungsverirage unterschrieben wor-
den”, erlauterte Dr. Hausweiler. Damit sich
auch weiterhin qualifizierte Auszubildende
fir den Beruf der ZFA interessieren, soll von
der ZAK in der zweiten Jahreshdlfte eine
Ausbildungskampagne gestartet werden.

Berufsnachwuchs: Neben der Nachwuchs-
forderung gehoren die Gleichwertigkeits-
und die Fachsprachprifung zum Aufgaben-
bereich dieses Ressorts. Uber zwei Drittel
der Kandidaten haben im vergangenen
Jahr die Fachsprachprifung bestanden,
wdhrend bei der Gleichwertigkeitsprifung
nicht einmal ein Drittel erfolgreich war.

Gebiihrenrecht: Téglich erreichen die
GOZ-Abteilung durchschnitilich 35 Anrufe
von Ratsuchenden bei gebihrenrechtlichen
Problemen, hinzu kommen zahlreiche schrift-
liche Anfragen und Eingaben. ,Interessant
ist hier”, so Dr. Hausweiler, ,dass sich die

o

Als einen Angriff auf die Selbstver-
waltung bezeichnete der KZBV-
Vorsitzende Dr. Wolfgang Efer das
Eckpunktepapier des BMG unter dem

euphemisfischen Begriff , Selbstverwal-
tungsstarkungsgesetz”.



Fragen von Patienten und Zahnarzipraxen
in etwa die Waage halten.”

Patientenberatung/-beschwerden: Auch
hier gibt es eine grofde Anzahl Patientinnen
und Patienten, die sich mit ihren Anliegen
an die ZAK wenden. Der Vizeprasident wies
hier mit Nachdruck darauf hin, dass Patien-
tenberatung zu allererst und kompetent in den
Zahnarzipraxen sowie durch Kérperschaften
des &ffentlichen Rechts — Zahnérztekammer
und KZV — statffindet. Kommerzielle Anbieter
seien hier fehl am Platz.

Berufliche Fortbildung ZFA: Das Zitat des
zustandigen Referenten Dr. Jirgen Weller
for den Jahresbericht ,Kammerfortbildung
ist mehr als ein gesetzlicher Auftrag”, wird
genauso im Referat und in der Kammer
gelebt. Im kommenden Jahr wird die Auf-
stiegsfortbildung zur Dental Hygienist im
Rahmen der OBF das bisherige Angebot

erganzen.

Rechtsabteilung: Einen besonderen Dank
sprach der Vizeprasident der Rechtsab-
teilung aus, die im Jahr 2015 neben bei-
spielsweise Verfahren gegen Groupon,
gegen Versteigerungsportale oder einem
Verfahren zur Uberprifung der Wahl zur
Kammerversammlung der Zahnérztekam-
mer Nordrhein (s. S. 375) knapp 9.000
Anfragen bearbeitet hat.

AbschlieBend fihrte Dr. Hausweiler aus,
doss die Delegierten der Kammerversamm-
lung insgesamt 10.603 Zahnérzte/innen in
sieben Bezirksstellen und den entsprechen-
den Kreisstellen in Nordrhein reprasentieren.
Er bedankte sich bei den Delegierten, seinen
Vorstandskollegen und den Mitarbeitern der
Zahnérztekammer Nordrhein fir die geleis-
fefe Arbeit und die damit erzielten Erfolge.

Aussprache

Die Aussprache zum Bericht des Prasidenten
und den Ausfihrungen des Vizeprésidenten
wurde erdffnet durch Dr. Thorsfen Flcigel, der
zundchst die geleistete Arbeit, um Hilfsange-
bote zur Behandlung von Flichtlingen und
Asylbewerbern auf der Webseite bereitzu-

stellen, lobte: ,Das Angebot ist fir die Kol
leginnen und Kollegen eine enorme Hilfe.”

Sehr verdérgert sei er dariber, dass eine
unabhdéngige Patientenberatung nun durch
das Unternehmen Sanvartis, das grobte
medizinische Callcenter, das auch Koope-
rationen mit Pharmafirmen und Kranken-
kassen unterhalte, durchgefihrt werde. Die
Bezeichnung ,unabhangig” sei hier nicht
mehr angebracht. Er oppellierte an die
Verantwortlichen, diesen Entwicklungen auf
Bundesebene enigegenzutreten, und bat
um Unterstitzung fir den Anfrag des FVDZ
NR zu diesem Thema [s. Antrag 5, S. 366).

Als weiteres groPes Argernis bezeichnete
Dr. Flagel das Interview der Zahntechniker
Innung Disseldorf in der ZDF-Sendung
WISO. Es sei in keiner Weise hinnehmbarr,
dass die Zahndrzteschaft wiederholt haltlos
diskriminiert wurde. Er Uberlege, welche
wirksamen Konsequenzen man in dieser
Angelegenheit ziehen kénne, um diesen
pauschalen haltlosen  Anschuldigungen
Einhalt zu gebieten. Diese kénnten reichen
vom Anschreiben der Zahntechnikerlabore,
Uber das Gespréch mit dem eigenen Labor,
um sie zum Austritt aus der Innung zu bewe-
gen, bis hin zur Beauftragung eines auslén-
dischen Labors. Fir den entsprechenden
Antrag bat er um breite Unterstiitizung durch
die Delegierten (s. Anfrag 3, S. 366).

Die GOZ-Referentin Dr. Ursula Stegemann
zeigte sich erfreut, dass die GOA zundchst
auf Eis gelegt wurde. Sie verdeutlichte den
Delegierten mit Nachdruck, dass mit dem
in der GOA angestrebten Einfachsatz und
einer Anderung der Gebihrenordnung
fir Arzte enorme Reglementierungen ein-
hergingen. Zahnmedizinische Leistungen
seien dann nicht mehr erbringbar abge-
bildet, befonte Dr. Stegemann. Uber die
Umsetzung ihres Anfrags aus der Kammer-
versammlung im November 2015 hinaus
warb sie fir die Entwicklung eines Modells
zur Weiterentwicklung der GOZ, an deren
Ende alle zahnmedizinisch relevanten Leis-
tungen der GOA in die GOZ uberfihrt
wirden (s. Anfrag 1, S. 366).

BZAK-Prasident Dr. Peter Engel knipfte
an die Worte von Dr. Stegemann an und
fohrte aus, dass es ihm unverstandlich sei,
wie eine GOA erarbeitet werden solle,
ohne Vorliegen von entsprechendem sto-
fistischen Zahlenmaterial. Erst jefzt werde
versucht, von der Privatarztlichen Verrech-
nungsstelle (PVS) vorgelegte Zahlen struk-
turiert aufzubereiten. Er warnte jedoch vor
einer vollstandigen Abkopplung der GOZ
von der GOA. Derzeit seien Entwicklun-
gen zu beobachten, dass Wellness und
Bleaching anstelle von zahnmedizinischen
Aspekten in den Vordergrund geriickt wiir-
den. ,Wir sind im Prinzip Fachdrzte der
Medizin fir die Zahnheilkunde”, so Dr.
Engel.

’

Approbationsordnung
im September

Als néchsten Punkt ging Dr. Engel auf die
Approbationsordnung ein, die im Septem-
ber dieses Jahres verabschiedet werden
solle. Dass diese nun angegangen werde,
sieht Dr. Engel auch in dem Masferplan
Medizinstudium 2020 begrindet. Mit
diesem streben die Koalitionsparteien an,
das Physikum in Zukunft nach sechs anstatt
finf Semestern und damit Gquivalent zum
Bachelor zu absolvieren. Dr. Engel warnte
davor, dass damit der ,Arzt light” einge-
fohrt werde. Deutlich positionierte sich der
Prasident der BZAK auch gegen die Ein-
fohrung einer BachelorDH. Hier gehe es
nicht mehr um Delegation und Substitution,
vielmehr unterliege die Ausbildung der
akademisierten DH nicht — im Gegensaiz
z.B. zu den Ordnungen der Kammer fir
die Aufstiegsfortbildung — dem Berufsbil-
dungsgesetz, vielmehr wiirde dies in einem
eigenstaindigen Berufsbild miinden.

Dr. Engel appellierte zudem an die Dele-
gierfen, dass sie nicht davon ausgehen
sollten, die Heilberufe seien von den euro-
paischen Vorhaben — u. a. hinsichtlich der
Dienstleistungsrichtlinie — nicht betroffen.
Um sich auf europdischer Ebene Gehor
zu verschaffen, sei es besonders wichtig,
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Zum Thema Korruption stellte ZA Ralf
Wagner, Vorsitzender des Vorstands
der KZV Nordrhein, anhand einiger
Beispiele Uberlegungen an, wo nicht
nur die juristischen, sondern auch die
moralischen Grenzen der Vorteils-
nahme zu ziehen seien.

dass sich alle Freien Berufe zusammen-
schliefen, eine gemeinsame Positionierung
finden und geschlossen auftrefen.

Abschliefend ging Dr. Engel kurz auf das
Parodontitiskonzept ein. Er befonte, dass es
wichtig sei, eine eindeutige Trennung zwi-
schen der Professionellen Zahnreinigung
[PZR) und der Unterstitzenden Parodon-
taltherapie (UPT) vorzunehmen. Wéhrend
die PZR einen praventiven Ansatz verfolge,
sei die UPT ein therapeutischer Ansafz im
Rahmen einer Parodontitsbehandlung. Eine
infensive Diskussion sei unbedingt notwen-
dig, um auch hier zu einer gemeinsamen
Positionierung zu kommen.

Dr. Christel Pleifer fasste die Ergebnisse
ihrer Umfrage zum ndchtlichen Notdienst
zusammen, an der 150 Zahndrztinnen im
Kslner Raum teilgenommen hatten. 98 Pro-
zent der Befragten fihlen sich demnach im
nachtlichen Notdienst nicht sicher, 7@ Pro-
zent gaben an, dass sie sich wahrend
des Notdienstes bedroht fihlten. Sie warb
deshalb fir den gemeinsam mit dem FVDZ
Nordrhein und dem WZN eingebrachten
Antrag zum ndchilichen Notdienst, der
eine risikoadaptierte Neustrukiurierung for-
dert (s. Anfrag 4, S. 3606).
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ZA Martin Hendges, sfellvertretender
KZV-Vorsitzender, hob noch einmal
hervor, in welcher Weise sich der Vize-
prasident Dr. Hausweiler zum Thema
Entbirokratisierung fiir eine Negativ-
dokumentation auf Bundesebene im
Normenkontrollrat eingesetzt hat.

ZA lothar Marquardt, Mitglied im Vorstand
der KZV Nordrhein, knipfte zu Beginn sei-
ner Ausfihrungen an den bereits themati-
sierten Konflikt mit der Zahntechnikerlnnung
an. Der Grund, dass die Zahntechniker ver-
suchten ihren Umsatzbereich auszubauen,
liege unter anderem in auslandischen Zahn-
techniklaboren, der Preisbremse durch den

dariiber, dass eine unabhdngige
Patienfenberatung nun durch Sanvartis
durchgefihrt werde und damit die

Bezeichnung ,unabhdngig” nicht mehr
angebracht sei.

ZA lothar Marquardt, Mitglied

im Vorstand der KZV, pladierte fir
eine gemeinsame Positionierung
der Freien Berufe auf EU-Ebene
und bat fir den von ihm einge-
brachten Antrag um breite Unter-
stitzung.

Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA)
und einer zunehmenden Modemisierung,
die mit einer Industrialisierung einhergehe
und handwerkliche Tatigkeiten in den Hin-
tergrund frefen lasse. Die Zahntechniker
wiirden sich deshalb fir die Abschaffung
der Praxislabore, eine direkte Beratung und
Betreuung der Patienfen sowie Unterstiitzung
der Zahndrzte in der Alterszahnheilkunde
durch sie einsetzen, um damit eventuell
neue Geschdftsfelder aufzutun.

Dariber hinaus pladierte auch ZA Mar-
quardt fir eine gemeinsame Positionierung
der Freien Berufe auf EU-Ebene. Er hinter-
fragte, ob die angestrebte Deregulierung
zugunsten eines  Wirtschaftswachstums
positive Effekte bringe. Des Weiteren
betonte er, dass wir derzeit nicht in einer
regulierten, sondem in einer sfrukiurierten
Welt leben, in der leitplanken sowohl
die Tatigkeit des Zahnarztes als auch das
Patientenwohl sichern. Deshalb warb er
abschlieBend eindringlich fur die Unferstit-
zung seines Anfrags (s. Anfrag 6, S. 367).

Zu Beginn seines Statements berichtete der
Vorstandsvorsitzende der KZV Nordrhein
ZA Ralf Wagner, dass er am Vorabend der
Kammerversammlung beim 60. Verbands-
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tag des Verbands Deutscher Zahntechniker-
Innungen (VDZI) zu einem GruBwort eingela-
den gewesen sei. Dort sei emeut seitens der
Zahntechniker die Frage gestellf worden, was
die Zahnérzteschaft gegen eine Behandlung
am Patienfen unter Aufsicht einzuwenden
habe. Er betonte, dass den Zahntechnikern
heute zu schaffen mache, dass sie bei der
Implementierung des Festzuschusssystems
nicht konstrukiiv mitgearbesitet hatten. Inzwi-
schen verldren sie Markianteile an chinesi-
sche Zahnersatzhersteller. In diesem Umfeld
jedoch den Zahnarzt, ihren Aufiraggeber,
zu diskreditieren, sei eine nicht nachvoll-
ziehbare Idee. In der Folge versuchten die
Zahntechniker neue Markte zu erschliefen.
Empért zeigte sich ZA Wagner, dass einige
gesetzliche Krankenkassen eine PZR fir den
Fall kostenlos anbieten, sofern sich der Pati-
ent fir einen billigen Zahnersatz aus China
entscheide. Bei gleichem Festzuschuss finde
Preiswettbewerb inzwischen weitesigehend
Uber den ,Technikpreis” staft.

Anhand einiger Beispiele stellle er Uber-
legungen an, wo nicht nur die juristischen,
sondern auch die moralischen Grenzen der
Vorteilsnahme zu ziehen seien. Er forderte
mit Nachdruck, dass, sofern den Zahntech-
nikern Korruptionsfdlle in der Zahnérzte-
schaft bekannt seien, sie diese betroffenen

In Zusammenhang mit dem ,Anti-
korruptionsgesetz” mahnte Dr. Daniel
von lennep, jeder solle seine gewohn-
ten Prozesse in der Praxis sorgféltig
iberprifen und auch alltggliche
Kleinigkeiten hinterfragen.

Die neuen Réumlichkeiten fanden bei den Delegierten besten Zuspruch und wurden mit

viel Lob und Dank an die Organisatoren versehen.

Zahndrzte benennen sollten, um dann ent-
sprechend gegen diese vorgehen zu kon-
nen. Wiederholt publizierte haltlose und dis-
kreditierende Anschuldigungen beschadige
jedoch das Verhdlnis zwischen Zahntechni-
ker und Zahnarzt in hohem Maf3e.

Des Weiteren berichtete ZA Wagner, dass
die Dentalhygienikerinnen in Danemark
nicht nur selbststéindig arbeiten dirfen und
beispielsweise die Prophylaxe und kon-
servierende Behandlungen durchfihren.
Seine Information, dass dort inzwischen in
insgesamt 30 DH-Praxen sogar Zahndrzte
von den Dentalhygienikerinnen angestellt
wurden, traf bei den Delegierten auf grof-
fes Erstaunen und Unverstandnis.

AbschlieBend bedankte er sich beim Vor-
sitzenden der KZBV Dr. Wolfgang Efer
und dem Présidenten der BZAK Dr. Peter
Engel fir ihre erfolgreichen Bemihungen
im Zusammenhang mit ECC. Der Verweis
auf die Frihuntersuchungen beim Zahnarzt
werde in absehbarerer Zeit in das ,Gelbe
Kinderuntersuchungsheft” integriert wer-
den. Es sei ein groPer Erfolg, dass das,
was die KZVen und Kammern in Nordrhein
und Westfalen-lippe auf Llandesebene
begonnen haben, nun auf der Bundes-
ebene weiterentwickelt worden sei.

Dr. Daniel von lennep gratulierte dem Vor-
stand und der Verwaltung der ZAK fir die
Neugestaltung der Kammerversammlung

in neuen Raumlichkeiten mit zeitgemafer
Technik und lobte die Herausgabe und Auf-
machung des Jahresberichts. Zusammen
mit dem modernen Auftritt der Webseite sei
dies Zeugnis dafur, dass sich die Kammer
in den letzten Jahren zu einem Serviceun-
ternehmen weiterentwickelt habe.

In Zusammenhang mit dem nun in Kraft getre-
tenen Gesefz zur Bekémpfung der Korruption
im Gesundheitswesen mahnte er, jeder solle
seine gewohnten Prozesse in der Praxis sorg-

Dr. Christel Pleifer warb fir den
gemeinsam mit dem FVDZ Nordrhein
und dem WZN eingebrachten Antrag
zum ndchtlichen Notdienst, der eine
risikoadaptierte Neustrukiurierung
fordert.
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sich im Laufe einer langen Praxisfihrung ein-
geschliffen haben, hinterfragen. Man misse
sich mit diesem zweifelsohne GuPerst sensib-
len Thema sehr intensiv auseinandersetzen,
weil hierin nicht zulefzt ein hohes Pofenzial
fur einen ungeheuren Reputationsschaden for
die Kollegenschaft liege.

Sehr dankbar sei er dem BZAK-Présidenten
Dr. Engel dafir, dass er zu dem derzeit auf
Eis liegenden Entwurf einer neuen GOA
von Anfang an eine ganz klare Position
bezogen habe. Bei diesem Entwurf stinden
eindeutig die Interessen von GroPpraxen,
Kliniken, privaten Krankenversicherungen
und Beihilfestellen im Vordergrund, die eine
moglichst kostensparende  Vereinfachung
ihrer Verwaltungsdienstleistung anstrebten.

Erganzend fihrte Dr. Georg Thomas aus,
dass der im GOAEntwurf vorgesehene Ein-
fachsatz die Individualitst der Behandlung in
keiner Weise bericksichtigt. Dies ist jedoch
ein herausragendes Kriterium der GOZ in
ihren jetzigen Strukturen. Deshalb musse
dafir gekémpft werden, dass die GOZ in
ihren Strukturen auch so erhalten bleibe, um
die individuelle Behandlung jedes Patienten
weiterhin sicherstellen zu kénnen.

In seinem Redebeitrag griff der KZBV-Vor-
sitzende Dr. Wolfgang Efer das Thema
Barrierefreiheit auf, um das die KZBV sehr
bemiiht sei und Schulter an Schulter mit der

Zahnarztekammer

ZA Pantelis Petrakakis, Referent der Zahndrztekammer Nordrhein fir Zahnérzte im
Offentlichen Gesundheitswesen, und Prof. Dr. Gerhard Wahl, Referent fir Oralchirurgie,
nahmen wie gewohnt als Géste an der Kammerversammlung feil.

KBV zusammenarbeite. Die geforderten
baulichen Verdnderungen in Bestandspra-
xen konnfen nicht eins zu eins umgesetzt
werden, auch wegen der enormen finan-
ziellen Mittel, die damit verbunden seien.
Hier sei ein erster wesentlicher Durchbruch
erzielt worden, indem fir die &ffentlichen
Gebdude zur Verfigung gestellte Férder-
mittel der KIW auch fir den ambulanten
arztlichen Bereich zugdnglich werden sol-
len. ,Es muss unser berufliches Ethos sein,
dass alle Menschen in dieser Gesellschaft
einen gleichberechtigten barrierearmen
Zufritt zur zahnmedizinischen Versorgung

Der Président freute sich, nach vielen Jahren wieder zwei Vertreterinnen der Fachschaft
Zaohnmedizin an der Heinrich-Heine-Universitat Disseldorf begriien zu kénnen.
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in Deutschland haben, und damit ist die
Forderung nach Gegenfinanzierung auch
immanent verbunden”, so Dr. EBer.

Anhand der zurzeit stafifindenden Besfre-
bungen zur Umsetzung neuer PAR-Richtlinien
schilderte er die aufgrund unterschiedlicher
Sichtweisen der Befeiligten mitunter GuBerst
schwierigen Verhandlungen im GBA. ,Um
die Fragen in diesem G-BAVerfahren kom-
pefent beantworten zu kénnen, missen die
unterschiedlichen Kompefenzen von allen
Verantwortlichen in den  Insfitutionen und
Organisationen wie Wissenschaft oder
BZAK zusammengefihrt werden”, stellie Dr.
EBer fest. Dass die UPT nicht in den Leis-
tungskatalog integriert werden sollte, hat
den Hintergrund, dass ,wir keinen Erfolg
haben werden, wenn wir keine Anreize zum
gesundheitsbewussten Verhalten sefzen”.

Eine groPe Gefahr und einen Angriff auf
die Selbstverwaltung und damit auch auf
die Freiberuflichkeit stelle, so Dr. ERBer, unter
dem euphemistischen Begriff Selbstverwal-
tungsstarkungsgesetz das Eckpunktepapier
des BMG dar. Diese Regelungen sollen
fur alle Bundeskorperschaften, KZBV, KBV,
G-BA und fiir die bundeseinheitlichen Kran-
kenkassen, gelten. Der KZBV-Chef warnte
jedoch: ,Glauben Sie nicht, dass das nur
die Bundeskérperschaften befrifft und die
Llandeskérperschaften nicht gemeint sind.
Denn das ist die Blaupause fir gesetzliche
Rahmenbedingungen auf landesebene.”



Zahnarztekammer

ZA Martin Hendges, stellvertretender Vorsit
zender der KZV Nordrhein, hob noch einmal
hervor, in welcher Weise sich der Vizepré-
sident Dr. Hausweiler zum Thema Entbiro-
kratisierung fur eine Negativdokumentation
auf Bundesebene im Normenkontrollrat
eingesefzt hat. Erganzend habe man auf
KZBV-Ebene eine Arbeitsgruppe ,Vergitung
von Dokumentations- und Beratungsleistun-
gen” gegrindet, die, fur den Fall, dass die
Negativdokumentation doch nicht umgesetzt
werde, erarbeiten werde, wie die zuneh-
mende Burokratisierung bei der Honorierung
der Leistungen bericksichtigt werden kénne.

Des Weiteren sei es im G-BA zunehmend
schwierig, unter dem Begriff der Harmoni-
sierung die sekforenspezifischen Besonder-
heiten der Zahnmedizin abzubilden. Hier
bestehe die Gefahr, dass die Vorgaben
und Regelungen fir die Krankenh&user
und Arzte auch fir die Zahndrzte allzu
leicht selbstverstandlich werden kénnten.
Cleiches gelte auch fir das Selbstverwal-
tungsstarkungsgesetz. Da der Gesetzge-
ber jedoch grundsatzlich nicht zwischen

den Bundesorganisationen der Arzte,
Zahnérzte und Krankenhausgesellschaft
unterscheide, ,kommen wir zunehmend in
dieses Fahrwasser”, warnte ZA Hendges.

Absfimmungen mit grofBer Einigkeit

Zum Abschluss des Berichts des Présidenten
und des Vizeprasenten mit der Aussprache
zu den dort angesprochen Themenkomple-
xen folgte die Abstimmung der vorliegen
Antrage (s. S. 366). Dem Antrag Nr. 1
,GOZ-Strukiur” wurde bei einer Enthaltung
ohne Gegenstimme zugestimmt. Die Absfim-
mung der Antrge 2 ,"Entbirokratisierung”,
Nr. 3 ,Keine Kriminalisierung der Zahn-
drzteschaft durch Zahntechniker”, Nr. 4
,Notdienst”, Nr. 5 ,Patientenberatung” und
Nr. 6 ,Regulierung Freier Berufe” erfolgte
durch die Delegierten jeweils einstimmig.

Unfer Tagesordnungspunkt 5, Prifung der
Betriebs- und Rechnungsfihrung unter Ein-
schluss des Jahresabschlusses 2014 der
ZAK NR" erlauterte Steffen Klein von der
Wirtschaftsprifungsgesellschaft Kommuno-
Treuhand den durch ihn erstellien Bericht

Uber die Prifung des Jahresabschlusses
zum 31. Dezember 2014. Als Ergebnis
der Prifung kann der uneingeschrénkte
Bestatigungsvermerk erteilt werden. Im
Anschluss an die umfangreichen Ausfihrun-
gen stellte Dr. Flagel den Antrag auf Entlas-
tung des Vorstands, dem die Delegierten
einstimmig bei Enthaltung der Betroffenen
ihre Zustimmung erteilten.

Zum Abschluss der 4. Kammerversamm-
lung sprach der Prasident Dr. Szafraniak
dem Zahnarztlichen Direktor Dr. Chris-
fian Pilgrim, Tina Heyer, stellvertretende
Geschdaftsfihrung, und den Mitarbeiterin-
nen und Mifarbeitern der Verwaltung, die
von den Delegierten mit einem kraftigen
Applaus fir die Planung, Organisation und
den reibungslosen Verlauf der Veranstaltung
bedacht wurden, seinen herzlichen Dank
aus. Mit den besten Wiinschen bedankte
er sich im Namen des gesamten Vorstands
der Zahnérztekammer Nordrhein bei den
Delegierten fir ihr konsfruktives Mitwirken.

Susanne Paprotny
Christina Fehrholz

VIN-Angelegenheiten

Dr. Ernst Goffart, Vorsitzender des
VZN-Aufsichtsausschusses

ZA Dirk Smolka, Vorsitzender des
VZN-erwaltungsausschusses

d }
! - Do
Diplom-Mathematiker Udo Kihle,
Geschéftsfihrung des VZN

Nach den Berichten des Vorsitzenden des Aufsichtsausschusses
des Versorgungswerks der Zahndrztekammer Nordrhein Dr. Ernst
Goffart und des VZN-Verwaltungsausschusses ZA Dirk Smolka
wurden sowohl die Mitglieder des Aufsichtsausschusses als auch
des Verwaltungsausschusses bei Enthaltung einiger Befroffener
einstimmig entlastet. Im Anschluss legte Dipl.-Math. Udo Kihle,
Geschaftsfihrer des VZN, die Ergebnisse des versicherungs-
mathematischen Gutachtens vor und erlduterte die Lleistungs-

verbesserungen in der Dynamischen Rentenversorgung (DRV) so-
wie die Gewinngutschriften in der Kapitalversorgung/freiwilligen
Kapitalversorgung (KV/fKV). Den auf diesen Ergebnissen basie-
renden Empfehlungen des Aufsichtsausschusses zu den Renten-
anwartschaften in der DRV, zu den laufenden Renten in der DRV
sowie zu den Gewinngutschriften in der KV/fKV wurde durch die
Delegierten jeweils uneingeschrénkt die einstimmige Zustimmung
erteilt.
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Angenommene Antrdge

Zahnarztekammer

4. Kammerversammlung der legislaturperiode 2015 bis 2019

Antrag |
GOZ Struktur

Die Kammerversammlung der ZAK NR fordert den Vorstand der
ZAK NR auf, ein Modell zur Weiterentwicklung der Gebihren-
ordnung fir Zahnarzte (GOZ) zu erarbeiten, nach dem die zahn-
arzflichen Leistungen, die bisher gema § 6 Abs. 2 GOZ auf
der Grundlage der Gebithrenordnung fiir Arzte (GOA| berechnet
wurden, in die GOZ aufgenommen werden.

Begriindung:

Im Hinblick auf die angedachte Novellierung der GOA kann die
vollstandige Trennung von GOZ und GOA notwendig werden.
Die propagierte Umwandlung der GOA in eine Festgebithrenord-
nung ist nicht vereinbar mit der Freiberuflichkeit der Zahnarzte.
Der unbedingte Erhalt der Freiberuflichkeit dient dem VWohle des
Patienten.

Dr. Ursula Stegemann
Vorstand der ZAK Nordrhein

Anfrag 2

Entbirokratisierung

Die Kammerversammlung der Zahné&rztekammer Nordrhein for-
dert die Vertreter der Zahndrzteschaft auf, sich nach Kréften dafir
einzusefzen, dass die Empfehlungen zur Entbirokratisierung des
Normenkontrollrats in den Zahnarzipraxen in der anstehenden
Novelle der ,Zweiten Verordnung zur Anderung medizinpro-
dukirechtlicher Vorschriffen” beriicksichtigt werden.

Dr. Johannes Szafraniak

Dr. Ralf Hausweiler
ZA Martin Hendges

Antrag 3
Keine Kriminalisierung der Zahndrzteschaft durch
Zahntechniker

Die Kammerversammlung der Zahnérztekammer Nordrhein hat
zum wiederholten Male die sténdigen und anhaltenden Beschul-
digungen des VDZI/ZID der Zahnérzteschaft gegeniiber zur
Kenntnis nehmen missen. Sie weist insbesondere die Vorwiirfe
der Korruption sowie die behauptete Annahme sogenannter Kick-
Back-Zahlungen zuriick.

Durch diese falschen Anschuldigungen, die wiederum durch die
Innung Disseldorf — nun in der WISO-Sendung am 22.02.16
von Herrn Knittel — getdtigh wurden, ist das Verhdlinis zwischen
ZahntechnikerInnungen und der Zahnérzteschaft auf das AuPerste
gespannt. Weitere halflose und pauschalierende Vorwiirfe werden
die Zahnarzteschaft zu scharfen und spirbaren Gegenreaktionen
veranlassen.

Wir fordern die Verantwortlichen in den Zahntechniker-Innun-
gen auf, sich in den eigenen Reihen um eine l&sung der fast
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immer durch die Zahntechniker selbst initiierten Verfehlungen zu
kimmern und hierbei mit den zahnarzilichen Kérperschaften zu
kooperieren.

Begriindung:

Die sténdigen Beschuldigungen des Berufsstandes der Zahnarzte
durch die Zahntechnikerlnnungen kénnen und werden von den
Zahnérzten nicht weiter hingenommen werden. Diese Handlungs-
weise schadet der Zahndrzteschaft und dem Verhélinis zwischen
Zahntechnikern und Zahnérzten. Hinzu kommt eine Verunsicherung
der Birger und Patienten, wodurch das Vertrauensverhdliis zwi-
schen Arzt und Patienten erheblich gestort wird.

In jedem Berufsstand gibt es schwarze Schafe. Ganz kann sich
auch die Zaohnérzteschaft davon nicht freisprechen. Von einem
sehr haufig auftretenden Problem zu sprechen, weisen wir aber
enfschieden zurick.

Anstatt einen ganzen Berufsstand zu diskreditieren, sollten die
Innungen dafir sorgen, dass jeder Einzelfall verfolgt wird. Auch
eine einzige Verfehlung ist eine zu viel.

Fraktion FVDZ Nordrhein

Antrag 4
Notdienst

Die Delegierten der Kammerversammlung der Zahnérztekammer
Nordrhein bitten den Kammervorstand, sich des Themas ,Zahn-
arztlicher Notdienst” dringend anzunehmen und in Bezug auf die
zunehmenden Probleme den Notdienst risikoadaptiert neu zu struk-
turieren.

Begriindung:

In den letzten Jahren haufen sich Hinweise und Beschwerden von
nordrheinischen Zahndrztinnen und Zahndrzten iber zunehmende
Probleme beim zahnarztlichen Notdienst, vor allem in den Nacht
stunden.

Dazu zahlt die stark zunehmende Belastung durch Sicherheitsas-
pekte, die Inanspruchnahme des Notdienstes nach 22 Uhr ohne
echte notzahnarztliche Indikation sowie die gestiegene Anspruchs-
haltung der Patienten.

Vor allem Zahnarztinnen fihlen sich nicht geschitzt wahrend des

n&chtlichen Notdienstes und fordern, die Sicherheit im néchtlichen

Notdienst durch geeignete MaPnahmen zu gewdhrleisten.
Fraven in Nordrhein

Fraktion FVDZ Nordrhein
WZN = Wir Zahndirzte in Nordrhein

Antrag S

Patientenberatung

Die Delegierten der Kammerversammlung der Zahnéarztekammer
Nordrhein sprechen sich fir eine Starkung der zahnarztlichen Pati-
enfenberatung aus. Es gilt, die zahnérztliche Patientenberatung der



Zahnérztekammer

(Llandes] Zq_hndrztekommem und Kassenzahnarztlichen Vereinigun-
gen in der Offentlichkeit noch bekannter zu machen und bestandig
weiterzuentwickeln.

Begriindung:

Mit der seit vielen Jahren bestehenden fléchendeckenden und
gebihrenfreien zahnarzilichen Patientenberatung leisten die (Lan-
des-)Zahnarztekammerm und Kassenzahnarzilichen Vereinigungen
einen wesentlichen Beitrag, um die Patienten durch das Gesund-
heitssystem zu fuhren und das Patienten-ZahnarztVerhdlinis zu star
ken. Die Beratung zeichnet sich durch fachliche Qualitét aus. Sie
ist gegeniber Patient und behandelndem Zahnarzt neutral und
unabhdngig.

Die kritische Vergabeentscheidung des GKV-Spitzenverbandes
vermittelt erneut den Eindruck, dass die Krankenkassen an einer
neufralen und sachgerechten Information von Patienten und Versi-
cherten kein echtes Interesse haben.

Vor diesem Hintergrund gilt es, die zahnarztliche Patientenbera-
fung in den Kammern und Kassenzahnarzilichen Vereinigungen
zu starken und durch eine regelmaBige Berichterstatiung fir die
Offentlichkeit wahmehmbarer zu machen. Dafir muss die Zahn-
arzfeschaft Uber eigene, valide Statistiken zur zahnarzilichen Pati-
enfenberatung verfigen, um auf bestehende spezifische Beratungs-
bedarfe reagieren zu kénnen bzw. Haufungen und Problemlagen
rechtzeitig zu erkennen und ggf. gegensteuern zu kénnen.

Fraktion FVDZ Nordrhein

Antrag 6

Regulierung Freier Berufe

Die Kammerversammlung der ZAK NR unterstiitzt die Bundeszahn-
arztekammer (BZAK) und fordert die BZAK auf, sich weiterhin fir
den Erhalt der Zahnarztekammern und ihrer Aufgaben innerhalb
der europdischen Gemeinschaft zum Erhalt der qualitativ hochwer-
figen wohnortnahen zahnmedizinischen Versorgung einzusetzen.

Begrindung:

Die Herausforderungen der Gegenwart, z.B. die Behandlung
besonders schutzbedirftiger Patientengruppen von der Kindheit
bis ins hohe Alter, der Ausbau der zahnmedizinischen Prévention,
Cesfaltung und Férderung einer hohen Qualitat und eine schnelle
Handlungsféhigkeit in Fragen der Gesundheitsversorgung von
Flichtlingen lassen sich nur in einem freiberuflich strukturierten und
verantwortungsvoll organisierten Kammersystem bewdltigen, das
flexibel und féderal ausgerichtet eine hohe Handlungsféhigkeit und
Akzeptanz garantiert.

ZA lothar Marquardt
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Zahntechniker entschuldigen sich fr
Korruptionsvorwurte
gegeniber den Zahndrzten in

ZDF-WISO

ZAK, K2V, FYDZ und DZV fordern Unterlassung der halflosen Unterstellungen

Seit Jahren werden wiederholt durch den Verband Deutscher Zahntechnikerlnnungen (VDZI) und die
Zahntechnikerinnung fir den Regierungsbezirk Disseldorf (ZID) haltlose Anschuldigungen der Korruption
gegen die Zahnérzteschaft erhoben. In vielen Gesprdchen von Vertretern der Zahnarztekammer Nordrhein
(ZAK), der Kassenzahndrztlichen Vereinigung Nordrhein (KZV), des Freien Verbands Deutscher Zahndrzte
Nordrhein (FVDZ) und des Deutschen Zahnérzteverbands (DZV) mit Verantwortlichen der Zahntechniker-
Innungen wurde gefordert, diese diskreditierenden Vorwiirfe zu unterlassen. Dennoch sind diese falschen
Anschuldigungen in der ZDF-Sendung WISO am 22. Februar 2016 bundesweit erneut verbreitet worden.

Deshalb haben die Mitgliederversammlungen der ZAK Nordrhein (s. Antrag 3, S. 366), der KZV Nord-
thein (s. Anfrag Nr. 1 zu TOP 4, S. 350), des FVDZ Nordrhein und des DZV in gleichlautenden Antrégen
einstimmig die Verantwortlichen der Zahnarzte-lnnungen aufgefordert, diese halilosen Unterstellungen
umgehend zu beenden.

Erganzend forderte der Vizeprasident der Zahnarztekammer Nordrhein Dr. Ralf Hausweiler am
15. Juni 2016 in einem Schreiben an den Vorstand der Zahntechnikerlnnung fiir den Regierungsbezirk
Disseldorf Obermeister ZTM Dominik Kruchen ein Entschuldigungsschreiben in dieser Angelegenheit an
die Zahndrzteschaft ein. Die Reaktion durch einen Offenen Brief der ZahntechnikerInnung Disseldorf vom
20. Juni 2016 geben wir hiermit zur Kenntnis.

Susanne Paprotny
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Offener Brief an alle Zahnérztinnen und Zahnérzte in Nordrhein

Dusseldorf, 20.06.2016
Ausstrahlung der ZDF-Sendung ,WISO” am 22.02.2016
Sehr geehrte Damen und Herren,

ohne Zweifel muss das Verhalis zwischen Zahnarzt und Zahntechnikermeister von gegenseitigem Vertrauen und
Respekt gepragt sein. Das gilt nicht nur fur die tagliche fachliche Zusammenarbeit vor Ort. Es gilt ebenso in der
berufsstandischen Zusammenarbeit und im Meinungsaustausch Gber auch kritische politische Themen.

Der Zahntechniker-Innung Disseldorf ist dies wohl bewusst und ihr Anliegen ist es, dieses Vertrauensverhdlinis stefs zu
férdern und weiter zu entwickeln. Hierzu am Ende des Schreibens ein Vorschlag.

Am 22.02.2016 wurde in der Sendung WISO des ZDF ein Bericht iGber vermeintliche Betrigereien von Arzten,
Zahnérzten sowie Hilfsmittelerbringern und Zahntechnikern ausgestrahlt. Das Interview wurde bei uns angefragt. Als
Inhalt war in den Vorabinformationen eine Erklérung des neuen Antikorruptionsgesefzes vorgesehen und nicht das
ausgestrahlte Thema! Weder war uns dabei die in der gesamten Inszenierung erkennbare reiPerische Absicht des
ZDF bekannt, noch die Labore, welche hier gesprochen haben.

Die Inferviewpartner sind immer dem Risiko unterworfen, dass Sie am Ende als ,Wortstatisten” genutzt werden, in
einem Drehbuch, dass sie selbst nicht kennen. Gleichwohl, die in dieser Sendung vom Geschdfisfihrer Michael Knittel
gemachte Aussage kann nur dem Stress eines langeren Gesprachs in Form eines Fernseh-Inferviews zugeschrieben
werden. Das, was dann als der Inszenierung dienende Schnipsel versendet wurde, hier seien Sie alle versichert,
entspricht in keiner Weise der Auffassung und Intention unserer Innung.

Die Innung teilt die Auffassung, dass der Beitrag insgesamt und auch die vorgenannte Aussage geeignet sind, das
Verfrauensverhdlnis in der Offentlichkeit zu diskreditieren, auch und gerade weil sie sachlich falsch sind.

Deshalb méchten wir uns in aller Form fir dieses Inferview bei lhnen und vor allem bei allen unbescholtenen Zahnérz
finnen und Zahnérzten entschuldigen.

Cleichzeitig regen wir an dieser Stelle an mit lhnen gemeinsam positiv dariiber nachzudenken, wie es wahmehmbar
fur die Offentlichkeit gelingen kann, die Bedeutung der taglich sich vollziehenden engen fachlichen Zusammenarbeit
zwischen dem freien Beruf Zahnarzt und dem zahntechnischen Meisterlabor in allen Versorgungsféllen als zentrales
Element der Strukturqualitét darzustellen.

Der mediale Debattenhype, der bei lhnen im gesundheitspolitischen Raum schon vom Ende der unwirtschaftlichen
Einzelpraxis und auf unserer Seite von der Industriemaschine, aus der die Kronen purzeln spricht, wird doch den
fachlichen und versorgungspolitischen Realitdten und Notwendigkeiten in keiner Weise gerecht. Eine solche gesund-
heitspolitische VWahmehmung ist nicht nur falsch; sie untergrébt fir beide Berufe die politische Anerkennung der
erhaltungsnotwendigen Fundamente einer fachlich hoch qualifizierten und dazu wohnortnahen Zahnersatzversorgung,
zu der nicht zulefzt auch die schnelle fachliche und zeitliche Reaktionsféhigkeit unserer Berufe bei dem bedeutenden
Auftragsumfang der Instandsefzungen und Erweiterungen zum Wohle der davon betroffenen Patienten gehért.

Freundliche Griifde

0 ld, U e AL

Dominik Kruchen Michael Knittel
Obermeister Geschéftsfihrer

Zahntechniker-Innung fir den Regierungsbezirk Disseldorf
Willstatter Str. 3
40549 Disseldorf
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Praxisabgabeseminar

Seminar fir Zahnarzte/innen
und Praxisinhaber

Termin: Freifag, 23. September 2016
14.00 bis 18.00 Uhr

Samstag, 24. September 2016
9.00 bis 14.30 Uhr

Veranstaltungsort: - Karl-HaupHnstitut
der Zahnarztekammer Nordrhein

Emanuelleutze-StraBe 8
40547 Disseldorf

Kurs-Nr.: 16397
Teilnehmergebiihr: 160 Euro
Fortbildungspunkte: 9

Anmeldung:

https: / / portal. zaek-nr.de/kursanmeldung{ 16397
Zahnéarztekammer Nordrhein

KarlFHaupHnstitut

Postfach 105515, 40046 Disseldorf

Tel. 0211/44704-202, Fax 0211/44704-401

Programm

® Rechiliche Gesfaltung einer Praxisabgabe

e Objekiive Kriterien fur die Praxisbewertung
e Griindung einer Interimsgemeinschaft

® Personalibergang

® Praxismietvertrag

o Steverrechtliche Besonderheiten beim Praxisverkauf
— betriebswirtschaftliche Vorbereitungen

* Management des Praxisibergangs

® Prozedere der Praxisabgabe aus vertrags-
zahndarztlicher und zulassungsrechtlicher Sicht

Referenten: RA Joachim K. Mann, Disseldorf
RA'in Sylvia Harms, Disseldorf
Dr. jur. Jurgen Axer, Kéln
Ass. iur. Bastian Peltzer, Dijsseldorf

Seminarleitung: Dr. Bernd Mauer

Wegen der Begrenzung der Teilnehmerzahl erfolgt eine Beriicksichtigung
nach der Reihenfolge der Anmeldung. Die Reservierung gilt als verbind-
lich, wenn die Kursgebihr durch Uberweisung auf das Konto der Zahn-
arztekammer Nordrhein bei der Deutschen Apotheker und Arztebank
eG. Disseldorf — KontoNr. 0001635921, BLZ 30060601, IBAN
DE51300606010001635921, BIC DAAEDEDD - beglichen wurde.
Teilnehmer, die nicht dem Kammerbereich Nordrhein angehéren, werden
gebeten, bei Kursbeginn ihren Kammerausweis vorzulegen. Es gelien die

Anmeldebedingungen der Zahnéirztekammer Nordrhein [s. AGB, S. 399).
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Fortbildung

Intensivabrechnung

Seminar fir Assistenten/innen
und neu niedergelassene Zahnarzte/innen

Termin: Freitag, 4. November 2016
9.00 bis 19.15 Uhr
Samstag, 5. November 2016
9.00 bis 19.00 Uhr

Veranstaltungsort:  Kar-HéupHnstitut
EmanueHeutze-Strabe 8

40547 Disseldorf

Kurs-Nr.: 16394
Teilnehmergebiihr: 200 Euro

Fortbildungspunkte: 16

Anmeldung:

https: / / portal.zaek-nr.de /kursanmeldung,/ 16394
Zahnarztekammer Nordrhein

KarlF-HaupHnstitut
Postfach 10 55 15, 40046 Disseldorf

Tel. 0211/44704-202, Fax 0211/44704-401
E-Mail khi@zaek-nr.de

Programm

* Befriebswirtschaftliche Bedeutung des Abrechnungssystems

* BEMA: Zahnersatzplanung und Abrechnung nach den
gesetzlichen Bestimmungen unter Anwendung der GOZ
und des BEMA

* BEMA: Planung und Abrechnung der systematischen PAR-
Behandlung

* BEMA: Abrechnung der Behandlung mit Aufbissschienen

* Privafe Vereinbarungen mit Kassenpatienten unfer Anwen-
dung der GOZ

» GOZ: Allgemeine Formvorschriften und Interprefationen der
ZAK Nordrhein

* BEMA: Abrechnung konservierender und endodontischer
Leistungen

* BEMA: Abrechnung zahnarzilich-chirurgischer Leistungen

* GOZ: Abrechnungsmodalitaten bei implantologischen Leis-
tungen

» Gehért das erarbeitete Honorar dem Zahnarzt wirklich?e
Budget und HVM

* GOZ + BEMA: Die Abrechnung prophylaktischer Leistungen

Referenten: Dr. med. habil. Dr. Georg Arentowicz,
ZA Andreas Kruschwitz, Dr. Hansjoachim Linigen,
ZA lothar Marquardt, Dr. Bernd Mauer,
Dr. Ursula Stegemann, ZA Ralf Wagner

Seminarleitung: Dr. Bernd Mauer

Wegen der Begrenzung der Teilnehmerzahl erfolgt eine Beriicksichtigung
nach der Reihenfolge der Anmeldung. Die Reservierung gilt als verbind-
lich, wenn die Kursgebihr durch Uberweisung auf das Konto der Zahn-
arztekammer Nordrhein bei der Deutschen Apotheker und Arztebank eG.
Disseldorf — IBAN'DE5 1 3006 0601 0001 6359 21, BIC DAAEDEDD
- beglichen wurde. Teilnehmer, die nicht dem Kammerbereich Nord-
rhein angehdren, werden gebeten, bei Kursbeginn ihren Kommerausweis
vorzulegen. Es gelten die Anmeldebedingungen (AGB| der Zahnérzte-
kammer Nordrhein [s. S. 399).
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Verunsichernde Erlebnisse im néchtlichen Notdienst
RZBnterview mit dem Notdienstreferenten der ZAK Nordrhein Dr. Klaus Gorgens

In den vergangen Jahren, so kann
man es den Medien entnehmen,

stieg die Anzahl von Ubergriffen und
Uberféllen auf offener StraBe, aber
auch von Einbriichen in Firmen- und
Privathduser rasant an. Traurige Folge
ist. dass sich manch einer insbeson-
dere abends oder nachts nicht mehr
sicher fihlt. Diese Tendenz wird von
Zahndrztinnen und Zahndirzten leider
auch wéahrend des zahndirztlichen
Notdienstes berichtet. Dies haben wir
zum Anlass genommen, mit dem Not
dienstreferenten der Zahndrztekammer
Nordrhein (ZAK) ber die Struktur des
zahndirztlichen Notdienstes in Nord-
rhein zu sprechen. Die Fragen fur das
RZB stellte Susanne Paprotny.

W RZB: Herr Dr. Gérgens! Im Bundes-
gebiet gibt es sehr unterschiedliche Rege-
lungen des zahndrztlichen Notdienstes. Auf
welcher rechtlichen Grundlage erfolgt im
Bereich der ZAK Nordrhein die Durchfiih-
rung des zahnarzilichen Notdienstes und zu
welchen Zeiten muss er eingerichtet sein?

Gorgens: Dies wird im Heilberufsgesetz fir
das Land Nordrhein-Westfalen HeilBerG;
die Red.) in Verbindung mit der Berufsord-
nung der ZAK Nordrhein (BO; die Red.)
und der Notdiensfordnung (Anlage 2 zur
BO; die Red.) geregelt. So gehort es zu
den Aufgaben der Kammer (§ 6 Abs. 1
Nr. 3 HeilBerG; die Red.), einen zahndrzt-
lichen Noffalldienst in den sprechstunden-
freien Zeiten sicherzustellen und bekannt
zu machen. Als sprechstundenfreie Zeiten
gelten die Zeiten montags, dienstags, don-
nerstags und freitags von 18.00 Uhr bis
8.00 Uhr des Folgetages und mittwochs
von 13.00 Uhr bis 8.00 Uhr des néchsten
Tages. Samsfags, sonntags und feiertags
gilt die Zeit von 8.00 Uhr bis 8.00 Uhr des
folgenden Tages (§ 4 Notdienstordnung;
die Red.). In diesen Zeiten besteht eine
24-stindige telefonische Rufbereitschaft
neben den regional leicht unterschied-
lichen Notdienstsprechzeiten, in denen
der Zahnarzt in der Praxis anwesend ist.
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Dr. Klaus Gérgens, Vorstandsreferent
fir den zahnérztlichen Notdienst der

Zahnérztekammer Nordrhein

W RZB: Wie wird der zahnérziliche Not
dienst gewdhrleistete Missen alle Zahnarz-
tinnen und Zahndrzte an der Durchfihrung
des Notdienstes feilnehmen?

Gorgens: Die Notdienstordnung der ZAK
Nordrhein gibt vor, dass jeder in eigener
Praxis tatige Zahnarzt verpflichtet ist, am
zahnérzilichen Notfalldienst teilzunehmen.
Da mit dem Vertragsarzirechtséinderungs-
gesefz seit dem 1. April 2007 die Mag-
lichkeit der Anstellung von Zahndrzten stark
ausgeweitet wurde, sind zunehmend Zahn-
arztinnen und Zahnérzte in einem Ange-
stelllenverhdlinis tétig. Eine Einbindung der
angestellten Kolleginnen und Kollegen in
den Notdienst wird erwogen.

W RZB: Durch wen erfolgt die Einteilung
zum Noffalldienst und wie héufig werden
die Zahndrztinnen und Zahnérzte zum
Notdienst herangezogen@ Gibt es hier
regionale Unferschiede?

Gorgens: Die Organisation des Notdiens-
tes erfolgt regional unterschiedlich. In
einigen Bereichen werden die Notdienst-
listen durch die Bezirksstellen erstellt, in
anderen Regionen gibt es Notdienst-
obleute, die mit der Erstellung der Not-
dienstlisten beauftragt sind. Diese umfas-
sen einen Zeitraum von einem halben oder
einem ganzen Jahr, sodass die FEinteilung
den jeweiligen Kollegen somit frihzeitig
bekannt ist. An die regionalen Gegeben-

Foto: ZAK

heitheiten und Erfordernisse angepasst gibt
es zudem Unferschiede in der Dauer des
zu verrichtenden Notdiensfes. In manchen
Bereichen erfolgt der Wechsel in tagli-
chem in anderen in mehrtdgigem Turnus.

W RZB: Taglich liest und hért man, dass
das Sicherheitsgefihl in der Gesellschaft
leider stetig sinkt. liegen dem Referat Not-
dienst Meldungen von Notdiensthabenden
Uber besondere Vorkommnisse voré Ich
denke da z.B. an bedrohliche Erlebnisse
insbesondere zu ncichtlichen Zeiten?

Gérgens: Dies kann man nur mit einem
klaren ,Ja" beantworten. Erschrecken-
derweise ist sowohl seitens der Patienten
als auch seitens deren Begleitung eine
zunehmende Aggressivitat zu verzeichnen.
Diese geht von offener Bedrohung gegen-
iber der Zahnérztin bzw. dem Zahnarzt
und dem Personal bis hin zu Tétlichkeiten.

W RZB: Die ZAK Nordrhein hat in Zusam-
menarbeit mit einer Bachelor-Thesis eine
Umfrage iber die aus der Verrichtung des
Notdienstes méglicherweise resultierenden
physischen und psychischen Auswirkungen
durchgefihrt. Wie hoch war die Befeili-
gung und gibt es bereits erste Tendenzen?

Gorgens: Anfang Mdrz dieses Jahres
wurde ein entsprechender Fragebogen
auf dem KarlFHauplKongress in Kaln vor-
gestellt und zur Online-Beantwortung frei-
geschaltet. Zuséatzlich erfolgte der Versand
des Fragebogens Anfang April iber den
IDInformationsdienst der KZV Nordrhein.
Insgesamt kénnen wir mit der Beteiligung
mehr als zufrieden sein.

W RZB: Was hat die ZAK Nordrhein dazu
bewogen, eine solche Umfrage zu initi-
ieren und eine Bachalor-Thesis zu unter-
stiitzen?@

Gorgens: In den vergangenen Jahren
hat es eine Zunahme von Hinweisen und
Beschwerden durch Kolleginnen, aber
auch Kollegen iber zunehmende Prob-
leme wdhrend des Notdienstes gege-
ben. Insbesondere wdhrend ndchilicher
Notdiensteinsdize wird beklagt, dass es
immer wieder zu verunsichernden Erlebnis-
sen kommt. Im Zusammenhang mit diesem



Zahnarztekammer

schwindenden Sicherheitsaspekt sind Fak-
fen und valide Daten erforderlich. Ein Teil
der mit der BachelorThesis verbundenen
und initierterten Umfrage dient der Unfer
suchung der Stressbelastung wahrend des
Notdienstes, ein weiterer, eher zahlen-
lastiger Anteil, dient der Datenerhebung
durch die Kammer. Diese Individualdaten
bilden neben den objektivierbaren Daten
wie Zugriffe auf die Notdienstrufnummer,
Umfragen nach den Notdienstgegebenhei-
fen in anderen Zahndrztekammern sowie
Uberprifung der Notdienstbezirke hinsicht-
lich der akiuellen Zahnarztdichte mit der
Intention, eine zeitgemaBe Umstrukturie-
rung des Notdienstes zu erreichen.

RZB: Die Umfrage wurde Ende Mai
2016 beendet. Wie groB3 war die Beteili-
gung und wann rechnen Sie mit detaillier
ten und validen Ergebnissen?

Gdrgens: Die Beteiligung der nordrheini-
schen Kolleginnen und Kollegen an dieser
Umfrage ist mit rund 1.800 Ricklaufern
ein Uberwdliigendes Ergebnis. Dies zeigt
nicht nur das Engagement der Kollegin-
nen und Kollegen, sondern auch, dass
der Notdienst ein ,drickendes Thema”
darstellt. Mit dieser groBen Anzahl auszu-
wertender Fragebdgen ist natirlich auch
eine Flut von Daten verbunden, die es
nun auszuwerten gilt. Die bislang vorlie-
genden Ergebnisse generieren immerhin
circa 166.000 Werte. Ich gehe davon
aus, dass die Ergebnisse der Auswertung
nach den Sommerferien vorliegen werden
und wir dann die Planung von notwendige
Anderungen angehen konnen.

Ich mochte an dieser Stelle die Gelegen-
heit nutzen und mich bei allen Kolleginnen
und Kollegen, die sich an der Umfrage
beteiligt haben, ganz herzlich fir die
freundliche aktive Mitarbeit und Unferstut-
zung bedanken.

RZB: Herr Dr. Gérgens, ich bedanke
mich meinerseits ganz herzlich bei lhnen
fir das Gesprcich. Mit Spannung kann
man der Auswerfung der Noidienstum-
frage entgegensehen, iber die wir natir-
lich ebenfalls im RZB berichten werden.

Uberprifung der Wahl zur Kammerversammlung

der Zahndrztekammer Nordrhein
vom 08.12.2014

Zulassung der Berufung beim OVG NRW

Wie bereits berichtet wurde gegen die Wahl zur Kammerversammlung der
Zaohnérztekammer Nordrhein vom 08.12.2014 Einspruch gemaf § 24 der
Wahlordnung (Wahlordnung fir die Wahl zu den Kammerversammlungen
der Heilberufskammern) wegen der Nichizulassung eines Wahlvorschlages
for den Wahlbezirk Dusseldorf eingelegt. Die Kammerversammlung hat sich
in ihrer konstituierenden Sitzung am 07.02.2015 nach den Vorgaben der
Wahlordnung mit dem Einspruch befasst und entschieden, die Wahl fir gultig
zu erklgren und den Einspruch zurickzuweisen.

Auf die dagegen gerichtete Klage hat das Verwaltungsgericht Disseldorf mit
Urteil vom 28.04.2015 (Aktenzeichen 7 K 7984 /14) die Wah| zur Kam-
merversammlung fir den Wahlbezirk Disseldorf fir ungiltig befunden und die
Zahnarztekammer Nordrhein insoweit zur Durchfihrung von Wiederholungs-
wahlen verpflichtet.

Die Zahnérztekammer Nordrhein hat die Zulassung der Berufung gegen die-
ses Urteil beantragt, um fir die Giltigkeit der Wahl einzutreten. Auf diesen
Antrag hat das Oberverwaltungsgericht fir das land Nordrhein-VWestfalen
(OVG NRW) nunmehr mit Beschluss vom 23.05.2016 die Berufung gegen
das Urteil des Verwaltungsgerichts Disseldorf wegen ernstlicher Zweifel an der
Richtigkeit des Urteils zugelassen.

Die weitere Entscheidung in der Sache wird nunmehr in dem Berufungsverfah-
ren erfolgen.

Zahnérztekammer Nordrhein

Erméchtigung zur Weiterbildung
auf dem Gebiet

Erméchtigung zur Weiterbildung
auf dem Gebiet

Kieferorthopddie
Dr. Peter Schicker

Oralchirurgie
Dr. med. Sigrid Funke

Fachzahnérztin fir Oralchirurgie
Hauptstr. 20a
53604 Bad Honnef

Dr. Stefan Giinther
Fachzahnarzt fir Oralchirurgie
Herwarthstr. 102
45138 Essen

Fachzahnarzt fir Kieferorthopédie
SchloBstr. 76
51429 Bergisch Gladbach

ZA Markus Straub
Fachzahnarzt fir Kieferorthopédie
Venloer Str. 247
50823 Kéln
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edien, Quoten und

Koordinierungskonferenz der Offentlichkeitsbeauftragten in Miinchen

Am 24. und 25. Juni 2016 fagte im
Minchener Angelo Hotel VWestpark
die Frihjahrs-Koordinierungskonferenz
der Offentlichkeitsbeauftragten. Das
interessante Thema ,Medien, Quoten
und Thesenjournalismus” und der
affraktive Austragungsort hatfen fast
Q0 Zahnéirzte und Journalisten in die
Bayerische Landeshauptstadt gelockt.

Die Frihjohrs-Koordinierungskonferenz
der Offentlichkeitsbeauftragten fand in
diesem Jahr etwas spater als Ublich erst
nach Sommeranfang statt. Aber das
Warten hatte sich gelohnt fir die fast
90 Offentlichkeitsbeauftragten der Bun-
des- und Llandesebene, Zahnérzte und
Journalisten. Schlieflich stand in Minchen
mit dem ,Thesenjournalismus” am ersten
Tag gleich ein duferst aktuelles Thema auf
dem Programm: Viele PR-Verantwortliche
nicht nur aus der Zahnérzteschaft klagen
zunehmend Gber zweifelhafte aggressive
Recherchemethoden und unfaire Bericht-
ersfattung. Eine wachsende Anzahl von
Journalisten scheint mit vorgefertigten
Thesen zu arbeiten. Fakten, die nicht zur
,Story” passen, werden einfach ausge-
blendet. Eine solche Erfahrung schildert
ibrigens auch die Dusseldorfer Zahntech-
nikerlnnung in ihrem Entschuldigungs-
schreiben in dieser RZB-Ausgabe auf
Seite 369.
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PR-Experte Jorg Forthmann beleuchtete unter
der Uberschrift ,Medien in der Krise: Zuspit
zung der Themen, Investigativrecherche
und Quotendruck” zundchst Hintergrinde,
die dazu gefihrt haben, dass zum Beispiel
durch Magazine wie Frontal 21, Zoom,
Monitor und Panorama immer zugespitz-
fer berichtet wird. AnschliePend gab er
praktische Tipps, wie man auf Anfragen
reagiert, bei denen es nur vorgeblich um
Fachinformationen geht, eigentlich aber
um ,O-Ton” als Hintergrundmusik zur Kritik
am Berufsstand.

Thesenjournalismus

Juristisches Schwert: Ja oder Nein?

Es folgte eine angeregte Diskussion unter
anderem auch iber die Frage, ob und
wann man versuchen sollte, auf dem
Rechtsweg etwa gegen falsche Tatsachen-
behauptungen vorzugehen. Der stellvertre-
tende Vorsitzende der KZV Nordrhein ZA
Martin Hendges fihrte aufgrund eigener
Erfahrungen die konfroversen Positionen
zusammen: Wenn man feststellt, dass die
Ergebnisse der Recherche schon festliegen,
egal, was man den Medien nach guter

Nordrhein war durch die stellvertrefende Vorsitzende des Offentlichkeitsausschusses

Dr. Susanne Schorr, den stellvertretenden KZV-Vorsitzenden ZA Martin Hendges
und Kammer-Vize Dr. Ralf Hausweiler, Susanne Paprotny, Christina Fehrholz und
Dr. Uwe Neddermeyer (nicht im Bild) vertreten.



Fotos: Neddermeyer

Offentlichkeitsarbeit

Vorbereitung an klaren Aussagen und nitz-
lichen Hintergrundinformationen prasen-
tiert, kann es durchaus sinnvoll sein, schon
praventiv mit dem ,juristische Schwert” zu
drohen. Zudem besteht die Maglichkeit
einer nachtraglichen Beschwerde tber den
Infendanten. Dabei ist natirlich abzuwd-
gen, inwieweit man dadurch méglicher
weise langjahrige Kontakte gefchrdet.
Wichtig ist auch, eine regelmabBige
positive Darstellung der Arbeit des zahn-
medizinischen Berufsstands zu férdern.
Dann stehen die kritischen Berichte nicht
allein, sondern ordnen sich einem positiven
Gesamtbild unfer.

Von Medientrainerin Marion Uhriglammer-
sen und Kommunikationsspezialist Adrian

Der geschéftsfihrende Gesellschafter
Faktenkontor GmbH Jérg Forthmann,
PR- und Krisenexperte, berichtete iber
,Medien in der Krise: Zuspitzung der
Themen, Investigativrecherche und
Quotendruck”.

Teetz gab es anschlieBend weitere , Tipps
und Tricks, Dos and Don'ts bei Medien-
Anfragen” sowie Antworten auf die Frage
,Was tun, wenn Argumente nichts nit
zen?". Teetz erkldrte, man misse mediale
Kritik auch einmal akzeptieren, wenn der
Journalist eine ,faire Geschaftsordnung”
bei Auseinandersetzung einhalte. Wenn
er dies nichf tue, sei es durchaus legitim
und sinnvoll sich zu entscheiden, nicht vor
die Kamera zu frefen.

Erst im August spruchreif: DMS V

Am zweiten Tag stand ein ganz anderes
Thema im Mittelpunkt. Dr. A. Rainer Jordan,

Priv.-Doz. Dr. A. Rainer Jordan, MSc.,
Wissenschaftlicher Leiter des Instituts
der Deutschen Zahnarzte (IDZ),
erlauterte ,Hintergrund und Bedeutung

der DMS V",

Wissenschaftlicher Leiter des Instituts der
Deutschen Zahnérzte (IDZ), musste leider
,ein bisschen um den heien Brei herum-
reden”, weil die Finfte Deutsche Mundge-
sundheitsstudie vom IDZ erst am 16. August
2016 offiziell in der Bundespressekonfe-
renz vorgestellt wird. Insofern konnten auch
die Leiterin der Abteilung Presse- und Offent-
lichkeitsarbeit der BZAK Jette Krémer und
ihr Pendant bei der KZBV Kai Fortelka nur
eine erste Vorschau auf ,MaBnahmen der
Offentlichkeitsarbeit zur DMS V" geben.
Immerhin erfuhren die Teilnehmer von Dr.
Jordan einiges Gber Hintergrund und Bedeu-
tung sowie Hisforie der Studien seit 1989.
Deutlich wurde auch, welch hoher Aufwand
notwendig war, um nach 2009 emeut aus-
sagekrdftige valide Ergebnisse zu sichem.

Marion Uhrig-lammersen gab
zahlreiche Tipps in ihrem Vortrag

,Medientraining, Public Relafions &
Public Affairs”.

Der stellvertretende Vorsitzende des KZBV-
Vorstands Dr. Jirgen Fedderwitz bat die
Teilnehmer in der folgenden ,Fragestunde”
angesichts bekannter Forderungen der Poli-
tik darum, fir das gemeinsame Berichts-
und Lersystem von KZBV und BZAK ,CIRS
dent — Jeder Zahn zahlt!" zu werben.
(Mehr dazu in RZB 6/2016, S. 319 und
unter www.kzbv.de/cirs-dentjederzahn-
zaehlt.960.de.html.) AbschlieBend fihrte
zm-Chefredakteur Dr. Uwe A. Richter ein
neues Angebot der Zahnarztlichen Mittei-
lungen fir junge Zahndrzte vor: zm starter
online und print.

Auch auPerhalb des anspruchsvollen offizi-
ellen Programms erfillte die halbjéhrliche
Tagung der Offentlichkeitsbeauftragten

,Professioneller Umgang mit Thesen-
journalismus und unfairen Recherchen”
war das Thema von Adrian Teetz,
Berater, Lehrbeaufiragter und Fach-
bereichsleiter Kommunikation im Zent-

rum Informationsarbeit der Bundeswehr.

nicht zum ersten Mal ihre vielleicht wich-
tigste Aufgabe: Zahndrzte und angestellte
Journalisten, die Bundes- und die landes-
ebene, Zahndrztekammern und KZVen
quer durch alle Bundeslénder trafen in
vielen kleineren und gréBeren Gesprachs-
runden aufeinander, tauschten Ideen und
Positionen aus, knipften neue Kontakfe
und ereverten alte. Auf diese Weise bil-
den die Koordinierungskonferenzen eine
duPerst wichtige Plattform. Sie tragen
sehr dazu bei, dass die Zahndrzteschaft
frotz komplexer Verantwortlichkeiten nach
auBen in der notwendigen Geschlossen-
heit auffritt.

Dr. Uwe Neddermeyer
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Zuriick in der Disseldorfer Messe
id infotage dental 2016, Info-Stéinde und Vortragsprogramm von KZV und ZAK Nordrhein

Am 10. September 2016 ist es
wieder soweit: Die Messe Diissel-
dorf 6ffnet die Tore fiir die id info-
tage dental, die im zweijchrigen
Rhythmus stattfinden. Es wartet ein
breites Angebot an Produkten und
Informationen sowie ein interessantes
Vortragsprogramm auf die nordrheini-
schen Zahndirzte. An einem zentralen
Platz inmitten der zahlreichen Messe-
stéinde freven sich Mitarbeiter der
Zahnérztekammer und der KZV Nord-
rhein auf viele Besucher.
Zahnmedizinische Gerdte, Labortechnik,

Materialien, Praxis- und Laboreinrichtun-
gen — die infotage dental in Disseldorf

zeigen auch in diesem Jahr neveste Ent-
wicklungen aus der ganzen Bandbreite
der Zahnmedizin. Zahlreiche Anbieter, die
meisten mit regionalem Bezug, haben viele
Neuheiten in die Disseldorfer Messe mit-
gebracht und fihren Produkte und Dienst-
leistungen aus ganz unterschiedlichen
Bereichen vor:

* Diagnostik/Analytik

* Hygiene/Umweltschutz

e Einrichtung/Einheiten

e Restauration/Zahntechnik

* Prophylaxe/Parodontologie

*  Management/Kommunikation

* Implanfologie/Chirurgie

Alle sind angesprochen: Zahnérzte, Kie-
ferorthopaden, Zahntechniker, zahntech-
nisches Fachpersonal, lehrende und Stu-
dierende zahnmedizinischer Hochschulen
und Klinken finden bei 150 Ausstellermn
innovative Produkte und neue Impulse,
punktgenaue Information und individuelle
Beratung.

- Y

Vortragspro?ramm
in der dental arena

Aktuelle Informationen unter
www.kzvnr.de/termine

und

www.zaek-nr.de

> Zahnarzte — Aktuelles <
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Offentlichkeitsarbeit

Ein branchenspezifisches Rahmenpro-
gramm, intensiver Ausfausch und der
persénliche Dialog machen die infotage
dental zum regionalen Treffpunkt der Bran-
che. Hier kénnen Zahnarzte und Zahnme-
dizinische Fachangestellte im Kreise von
anderen Inferessierten neue Entwicklungen
begutachten und diskutieren, die der eige-
nen Arbeit in der Praxis und damit auch
den Patienten in vielfaltiger VWeise nitzen.

Vortragsprogramm und Infostinde

In der dental arena erdrtern renommierte
Experten der Zahnarziekammer und der KZV

Id

Infotage
dental
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10. Sept. - Dusseldorf

Nordrhein in spannenden Impulsreferaten
aktuelle Themen (bitte beachten Sie dazu
die Informationen unter www.zaek-nr.de
> Zahnarzte — Aktuelles < und www.kzvnr. de/
fermine) und stehen danach fir Fragen
zur Verfigung. Im Fokus stehen hierbei
stefs Konsequenzen und Anregungen fur
die tagliche Arbeit in Praxis und Labor.
Natirlich biefet sich im Anschluss in der
Arena und auch an den Sténden von Zahn-
Grztekammer, KZV, DZV, FVDZ und ZA eG
auch die Maglichkeit zum Austausch mit
den Vertretern der ,Finf Séulen” und unter-
einander.

Am Infostand der KZV-Nordrhein beant-
worten Fachleute aus den Abteilungen
Abrechnung, EDV, Register/Zulassung
und Offentlichkeitsarbeit die Fragen der
Besucher.

Die Zahndrztekammer Nordrhein wird
an ihrem Stand Uber kammerspezifische
Themen, insbesondere Hygiene/Praxis-
begehung nach MPG und IfSG informie-
ren. Unter anderem werden der Prasident
Dr. Johannes Safraniak und Dr. rer. nat.
Thomas Hennig, Leiter Wissenschaftlicher
Dienst, fir Gespréche vor Ort sein.

Dr. Uwe Neddermeyer




Gesundheitspolitik

Chancen und Risiken der Digitalisierung

Diskussionsveranstaltung in Essen ,Der Patient im Netz modemer Medizin"

Am 3. Juni 2016 fand im Essener
Museum Folkwang der /. DAK-Dialog
in NRVW statt — mit einem interes-
santen Thema, ,Der Patient im Netz
moderner Medizin — Chancen und
Risiken der Digitalisierung im Gesund-
heitswesen”, und einer prominenten
Referentin, der NRW-Gesundheits-

ministerin Barbara Steffens.

Die Veranstalter konnten mit Barbara Stef-
fens, Ministerin fir Gesundheit, Emanzi-
pation, Pflege und Alter des Landes Nord-
rhein-Westfalen, eine prominente Referen-
fin als Houptrednerin im Essener Museum
Folkwang begriiBen. Die 75 Teilnehmer
bekamen an diesem représentativen Veran-
staltungsort zudem mit ,Der Patient im Netz
modermer Medizin — Chancen und Risiken
der Digitalisierung im Gesundheitswesen”
ein akiuelles Thema geboten. Es wird
tagtaglich unter ganz unterschiedlichen
Uberschrifien wie ,eHealth”, ,Big data”,
Telemedizin” und ,Gesundheits-Apps” dis-
kutiert und steht im Mittelpunkt der Aufmerk-
samkeit von Politikern und Krankenkassen,
Medizinern und Patienten, Medien und
Forschung.

NRW-Gesundheitsministerin
Barbara Steffens pléadierte dafir,
Ziel der elekironischen Gesundheits-
karte misse nicht die Prozess-,
sondern die Outcome-Qualitdt im
Sinne der Patienten sein.
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Podiumsdiskussion: Jochen Brink, Krankenhausgesellschaft NRVV, Prof. Dr. Josef Hilbert,
Institut fir Arbeit und Technik, Gelsenkirchen, Dr. Michael Brinkmeyer, Stiftung Deutsche
Schlaganfallhilfe, und FranzHelmut Gerhards, DAK

Gesundheitsministerin Steffens sparte in
ihrem Vortrag nicht an Kritik daran, dass es
bislang letztendlich zu wenig gelungen ist,
die Chancen zu nutzen, welche die neuen
Technologien biefen. Natirlich gelte es
auch, Risiken etwa im Bereich des Daten-
schutzes zu minimieren. Es sei jedoch an
der Zeit, dass Bedenkentréger und Befir-
worter statt ohne Dialog nebeneinander,
ja gegeneinander stehen, gemeinsam die
Entwicklung voranbrachten. Das ,Mehr an
Versorgungsbedarfen und das Weniger an
Ressourcen”, sowohl von Berufstétigen als
und auch Finanzen, mache es - so Steffens
— unbedingt erforderlich, das Gesundheits-
wesen nachhaltiger, effizienter und préven-
fiver zu gesfalten. Es gelte, Fehlversorgung
zu vermeiden und die Notfallversorgung
zu optimieren. Hauplzielgruppe sei dabei
die wachsende Zahl der tber 65- und
besonders der iber 80Jahrigen: ,Der
demografische Wandel stellt uns vor grofe
Herausforderungen. Zur Bewdltigung mis-
sen wir auch die vielfgltigen Chancen der
Digitalisierung nutzen.”

Insbesondere kaum vorangekommen sei
man letztendlich bei der Nutzung der elek-

fronischen Gesundheitskarte, klagte die
Ministerin: ,Bislang nur ein besser gestal-
tetes Foto. Das Problem ist, dass die Karte
an denen, die sie nutzen sollen, vorbei ent-
wickelt und darum nicht akzeptiert worden
ist.” Das Negieren tatscchlich existierender
Probleme habe bei vielen Beteiliglen zu
einer Abwehrhaltung gefihrt: ,Dann war
es leicht, weitere Schritte zu blockieren.”
Ziel misse nicht die Prozess-, sondern die
Outcome-Qualitdt im Sinne der Patienten
sein. Einen besonderen Gewinn kénnen
Telematik und Telemedizin fir die Uber
65-ahrigen bedeuten, darum solle man
in erster Linie Lésungen auf diese Gruppe
zuschneiden: ,Dann wdren wir schon zehn
Jahre weiter.”

Steffens pladierte: ,Diese Strukturen mis-
sen stehen, wenn die geburfenstarken Jahr-
gange alt werden.” Ziel der Gesundheits-
politik solle sein, dass die Menschen nicht
nur mehr, sondern auch mehr bessere Jahre
erleben, und weniger Senioren krank und
pflegebedirftig seien. Eine entscheidende
Voraussetzung dafir sei es, Sekior iber-
greifende Strukturen ins Gesundheifssystem
einziehen zu lassen.
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Gesundheitspolitik

Gesundheitswesen ist bereits
digitalisiert

Zuvor hatten sich Helmut Gerhards und
HansWerner Veen von der DAK mit der
Frage befasst, ob in ,der Digitalisierung
die Rettung des Gesundheitswesens” liege.
Gerhards warnte, aktuell sei die Geschwin-
digkeit der technischen Entwicklung deut-
lich hher als die der Umsetzung in Sys-
tfemen wie der Telematik. So misste die
letzte Generation der Konnektoren schon
jetzt wieder ausgetauscht werden. Den-
noch liege die &ffentliche VWahrnehmung
falsch, dass die Digitalisierung gerade im
Gesundheitswesen langsam voranschreite,
digitale Systeme seien in der Realifét etwa
in Praxisverwaltungssystemen und bei den
Krankenkassen léngst efabliert.

Mit ,Oscar” stinde so die ersfe voll digi-
tale private Krankenversicherung jefzt auch
in Deutschland in den Startléchern. Treiber
der Digifalisierung sei auch der zweite
Gesundheitsmarkt mit mehr als 100.000
Gesundheits-Apps, Fitness-Armbdndern,
Schritizahlern und immer neuven Maglich-

keiten, Daten selbst zu analysieren und zu
interpretieren.

Hemmschuh Birokratie

Die anschliefende Diskussionsrunde fokus-
sierte sich darauf, was geschieht, wenn es
nicht gelingt, das eHealth-Gesefz und die
geforderten Anwendungen zeitnah umzuset-
zen und die Telematik entsprechend weiter-
zuentwickeln. Prof. Dr. Josef Hilbert vom Ins-
fitut fir Arbeit und Technik in Gelsenkirchen
wamnte, dann kénnten Dritte die digitale
Gesundheitswelt bestimmen. Schlieflich
sei das Gesundheitswesen hierzulande
ein grofder Zukunftsmarkt und gerade des-
halb besonders geféhrdet, durch die USA
,erobert” zu werden. Die Eigenentwicklun-
gen in Deutschland gingen dagegen nur
z&h voran, weil es zu viele Inferessenge-
gensatze der verschiedenen beteiligten
Behorden, Verbdnde und Insfitufionen gebe.

Dr. Michael Brinkmeyer von der Stiftung
Deutsche  Schlaganfallhilfe erwiderte,
eine solches Szenario sei gerade deshalb
sehr unwahrscheinlich, weil auslandische
Anbieter ebenfalls am birokratischen

und sektoral stark differenzierten System
hierzulande scheitern wiirden: ,Aus Pati-
entensicht sind die Sekioren das grébte
Hindemis. Wenn wir dieses System nicht
andern, ist eine wichtige Voraussetzung fur
sinnvolle Digitalisierung nicht gegeben.”
Er forderte ,Freihandelszonen zu schaffen,
um die Digifalisierung in kleinere regionale
Systeme umzusetzen und nicht auf die
gematik und auf nationale landesweite
Projekfe zu warten”.

Fast alle Diskussionsbeitrdge konzenfrierten
sich auf das ,Wie" und die Chancen der
weiteren Digifalisierung im Gesundheits-
wesen, wahrend die Risiken — und damit
das ,Ob" = nur in Nebenscitzen angespro-
chen wurden. Aber auch in Essen wurde
deutlich, dass die technikaffinen Befiirworter
die Vorteile der neuen Technik eher auf dem
weiten Feld der Verwaltung sehen, wahrend
die eigentlich entscheidenden Fragen, ob,
wann und wie eine weitere Digifalisierung
der Verbesserung der Versorgung der Patien-
ten dienen kann, letztendlich unbeantwortet
im Raum sfehen blieben.

Dr. Uwe Neddermeyer
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GOZ-Novelle als Vorbild

Daniel Bahr bei Diisseldorf IN = Arzie im Gespréich

Am 15. Juni 2016 war der ehe-
malige Bundesgesundheitsminister
Daniel Bahr zu Gast bei ,Disseldorf
IN = Arzte im Gesprdch” in der Alten
Schmiedehalle auf dem Areal Béhler
in Dusseldorf-Heerd!. Im Mittelpunkt
seines Gesprdachs mit Eva Quadbeck,
Leiterin der Parlamentsredaktion
Rheinische Post, standen Fragen um
die Zukunft der Privaten Kranken-
versicherung und der GOA.

Im ersten Augenblick konnfe man sich die
Augen reiben und fragen, ob man eine
kleine Zeitreise an den Beginn des Jahr
zehnts gemacht hatte, stand doch Mitte Juni
2016 auf dem Podium von ,Diisseldorf IN
— Arzte im Gespréch” noch einmal Daniel
Bahr. Herbert Pfennig, Vorstandssprecher
der apoBank, erinnerte dann auch gleich
zu Beginn daran, dass der damalige Bun-
desgesundheitsminister (2011 bis 2013)
vor fast genau drei Jahren den ,IN-Treff”
fir Arzte mit aus der Taufe gehoben hatte.

Beim 7. Arztetreff vertrat Bahr aber sozu-
sagen die andere Seite. Nach dem
,Schock”, als die FDP an der Fiinf-Prozent-
Hirde scheiterte, und nach einem Aufent
haltin den USA ist er seit November 2014
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als Generalbevollméchtigter einer groBen
privaten Krankenversicherung tatig.

Der leiterin  der Parlamentsredaktion
Rheinische Post Eva Quadbeck gelang
es zundchst, Bahr einiges iber dessen
Zukunftsplane zu entlocken. Er vermisse die
Politik zwar, habe aber in jeder absehba-
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ren Zukunft keinesfalls die Absicht, wieder
politische Aufgaben zu bernehmen und
das, obwohl er eine starke FDP fir eine
wichtige Stimme in der deutschen politi-
schen Landschaft halt.

Weniger leicht fiel es der RP-Redakfeurin
dann schon, Bahr auch einen Kommentar

Der ehemalige Bundesgesundheitsminister Daniel Bahr war Gast bei ,Disseldorf IN
- Arzte im Gesprach”, hier mit Eva Quadbeck, der Leiterin der Parlamentsredaktion
Rheinische Post.

Fotos: Neddermeyer



Gesundheitspolitik

zur Arbeit seines akiuellen Nachfolgers zu
entlocken. Wer genau hinhérte, konnte
zwischen den Zeilen immerhin leise Kiritik
daran verspiren, dass Gréhe ,angesichts
voller Kassen” die Ausgaben im Bereich
Gesundheit und Pflege deutlich erhdht hat.

Staatskommissar — nur als Drohung?

Zur Beschneidung der Rechte von KBV,
KZBV und GBA durch die irrefihrend
,GKV-Selbstverwaltungstarkungsgesetz”
genannten Regelungen, erkléarte Bahr, er
sefzfe immer noch auf die Selbstverwaltung,
gerade weil er andere Lander erlebt habe,
die kein solches System haben. Zudem sei
es keine echte Option, einen Staatskommis-
sar einzusetzen, denn: ,Damit drohen ist
eine Sache, das tatsdchlich durchsetzen,
eine andere!” Seine Einschatzung wurde
noch vor dem néchsfen Wochenende von
der Redlitct eingeholt. Gréhe kiindigte an,
einem Rechtsanwalt als eine Art , Staatskom-
missar light” die ndtigen Vollmachten zu
erteilen, um die Abwicklung der rechilich
umstrittenen Immobiliengesellschaft APOKG
vorzunehmen.

Bahr erklarte weiter, die KVen wisrden durch
die Auseinandersetzungen zwischen Haus-
arzten und Fachdrzten héufig blockiert.
Dennoch wiirde es die Arzteschaft erheb-
lich schweéichen, sollten beide gefrennt auf-
freten. Dann werde man sie gegeneinan-
der ausspielen. Bahrs abschlieBenden Rat
kommentierten die Arzte im Publikum mit
spontanem Applaus: ,Arbeiten Sie selbst
an Lasungen, bevor die Politiker anfangen
neue Strukiuren vorzugeben. Damit und mit
mehr Transparenz gilt es, Glaubwirdigkeit
wiederzugewinnen.”

Wie nicht anders zu erwarten, erteilte Bahr
all jenen, die sich fir eine Birgerversiche-
rung einsefzen, eine klare Absage. Er unfer
strich nochmals die Vorteile des dualen Sys-
tems. ,Diese Debatte wird sehr ideologisch
gefihrt. Was sollle dadurch besser werden,
wenn man die PKV abschaffte” Letztendlich
sei auch die Kostenentwicklung in beiden
Systemen recht ahnlich, bei der GKV stie-
gen die Beifrage im Schnitt um 2,9, bei
der PKV um 3,4 Prozent. Allerdings wiirden

Zahlreiche prominente Gasfe waren gekommen, darunter der langjéhrige FDP-Bundes-
tagsabgeordnete Deflef Parr und der ehemalige Vorsitzende der KZV Nordrhein und des
apoBank-Aufsichtsrats Dr. Wilhelm Osing.

die eher versteckien Steigerungen bei der
CKV von den gesetzlich Versicherten nicht
so deutlich wahrgenommen.

GOA erst 2019
Nach Bahrs Ansicht ist die GOA-Novelle

im Grunde an den Beschliissen beim Arzte-
fog gescheitert. In diesem Zusammenhang
erinnerte er an Verhandlungen in seiner
Amtszeit Gber eine neve GOZ: ,Zu Recht
haben die Zahnarzte damals die Forde-
rung gestellt, es muss sich etwas andem
und einen Anstieg geben. Sie haben dann
auch eine eigene HOZ entwickelt und uns
vorgelegt.” lefztendlich seien die Zahn-
arzte aber so klug gewesen, diese weg-
zulegen und gemeinsam mit Politik und
PKV die neve GOZ auszuhandeln: ,Eine
eigene Gebihrenordnung der Arzte wiirde
wie die HOZ dann doch ebenfalls wieder
beiseitegelegt werden.”

Ein wesentliches Problem, Ursache vieler
unndtiger Auseinandersefzungen, ist nach
Bahrs Ansicht die wachsende Anzahl
der Analogpositionen: ,Darum brauchen
wir dringend eine Gebihrenordnung for
Arzte, die den akiuellen Stand der Medizin
widerspiegelt. Schade, dass der Entwurf

jetzt nicht kommt.” Bahr geht davon aus,
dass eine neve GOA nicht am Wider-
stand der SPD scheitern wiirde. Wenn
die Bundeslénder der Novelle zustimmten,
konnten die Sozialdemokraten diese kaum
ablehnen: ,Das grébte Problem ist nicht
die SPD, sondem dass es PKV und Arzte-
schaft nicht gelingt, einen gemeinsamen
Entwurf vorzulegen.”

Bahr forderte, PKV und Arzteschaft sollten
rasch neue Verhandlungen beginnen und
einen Entwurf vorlegen, dann gerieten die
Politiker unter Druck. Er firchtet aber, dass
bereits zu viel Zeit verloren wurde. Vor
2019 sei keine Novelle zu erwarten, weil
sich die Politiker im Wahljahr und danach

um andere Dinge kimmern wirden.

Nach dem Ende des kurzweiligen
Cesprachs, dem die zahlreich anwesen-
den Arzte, Zahnarzte und Apotheker bis
zum Schluss konzentriert folgten, zeigte
sich, dass man nicht nur wegen des inte-
ressanten Referenten gekommen war. Fast
jeder blieb und nutzte anschliefend noch
lange die Gelegenheit zum Austausch
unter bekannten Kollegen oder mit Vertre-
tern verwandter Berufe.

Dr. Uwe Neddermeyer
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Gesetzliche Reglementierungen gefdhrden Freiberuflichkeit

Mitgliederversammlung 2016 des Deutschen Zahndrzte Verbandes e. V.

Am 15. Juni 2016 tagte die diesjéhri-
ge ordentliche Mitgliederversammlung

des Deutschen Zahnéirzte Verbandes
DzVe. V. in Kéln. Wichtige Themen
des Impulsvortrags des DZV-Ehrenvor-
sitzenden ZA Mariin Hendges waren
wachsende gesetzliche Reglementie-
rungen, verdanderte gesundheitspoliti-
sche Rahmenbedingungen und damit
verbundene Kontrollen mit Auswirkun-
gen auf die Freiberuflichkeit in den
zahnérztlichen Praxen.

Immer mehr, zum Teil scharfere staatli-
che Reglementierungen durch verdnderte
gesefzliche Vorgaben und verstérkte Kontrol-
len bestimmen heute die Rahmenbedingun-
gen fur die zahnéarztlichen Praxen. VWelche
Auswirkungen haben diese auf die Freibe-
ruflichkeit und die Selbstbestimmung der
Kollegenschafte Wie wird sich die Zukunft
unseres Berufsstandes entwickeln und wel-
che Maglichkeiten haben Zahnarzte Gber-
haupt noch, um mitzugestalien? Diese Fra-
gen sfanden auf der Agenda der diesjah-
rigen ordentlichen Mitgliederversammlung
des DZV. Im Kélner MercedesBenz Center
hatten sich wie im Vorjahr zahlreiche Mit
glieder, Kooperationspartner und Gésfe aus
der Standespolitik eingefunden.

Nach der Eréffnung durch die Vorsitzende
Dr. Angelika Brand-Naceta stimmte der
Ehrenvorsitzende des DZV und stellvertre-
fende Vorsitzende der KZV Nordrhein ZA
Martin Hendges das Auditorium auf die
Kernthemen der nachfolgenden Versamm-
lung ein mit seinem umfassenden und
GuBerst interessanten Impulsvortrag ,Frei-
beruflichkeit — Wie frei sind wir wirklich®
Auswirkungen von sfaatlichen Reglementie-
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rungen, Eingriffen und Kontrollen auf die
Qualitét und den Preis der vertrags- und
privatzahnérzilichen Versorgung — Wie
stellt sich der Berufsstand auf?”.

Perspektiven aufgezeigt

Hendges bildete aktuelle Entwicklungen der
Cesundheitspolitik sowie neuve Gesetze,
Ceselzeserweiterungen und -kommentare
mit Auswirkungen auf die zahnarztlichen
Praxen und die zahnérztliche Tétigkeit ab.
Ausfthrlich beschrieb er den Status Quo und
projizierte daraus maglicherweise zu erwar
tende zukinfige Entwicklungen, darunter
ganz akiuell das Antikorruptionsgesetz, das
alle Mediziner unter Generalverdacht stellt.
Noatirlich sprach Hendges auch das durch
unterschiedliche Interessenslagen immer
wieder in ein Spannungsfeld geratende
Verhdlinis von Zahntechnikerlnnung und
Zahnérzten an.

Deutsche
Zahnarzte
Verband ¢

Dr. Angelika BrandHNaceta berichtete
unter anderem iber die Ergebnisse
des abgeschlossenen Geschéftsjahres

2015.

Ein weiteres wichtiges Thema waren das
eHealth-Gesetz und die Gesundheitste-
lematik, die neue Anforderungen an die
digitale Verknipfung der zahnarztlichen
Praxen stellen. Die Umstellungen finan-
zierbar fir alle Praxen zu gestalten, stellt
auch fir den DZV ein wichtiges Thema
dar. Des Weiteren beschrieb Hendges
die Entwicklungen im Selektivvertragsge-
schehen innerhalb des gesamten Gesund-
heitsmarktes, er ging auf die derzeitige
Stellung der MVZ ein und hinterfragte
deren Sinnhaftigkeit im zahnmedizini-
schen Bereich unter Beriicksichtigung des
urbanen Praxisstandortes.

Auf der anderen Seite zeigte Hendges
auch neue Perspektiven und Chancen
fur die Zukunft unseres Berufsstandes auf.
Als Bonbon berichtefe er am Ende seines
lebendigen Vortrages von den positiven
Verhandlungsergebnissen und Erfolgen
auf der gesundheitspolitischen Landes- und
Bundesebene. Besonders fir Nordrhein
wurden noch nie dagewesene Punkiwerte
im GKV-Bereich erreicht.

Sein Fazit: Die Zahnarzteschaft, speziell
die nordrheinische, darf trotz der erschwer-
ten Rahmenbedingungen durch die Geset-
zesvorlagen auf eine derzeit ginstige und
zufriedenstellende wirtschaftliche Entwick-
lung in ihren Praxen blicken. Hier haben
sich unsere Standespolitiker der Fihrungs-
spitze der KZV Nordrhein weitsichtig und
verhandlungsstark gezeigt. Die Kollegen,
Kooperationspartner und Gdste nutzten
die nachfolgende Pause, um bei einem
starkenden Imbiss das Gehaorte zu disku-
fieren und den Referenten dazu personlich
zu befragen.
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Berufsverbdnde

Erfolgreiche Projektarbeit

Am Anfang des folgenden offiziellen Teils
der Versammlung stand der Bericht der DZV-
Vorsitzenden Dr. Angelika BrandHNaceta
iber die Ergebnisse des abgeschlossenen
Geschdéftsjohres 2015. Der Vorstand hat
seit 2015 wichtige Projekfe in Abstimmung
und Kooperation mit den anderen Sculen
Nordrheins (FVDZ, Zahnéarztekammer, KZV,
ZA eG) erarbeitet, weiterentwickelt und
realisiert. Die Kemarbeit des Vorstandes
beinhaltete sowohl die Fortsetzung laufen-
der GroBprojekie als auch die auf den
Beschlissen der lefztighrigen Mitgliederver
sammlung basierende Anschubleistung von
Neuprojekten zur Unterstitzung der Mitglie-
der in ihrer zahnérztlichen Tatigkeit und der
befriebswirtschaftlichen Praxisfihrung.

Die Ergebnisse der aktuellen DZV-Befragung
zur fléchendeckenden Umsetzung des AuB-
Konzeptes nach § 119a SGB V in Nord-
thein — ein Kernthema der DZV-Arbeit — hatte
einen hohen Ricklauf. Sowohl kooperie-
rende Zahndrzte als auch Pflegeeinrichtun-
gen zeigten groBes Interesse an der wesiteren
Begleitung durch den Verband. Vermittlung
von kooperierenden Zahnarzten bzw. Pllege-
einrichiungen waren ausdricklich erwinscht.
Hier sei auf die gute kooperierende Sach
arbeit der Kollegen in den regionalen Inific-
fiven mit ihren BeirGten hingewiesen. Dank
ihrer inferaktiven Abstimmung mit dem DZV-
Vorstand war und ist die erfolgreiche Umset-
zung erst méglich. Ein grofes Interesse galt
zudem dem Fortbildungsangebot der DZV-
plus-Akademie zur Alterszahnheilkunde.

Dem Aufirag der Mitglieder entsprechend
wurde die Patienfeninformationsplaftform
MDZ weiterentwickelt und als wichtiges
selbstbestimmtes Informationsmedium der
Zahnérzte fur Patienten auf regionaler
Ebene wieder in den DZV eingebunden.
Der MDZ soll als Erganzung zu den Pati-
enfeninformationsmedien von Kammer und
KZV verstanden werden und somit das Pati-
enteninformationsangebot der Zahnérzte
in Nordrhein abrunden. Auf dieser Infor
mationsplatiform werden den Patienten die
DZV-leitlinien der Mitgliedszahnérzte zur
Kenntnis gegeben, um ein Gegengewicht

Wichtige Themen des Impulsvortrags
des DZV-Ehrenvorsitzenden ZA Martin

Hendges waren wachsende gesetz-
liche Reglementierungen, verdnderte
gesundheitspolitische Rahmenbedin-
gungen und deren Auswirkungen auf
die Freiberuflichkeit in den zahnérztli-

chen Praxen.

aufzuzeigen gegeniber den inzwischen
im Internet unzahligen Auftritten verschie-
denster Organisationen mit unterschied-
lichster Intention.

Die digitalen Medien des DZV erfuhren
ein Facelift und eine zeitgemaBe Uberar-
beitung. Die neu gestalteten und neu efa-
blierten Bereiche wie ,Studenten im DZV",
,Patienten in Pflegeeinrichtungen” und
,Praxisgrinder” stellte Hendges in seinem
PowerPointVortrag mit aussagekraftigen
Bildern vor.

Der DZV hat durch ein Praxisabgabe-/
Praxisibernahme-Konzept mit Einbindung
der regionalen Initiativen und vertrauter
Kooperationspartner eine Strukiur ange-

schoben, um junge Kollegen und erfah-
rene Kollegen zusammenzufihren und so
etablierte Praxisstandorte fir die Patienten
zu erhalten und sicherzustellen. In dieser
Frage wird der DZV seine Kompetenz
weiferentwickeln und ausbauen.

Aktiver Beirat

Der stellvertrefende Beiratsvorsitzende Dr.
Torsten Sorg gab seinen Bericht Gber den
Stand der regionalen Initiativen im DZV
und die Beiratsarbeit ab. Deutlich wurde,
dass hier Basisarbeit der akfiven Beirats-
vorsitzenden in Abstimmung mit dem Vor-
stand geleistet wird. In die Entwicklung
und Umsetzung von Neuprojekien werden
die Mitglieder immer starker einbezo-
gen. Der Beirat dient dariiber hinaus der
Abstimmung und Auswahl von Aufgaben-
feldern, die von den Mitgliedszahnarzten
als wichtig empfunden und zur intensiveren
Bearbeitung vorgeschlagen wurden. Die
Delegierten erarbeiten aus den regionalen
Initiativen gemeinsam neue Konzepte und
stehen im engen kollegialen Austausch.
Beispielsweise wurden die DZV-linien im
Beirat mitentwickelt und ausformuliert.

Kassenprifer ZA Helmut Koch berichtete
Uber die von ihm gemeinsam mit ZA Dirk
Smolka erfolgte Kassenprifung. Die Ent-
lastung des Vorstandes wurde einstimmig
for das Geschaftsighr 2015 durch die
Mitglieder ausgesprochen. Ebenfalls ein-
stimmig wurde der Haushalt fir das neue
Geschdftsioghr 2016 abgestimmt und
angenommen.

Dr. Angelika BrandHNaceta

Die DZV-Mitgliederversammlung verabschiedete sechs Beschlisse, die auf der Home-
page www.dzv-netz.de im Wortlaut nachzulesen sind:

® Keine Kriminalisierung der Zahndrzteschaft durch Zahntechniker

e Patientenberatung

e Ablehnung von Selekfivvertrag, Preisdumping und Patientennavigation
e Unferstitzung in Sachen ,Telematikinfrastruktur”

* Weiterentwicklung der Kooperationen zwischen Pflegeeinrichtungen und Zahnérz-
ten im Bereich der aufsuchenden Betreuung von Pflegebedirftigen und Menschen

mit Behinderung

e Unterstitzung der Datensammlung
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Duisburger trotzten Wassermassen

Verwaltungsstellenversammlung Duisburg 2016

Im Mittelpunkt der Tagesordnung der
Verwaltungsstellenversammlung Duis-
burg, die am 7. Juni 2016 im Haus
der Unternehmer durchgefihrt wurde,
stand der Vortrag des KZV-Vorsitzenden
ZA Ralf Wagner ,Aktvelles aus der
KZV Nordrhein: HYM, Budget, Ver-
tragsverhandlungen, Asylbewerber”.

Zweifelsohne hatte es sich fur die fast
Q0 Duisburger Zahnarzte gelohnt, die sich
vom Starkregen am Nachmittag mit Gber-
fluteten Unterfihrungen nicht davon abhal-
fen liePen, zur abendlichen Verwaltungs-
stellenversammlung ins Haus der Unterneh-
mer zu kommen. Schon allein, weil der
Hauptreferent KZV-Chef Ralf Wagner mit
einer sehr guten brandakiuellen Nachricht
im Gepack nach Duisburg gekommen war.
Doch davon spater mehr.

Nach der BegriBung der Teilnehmer durch
die Veranstalter, den Verwaltungsstellenlei-
ter ZA Michael Wupper und den Bezirks-
stellenvorsitzenden ZA Udo von den Hoff,
begann Wagner zuerst mit einem Rick-
blick auf Budgets und HVM fir 2015 und
dem erfreulichen Ergebnis erfolgreicher
Verhandlungen, bei denen es insbeson-
dere bei der AOK um grofle Summen
ging: Die KZV Nordrhein hat erreicht, dass
die Zahnérzte letztendlich fir das vergan-
gene Jahr eine lupenreine Einzelleistungs-
vergitung erhalten. Wenn dabei zum Teil
Obergrenzen fast auf einige tausend Furo
genau erreicht, aber nicht Gberschritten
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wurden, dann, so Wagner, war das ,so
wahrscheinlich wie ein Sechser im Lotffo”.
Es folgten aussagekréftige Daten zur jewei-
ligen Situation bei den BKKen, IKK usw.
Bei den Ersatzkassen gibt es mittlerweile
seit 15 Jahren keine Kurzungen durch
den HVM. Wagner dazu: ,Die Budgets
haben ihre scharfen Zéhne seit mehreren
Jahren verloren.” Dennoch hielt er sich bei
Vorhersagen fir 2016 noch zuriick, weil
die Berechnungen der KZV noch zu viele
Unwagbarkeiten enthalten.

Zundchst klang die dann folgende Bot-
schaft des KZV-Vorsitzenden recht negativ:
,Die Verhandlungen mit allen Kranken-
kassen fir 2016 haben bislang noch zu
keinen Ergebnissen gefihrt.” Es sei nicht
unwahrscheinlich, dass mit allen erst vor
dem Schiedsamt eine Einigung erzielt
werden kann. Grund ist allerdings, und
das wirft gleich ein anderes licht auf die
Situation, dass dieser VWeg auch deshalb
gegangen wird, weil die KZV Nordrhein
eine Honoraranhebung um die Grundlohn-
summe von immerhin 2,95 Prozent ange-
sichts nachweisbarer groBerer Kostenstei-
gerungen der Praxen bei Weitem fur nicht
ausreichend halt. Dass zahlreiche andere
KZVen bereits bei oder gar unter 2,95 Pro-
zent abgeschlossen haben, andert daran
nichfs.

An dieser Stelle rickte Wagner mit der
oben angekindigten akiuellen erfreulichen
Nachricht heraus: ,Ich bin unheimlich stolz,
lhnen berichten zu kénnen, dass wir beim

Schiedsverfahren mit der AOK Rheinland/

Homburg eine Steigerungen des Punkiwer
tes in allen drei Bereichen von 3,27 Pro-
zent erreichen konnten. Das bedeutet im
Klartext einen Punktwert von 1,1621 bei
IP. Damit stehen wir mit weitem Abstand an
der Bundesspitze. Auch bei KCH liegen
wir derzeit an der ersten Stelle, nur noch
eine KZV kénnte die 1,0264 iberholen.”
Unfer dem Applaus der Zuhérer dankte
Wagner seinen Vorstandskollegen ZA
Martin Hendges und ZA Lothar Marquardt,
Hauptgeschdftsfihrer Hermann Rubbert
und ,dem Meister der Zahlen” Karl-Heinz
Frohlich for ihre groBartige Unterstitzung.

Damit nicht genug, mit diesen Zahlen
sind bereits Pflocke eingeschlagen, wel-
che die kommenden Verhandlungen mit
den anderen Krankenkassen, ob vor dem
Schiedsamt oder nicht, deutlich erleichtern
kénnten. Da die Punkte fir KFO trotz der
groPartigen diesjghrigen Steigerung eher
im bundesweiten Mittelfeld liegen, hat
Wagner versprochen, die Aufholiagd auf
die Spitze in den nachsten Jahren umso
energischer fortzusetzen. Erklartes Ziel der
KZV ist es, noch bessere Daten fiir Ver-
handlungen iber ein neuves Verfahren zu
gewinnen. Dazu schafft man gerade die
organisatorischen und technischen Voraus-
setzungen, um noch sidrker abgesicherte
Zahlen beziglich der steigenden Kosten
fir die Praxen zu bekommen. Wagner
pladierte an alle Kollegen sich bereitzuer
klaren, sich an dem neuen Verfahren unter
dem Stichwort ,Panelpraxen” zu beteili-
gen.



Aus Nordrhein

Mit dem Thema ,Asylbewerber in der Pra-
xis" folgte ein weiteres komplexes Thema.
Wagner erlautere die komplizierten Bestim-
mungen in verstandlicher Weise und
begriindefe, warum es wegen des durch
Foderalismus und kommunale Selbsiverwal-
fung gepragten politischen Systems weiter-
hin keine einheitlichen Regelungen gibt.
Innerhalb des Regelwerks, das sei wichtig,
misse weiterhin auch der gesunde zahn-
arztliche Menschenverstand im Rahmen
eines medizinischen Entscheidungsspiel-
raums walten. Insbesondere wenn es darum
geht, Asylbewerber in besonderen Ausnah-
mefdllen mit Zahnersatz zu versorgen oder
diesen zu reparieren: ,Wenn |hre Entschei-
dung veminftig begrindet ist, dann steht
die KZV in solchen Ausnahmefdllen hinfer
lhnen. Positiv ist festzuhalten, dass jetzt so
gut wie alles Uber die KZV abgewickelt
wird. Sie brauchen sich nicht mehr mit den
Behérden auseinanderzusetzen.”

AbschlieBend warb Wagner noch einmal
dafir, Pflegeeinrichtungen in der néheren
Umgebung anzusprechen, die noch keinen
Kooperationsvertrag haben. Zudem infor-
mierfe er Uber weitere Forfschritte beim
Thema ,Kampf gegen die Early Child-
hood Caries” (ECC): ,Die Verweisung zum
Zahnarzt wird im U-Heft, das die Untersu-
chungen durch den Kinderarzt regelt, ver-
bindlich. Entsprechend gednderte U-Hefte
sollen ab dem 1. Juli ausgegeben werden.

Verwaltungsstellenleiter ZA Michael VWupper und
Bezirksstellenvorsitzender ZA Udo von den Hoff begrifiten fast
Q0 Zahnarztinnen und Zahnarzte zur diesjchrigen Duisburger
Verwaltungsstellenversammlung.

Zahndrztliche Pravention -
G-BA verabschiedet Neufassung der Kinder-Richtlinie

Ab dem 1. Juli 2016 sollen im ,Gelben U-Heft" sechs Verweise vom Kinderarzt
zum Zahnarzt fir die Altersgruppe vom 6. bis 4. lebensmonat enthalten sein. Bei
durchgefihrter zahnérztlicher Untersuchung kann die Dokumentation dort erfolgen.
Dies ist eine weitere MafBnahme fir die Verbesserung der Mundgesundheit in der
Prévention und Versorgung von Kleinkindern.

Aufgrund des medizinischen Fortschritts, der teilweise veranderten Prévalenz und Inzi-
denz von Erkrankungen im Kindesalter sowie der wissenschaftlichen Anforderungen,
die an Friherkennungsprogramme gestellt werden, hatte der IKK-Bundesverband eine
Uberarbeitung der Richtlinie tber die Friherkennung von Krankheiten bei Kindern bis
zur Vollendung des 6. Lebensjahres (Kinder-Richtlinie) beantragt. Nachdem der G-BA
im Sommer 2015 einige Beschlisse zur Kinder-Richtlinie getroffen hatte, wurden nun
die Anderungen zum Kinder-Untersuchungsheft verabschiedet. Darin werden die
Untersuchungen U1 bis U9 dokumentiert.

Dariber hinaus setzen sich BZAK und KZBV beim G-BA fir eine weitere Umsetzung
des Konzepts zur zahnmedizinischen Prévention bei Kleinkindern ,Frihkindliche Karies
vermeiden” ein. Das Konzept sieht u. a. Erganzungen des KinderUnfersuchungshefts
um zahnmedizinische Untersuchungen vom 6. bis zum 30. lebensmonat vor.

Nach Redakiionsschluss wurde bekannt, dass sich bei dieser Umsetzung aus daten-
schutzrechtlichen Grinden eine Verzogerung ergibt.

Das U-Heft hat bei den Eltlern einen hohen
Stellenwert. [...] Die Abrechnungspositio-
nen sind zum Teil noch in der Verhandlung
[s. Kasten: die Red.). Was ich lhnen sehr
aus Herz lege, ist der Zahnarztliche Kin-
derpass, der von der KZV herausgegeben
wird und wertvolle Informationen fir die
Eltfern von Kleinkindern enthélt.”

Fotos: Neddermeyer

Wertvolle Informationen iber diese und
weitere Themen hatten auch die Zuhérer
aus der Verwaltungsstelle Duisburg erhal-
ten. Sie dankten dem KZV-Chef dann auch
zum Abschluss mit kraftigem Applaus fir
seinen Besuch.

Dr. Uwe Neddermeyer

Der KZV-Vorsitzende ZA Ralf Wagner berichtete ,Aktuelles aus
der KZV Nordrhein: HVM, Budget, Vertragsverhandlungen,
Asylbewerber”; hier mit der Biroleiterin der Bezirks- und

Verwaltungsstelle Duisburg Anja Niemann-Kremer
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Aus Nordrhein

Der infektiose
DZTFortbildung: HIV und Hepatitis

Unter dem Titel ,HIV und Hepatitis ...
alles unvercindert unheilbare” empfing
der Dusseldorfer Zahndirztetreff DZT
seine rund 30 Zuhérer am 28. April
2016 in den Réumen der SManufak-
tur. Schon der Titel zeigt die mittler-
weile véllig dberholfe Vorstellung, die
leider immer noch in weiten Teilen der
Bevélkerung und auch der zahnérzt-
lichen Kollegenschaft herrscht, dass
eine HIV- und eine Hepatitis-nfektion
auch bei permanenter Uberwachung
und Behandlung extrem ansteckend
bleibt und héufig letal endet.

Dr. Harm Blazejak begrifBte an die-
sem Abend die arzfliche Kollegin Anette
Strehlow, die als Spezialistin auf diesem
Cebiet eine Schwerpunkipraxis fur Infek-
tionskrankheiten befreibt. Den Paradigmen-
wechsel in der Behandlung von HIV und
Hepatitis kann man angesichts der Kirze
der Zeit, in der sich dieser vollzogen hat,
guten Gewissens durchaus als spekiakular
bezeichnen. Diesen Eindruck hatte zumin-
dest der Grobteil der DZTTeilnehmer im
Verlauf des hochspannenden und GuBerst
kompetenten Vortrages von Strehlow.
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.. alles unverandert unheilbare

HIV-Epidemiologie

Strehlow begann ihren Vortrag mit einem
Uberblick Uber den akiuellen Stand des
HIV-/AIDS-Befalls der deutschen Bevélke-
rung und weltweit. So liegt die Gesamt
zahl der Infizierten in Deutschland bei rund

Dr. Harm Blazejak und ZA Axel
Plimer, zwei der DZT-Organisatoren,
mit der Referentin des Abends Anette
Strehlow, Facharztin fir Allgemein-
medizin und Infekfiologie

Patient in der Zahnarztpraxis

78.000, davon 63.000 Ménner (80 Pro-
zent), 15.000 Frauen (20 Prozent) und
schlieBlich auch 200 Kinder. Seit Beginn
der HIV-Epidemie sind 94.000 Falle in
Deutschland  bekannt geworden, von
denen bis jetzt 27.000 verstarben. 2012
waren etwa 50.000 Menschen in perma-
nenter HIV-Therapie. Als Tendenz ist akiu-
ell ein leichter Anstieg von Neuinfektionen
zu verzeichnen, was laut Strehlow auf die
mitflerweile gute Behandelbarkeit zuriickzu-
fihren ist, die andererseits leider auch eine
gewisse Risikobereitschaft (vorsatzlicher
Verzicht auf entsprechende Schutzmaf-
nahmen im Rahmen von sexuellen Akfivi-
taten) fordert. Eine weitere Forderung der
Infektionsbereitschaft liegt in der heutigen
multimedialen Vernetzung. Fanden frisher
sexuelle , Tauschbérsen” eher regional und
rdumlich begrenzt statt, so erméglicht heute
das Intermnet problemlos eine Vielzahl von
landeribergreifenden sexuellen Kontakt-
freffs aller Arten, eben auch héufig ohne
enfsprechendes  Infektionsrisiko-Bewusstsein
der daran teilnehmenden Personen. Erfreu-
licherweise waren 2012 nur wenige intra-
uterine Infekfionen (Ansteckung des unge-
borenen Kindes) registriert worden. Global
geht die Zahl der Neuinfektionen zuriick, in
Europa liegt sie konstant bei etwa 31.000
Fallen pro Jahr. Weltweit sind aktuell circa

Fotos: Blazejak, Fotolia/gamiai



Aus Nordrhein

35 Millionen Menschen mit HIV infiziert
(zwei Drittel davon auf dem afrikanischen
Kontinent], vor etwa zehn Jahren waren es
noch 26 Millionen. 2011 starben weltweit
1,7 Millionen Menschen an HIV und AIDS.

Risikogruppen

Als Risikogruppen fihrte Strehlow gene-
rell alle Personen mit haufig wechselnden
Sexualpartner beiderlei Geschlechts auf,
darunter zwangslaufig ,Sexworker” und
mit besonderer Beachtung sogenannte
,Semi-(Gelegenheits-|Professionelle”. Eine
weitere Risikogruppe sfellen bisexuelle
Ménner dar. In geografischer Hinsicht
mussen zu Risikogruppen aufgrund des
dort herrschenden erhohten Infektionsgro-
des Migranten/innen aus Afrika, Asien
und mittlerweile auch aus Osfeuropa und
Russland gezahlt werden.

Die Referentin wies ausdriicklich auf die
Gefahr des ,Ubersehens” einer maglichen
HIV-Infektion bei Frauen und generell bei
glteren Menschen hin. Typisch fur die oft
nicht erkannte HIV-nfektion ist das Vorlie-
gen von sogenannten ,Opportunistischen
Infektionen” (Ol), deren Ausbruch auf ein
durch das HHVirus geschwdchtes Immunsys-
fem hinweisen kann. Hier wurde auf den
Befall der Lunge durch Pneumocystis- und
Tuberkuloseerreger, auf Herpes simplex im
oralen und genitalen Bereich, Toxoplas-
mose (verursacht cerebrale Infekfionen) und
Cytomegalie (verantwortlich fir Refinitis =
Netzhautentzindung) verwiesen. Fir den
Zahnarzt ist insbesondere der Befall mit
einer ausgepragten oralen Candidasis-
Pilzinfektion ein diagnostisches VWarn-
zeichen. Eine weiterfihrende Diagnostik

(HIV-Test) durch die Facharztpraxis fur Infek-
fionserkrankungen ist angezeigt, wenn sich
Blutbilderkrankungen wie Thrombopenie,
leukopenie, Lymphopenie, VergréPerung
von Milz und lymphknoten, chronische
Gewichtsabnahme und  Fieberzustande
zeigen. SchlieBlich ist auch die Anamnese
(Herkunft/haufige Aufenthalte in Afrika,
Asien oder den GUS-Staaten) zu beachten.

Definitive Diagnostik

Eine definitive Diagnostik hinsichtlich HIV
geschieht durch die Messung der Zahl
der sogenannten THelfer-Zellen (Synonym:
CD4-lymphozyt). THelferZellen sind eine
Subgruppe der Tlymphozyten und fir die
Erkennung von Anfigenen zustandig. Das
HIVirus befdllt vor allem bestimmie THelfer
Zellen, wodurch es in spaten Krankheits-
phasen zu einer sfarken Abnahme die-
ses Zelltyps kommen kann. Dann tritt das
sogenannte Acquired Immune Deficiency
syndrome [AIDS) auf, was durch eine hohe
Anzahl an schwerverlaufenden Infektionen
[Ol, s.0.), die bei gesunden Menschen
praktisch nicht vorkommen, gekennzeichnet
ist. Die quantitative Bestimmung der THelfer
Zellen (CD4-Zahl) wird deshalb bei HIV-Pati-
enten als Messgrofe fir die Krankheitsakfivi-
&t verwendet, d. h. vereinfacht ausgedriickt:
Je niedriger die CD4-Zahl, desto sférker ist
der Patient vom HHirus befallen, und umso
hoher die Viruslast, desto starker ist er infek-
fids (s. Tabelle 1).

Aber nicht jeder Patient mit einer niedrigen
Helferzellzahl ist ein Risikopatient. Entschei-
dend ist der langfristige Verlauf und die
Kennnis Uber Vorerkrankungen. Per defini-
tionem bleibt der Patient unabhdngig von

CD4 - Zellzahl Viruslast Interpretation
500 und 1.200 unter 50 = unfer der Nachweisgrenze
- Normalwert (= Ziel der Behandlung)

bei Menschen ohne HIV

unfer 10.000

= niedrig fir unbehandelte
HiIV-Positive

zwischen 100.000
und 1 Million

= hoch, sehr infektics
bei Kontaminierung

‘ Tabelle 1: Blutwerte fir HIV-Diagnostik und -Therapie

DAT
DUSSELDORFER
e ZAHNARZTE-TREFF

der im Verlauf der Infektion unter Therapie
erreichten CD4-Zahl im zu Beginn diag-
nostizierten Stadium (einmal AIDSdefiniert,
immer AIDS-definiert).

HIV-Therapie

Es gibt rund 30 Medikamente zur Behand-
lung von HIV. Musste in der Vergangenheit
noch eine Vielzahl von Tabletten von dem
Erkrankten taglich geschluckt werden, so hat
sich dies durch die Einfihrung von Kombine-
fionspréparaten teilweise auf zwei oder eine
Kapsel pro Tag reduziert. Eine medikamen-
tose Wiederherstellung des Immunsystems
davert umso lénger, je niedriger die CD4-
Ausgangszahl ist. Durch die neuen HIV-Medi-
kamente allerdings kann ein Absenken auch
hoher Viruslasten oftmals innerhalb weniger
Wochen bis unfer die Nachweisgrenze
erfolgen. Der FErfolg dieser dauerhaften
Abwesenheit der HIV-Erreger ist allerdings
an eine strikie Disziplin der betroffenen Per-
sonen hinsichtlich der Einhaltung einer kon-
sequenten medikamentésen Therapie und
Uberwachung durch den betreuenden Fach-
arzt gebunden. Ab sechs Monaten unter
der Nachweisgrenze ist eine Ansteckung
anderer Personen unwahrscheinlich. Dies
hat Bedeutung fir die Gebiefe unsafer Sex,
Kinderwunsch und natirlich auch unter dem
Cesichtspunkt einer mdglichen Exposition bei
einer zahnmedizinischen Behandlung.

Dies ist in der zahnérztlichen Praxis von gro-
Ber Bedeutung. Wenn zum Beispiel chirur-
gisch-invasive Fingriffe, die nicht zwingend
unmiftelbar — z.B. als Noffall — erfolgen
missen, so kénnen diese bis zur effektiven
Virusverminderung durch die entsprechen-
den HIV-Medikamente vergleichsweise
kurzfristig verschoben werden. So kann
ein solcher Eingriff fir alle Beteiligten unter
wesentlich ginstigeren  Voraussetzungen
stafffinden als im hochinfekfidsen Stadium.
Der Zahnarzt und seine Mitarbeiter profitie-
ren von einem gréBeren Sicherheitsaspekt,
der Patient kann eine unproblematischere
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Waundheilung erwarten.  Strehlow  wies
darauf hin, dass auch bei Verbesserung
der Laborparameter dennoch das Risiko
der HIVinfizierten fir einige Erkrankungen
(TBC, lymphome] hoch bleibe.

Betreffend eine mégliche Impfung gegen
HIV gibt es akiuell noch keine wirklich viel
versprechenden Forschungsansatze. Aber
Therapieansatze der jingsten Zeit kénnten
in den ndchsten zehn Jahren zu einer kom-
pletten, dauverhaften Heilung fihren. Bei
den verschiedenen akiuell eingesetzten
HIV-Medikamenten sprach die Referentin
magliche Nebenwirkungen an. So erge-
ben sich haufig gastrointestinale Stérun-
gen, Nierenschadigungen und ein Anstieg
von lipiden und des Kreatinkinase-Wertes.

Als bemerkenswert erwdhnte Strehlow den
Skonomisch-sozialpolitischen Aspekt der HIV-
Behandlung in Deutschland. So sei Deutsch-
land weltweit das einzige land, in dem die
gesetzlichen Krankenkassen den Infizierten
eine uneingeschrankte HIV-Medikation
ermdgliche. Hier verwies sie auf die monat-
lichen Kosten von rund 1.300 bis zu 2.600
Euro pro HIV-Patient.

Manchmal erfolgt die Erstdiagnose von
HIV iber Befunde des Mundrachenrau-

mes. Strehlow appellierte hier an das
Auditorium, dass jeder Zahnarzt sein

Orale HIV-Diagnostik

héufige Erscheinungen

o Candidiasis

»  Orale Haarleukoplakie

»  Kaposi Sarkom

» Nekrotisierende ulzerierende
Gingivitis/Parodontitis

* Llineares Gingivaerythem

Orale HIV-Diagnostik

weniger haufige Erscheinungen

»  Melanotische Hyperpigmentation
 Speicheldrisenerkrankungen
Thrombozytopenische Purpura
 Ulzerationen

»  Nekrofisierende Stomatitis
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diagnostisches Auge vor dem Hintergrund
der oben beschriebenen Verhaliisse auf
aufféllige Mundschleimhaut- und Gingivor-
veréinderungen richten sollte.

PEP - Indikation und Vorgehen

Sollle es doch einmal zu einer beruflich
bedingten Kontaminierung mit HIV kommen,
kann eine HIV-Postexpositionsprophylaxe
[HIV-PEP) indiziert sei. Diese ist eine Noffall
maPnahme, die nur unter ganz bestimmten
Bedingungen infrage kommt. Das Ziel der PEP
ist es, nach einer HIV-Exposition das ,Ange-
hen” einer Infektion zu verhindern. Hier wird
unferschieden zwischen Umstdnden, die zu
einer zu empfehlenden PEP fGhren, und sol
chen, die eine dringend zu empfehlende PEP
als Konsequenz haben. Zu Ersferen zdhlte sie
perkutane Verletzungen mit infizierten Injekti-
onsnadeln und Befall des Patienten mit AIDS
oder hoher Viruslast. Eine dringliche PEP sieht
sie bei tiefen Verletzungen mit sichtbarer Blut
kontamination. Ein fakultatives Erfordernis
einer PEP sieht Strehlow bei oberfléchlichen
geringfigigen Verletzungen des Behandlers
z.B. durch eine chirurgische Nadel und Kon-
fakt von vorgeschédigter Haut oder intakter
Schleimhaut mit Flussigkeiten mit hoher Virus-
konzentration. Keine Indikation fir eine PEP
besfeht bei perkutanem Kontakt mit Speichel
oder von infakter Haut mit Blut.

Als Grundsatz der PEP gilt: Je friher, desto
besser!” Optimal gilt die Gabe der PEP
innerhalb der ersten Stunden nach Virus-
kontakt, aber auch noch bis maximal
72 Stunden nach Konfaminierung I@sst sich
mit 80-prozentiger Wahrscheinlichkeit eine
HIV-Infektion vermeiden. Dabei sollten die
oben erwdhnten Indikationen Beachtung
finden, denn die Medikamente der HIV-PEP
zeigen teilweise erhebliche Nebenwirkun-
gen. Die Kosten der PEP-Medikamente bei
Lprivater” Kontaminierung werden in der
Regel nicht von den gesetzlichen Kranken-
versicherung Gberommen, wohl aber bei
beruflicher Exposition durch die gesetz-
liche Unfallversicherung.

Dieser umfangreichen Darstellung von
Diagnose und Therapie der HIV-Infektion
stellte Strehlow im Anschluss ein Update

Aus Nordrhein

Infektionsrisiko
fir den Zahnarzt

o Generell gilt: je niedriger die Virus-
last, desfo weniger infektics ist der
Patient.

e Exirem hohes Risiko besteht durch
frisch infizierten Patienten (VL >
10.000.000 maglich), die von
ihrer Infektion nicht wissen und
auch maglicherweise eine hohe
Viruslast im Speichel tragen (im Blut
zu Beginn oft mehrere Millionen)

o Hohes Risiko liegt vor bei fiefen
Nadelstich- oder Schnittverlefzun-
gen.

o Insgesamt ist das Risiko der Infi-
zierung fur den Zahnarzt ein eher
niedriges Risiko, wenn sich ,nur”
Kontakt von infekticsen Flissigkei-
fen mit gesunder unverletzter Haut
ereignefe

e Cave: Konftakt mit dem unge-
schitzten Auge — immer Schutz-
brille bei der Behandlung fragen!

der ,klassischen”, fir die zahndrztliche
Praxis unvercindert wichtigen Gruppe der
Hepatitis-Infektionen gegeniiber. Diese sind
in ihrer Bedeutung fir die zahnarziliche
Praxis angesichts der offentlichen media-
len Aufmerksamkeit gegeniber HIV etwas
in den Hintergrund gefrefen.

Hepatitis A, B, C, D, E

Derzeit sind finf verschiedene Hepatitis-
Virentypen mit den oben stehenden Abkir-
zungen bekannt. Auch wenn die Erreger-
typen nicht mit einander verwandt sind, so
ist ihnen gemeinsam, dass sie alle unfer
schiedlich schwere Leberentzindungen
hervorrufen kénnen, die spontan ausheilen
oder in ein chronisches Stadium Ubergehen
kénnen. Im Vergleich zu HIV-Infizierten ist
prozentual die Viruslast im Blut der Hepati-
tisnfizierten im Durchschnitt deutlich hoher.

Hepatitis A, E (HAV, HEV)

Die Ubertragung von HAV und HEV erfolgt
durch kontaminierte Lebensmittel oder VWas-



Aus Nordrhein

ser. Diese Viruslypen zdhlen zu sogenann-
fen Reisekrankheiten und sind deshalb nicht
fur die zahndrztliche Praxis von Bedeutung.
Weéhrend eine Impfung bei A maglich ist,
befindet sie sich bei E noch in der Entwick-
lung. Eine spezifische Therapie exisfiert nicht.

Hepatitis B (HBV)

Das Hepatitis B-Virus ist hochgradig anste-
ckend (bis zu geschdtzt 1.000-mal infek-
fidser als HIV) und kann im Gegensatz zum
HI-Virus, dessen Lebensdauer auferhalb
des Organismus lediglich wenige Minuten
betrdgt, bis zu sieben Tage auPerhalb des
Korpers Uberleben. Die Infektion erfolgt
Uber Korpersekrete wie Blut, Speichel
oder Sperma und heilt in circa 90 Prozent
aller Falle unbemerkt (ohne klinische Symp-
tome) aus. In den restlichen Féllen nimmt
sie einen chronischen Verlauf und kann
unbehandelt zu schweren Leberzirthosen
oder auch Leberkarzinomen fohren.

Nach RKI-Schatzungen sind in Deutschland
eine knappe halbe Million Menschen an
einer chronischen Hepatitis B erkrankt, also
rund sechsmal mehr als an HIV. Eine Schutz-
impfung (von der WHO seit 1992 emp-
fohlen) ist maglich, ebenso eine mediko-
mentose Viruskontrolle (nicht Ausheilungl).
Fir die zahnérziliche Praxis ist HBV prinzi-
piell von grof3er Bedeutung. Dies wird aber
relativiert durch die Pflich-Schutzimpfung,
die i.d.R. durch die betriebsarztliche Uber-

wachung gewdhrleistet wird.
Hepatitis C (HCV)

Im Gegensatz zu HBV wird das Hepatitis
C-Virus fast ausschlieBlich tber Blutkontakte
Uberfragen, ist deswegen also von groPer
Bedeutung fir die zahnérztliche Praxis. In
Deutschland geht man von 500.000 bis
800.000 HCVAnfizierlen aus. Auch hier
gilt wieder eine im Vergleich zu HIV viel
hohere Lebensdaver des HCV auPerhalb
des menschlichen Organismus. Deswegen
exisfiert bei getrocknetem Blut kaum Infeki-
onsgefahr mit HIV, wohl aber mit dem HCV-
Erreger, der noch Tage nach Exposition bei
Raumtemperatur ansteckend sein kann.

Weiterhin ist fir die zahnarztliche Praxis von
Bedeutung, das ein Uberleben dieses Virus
nicht nur in sichtbaren Verunreinigungen mit

HIV-Therapie — neue Leitlinien zur PEP

Anette Strehlow
Facharztin fir Allgemeinmedizin

Postexpostionelle Prohylaxe der HIV-Infektion
Deutsch-osterreichische Leitlinien, Stand 2013

Kurzfassung

SofortmafBnahmen

Stich- oder Schnittverletzungen
Kontamination geschadigter Haut

Spilung mit Wasser und Seife
bzw. einem Antiseptikum,
welches begrenzt viruzide
Wirksamkeit aufweist

Kontamination von Auge oder
Mundhéhle

Spilung mit Wasser
(Auge, Mundhahle)

Entscheid Uber systemische, medikamentdse Postexposition

Unfalldokumentation (D-Arzt/Betriebsarzt)

Erster HIV-Antikérper-Test, Hepatitis-Serologie

Tabelle 2: HIV-Therapie — neue Leitlinien zur PEP

menschlichem Serum maglich ist, sondem
auch auf vermeintlich (optisch) sauberen
Oberfléchen. Ahnlich wie bei HBV verspiiren
die Infizierten wéihrend der akuten Infekfions-
phase keine Symptome, im Gegensatz zum
Verlauf von HBV aber heilen hier nur zu 20
Prozent spontan und folgenlos aus. Bei der
Mehrzahl der HCV-nfizierten stellt sich ein
teilweise schwerer chronischer Verlauf ein,
bis zu 20 Prozent der Betroffenen entwickeln
eine Leberzirthose mit teilweise Leberkarzino-
men. Es existiert keine Impfung gegen HCV.
Cenerell ist aber die heutige medikamen-
tose Hepatits C-Therapie von einem schnel-
len (vier bis zwoIf VWochen) und von hoher
Erfolgsaussicht gepragten Heilungsverlauf
(90 bis 100 Prozent] gekennzeichnet. Die
Kosten fir eine HCV-Therapie liegen pro
Packung bei 16.000 bis 20.000 Euro und
werden von den gesetzlichen Krankenkassen
vollsténdig ibernommen.

Hepatitis D (HDV)

Diese Form der Hepatitiden — in ersfer Linie
in Afrika und Asien verbreitet — kommt nur

in Verbindung mit einer HBV-nfekfion vor,
da das Hepatitis D-Virus das Hillprotein
des Hepatitis BVirus zu seiner Vermehrung
braucht. Eine Ubertragung von HDV erfolgt
iber Blut. Die chronische Hepatits D ist die
schwerwiegendste aller Hepatitiden. Eine
Therapie exisfiert, die Aussicht auf Aushei-
lung betrégt etwa 25 Prozent, einen akiiven
Schutz biefet die Impfung gegen HBV.

Diese wirklich umfassende und ausge-
sprochen fundierte  Darstellung der oben
beschriebenen  Infektionskrankheiten st fur
jeden zahnarzilichen Behandler in seinem
beruflichen, aber auch privaten Alllag von
groBter Bedeutung und wurde dement-
sprechend von allen Anwesenden mit viel
Applaus gewirdigt. Anetfte Strehlow ihrer-
seits freute sich Uber das groPe Interesse der
Kollegenschaft und regte an, die Kontakte
der Arzte, die sich wie sie schwerpunktmd-
Big mit dem Gebiet der Infektionskrankheiten
befassen, zu den niedergelassenen Zahnéirz-
fen wesiter auszubauen.

Dr. Harm Blazejak
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Kurzfilme von BZAK und ZQP
auf YouTube

Die Bundeszahnérztekammer (BZAK) hat
in Kooperation mit dem Zentrum fir Quali-
tat in der Pflege (ZQP) zehn Kurzfilme mit
Pflegetipps fir Patienten sowie Angehérige
und Pflegepersonal fir die Mundpflege
von Hochbetagten, Pflegebedirftigen und
Menschen mit Behinderung erstellt.

Die zehn Kurzfilme auf YouTube befas-
sen sich mit Themen wie Mundpflege bei
Menschen mit Behinderung, Mundirocken-
heit, Prothesenreinigung, Bedeutung der
Mundgesundheit fir die Allgemeingesund-
heit, Zahnfleischerkrankungen bemerken,
Anwendung von Haftcreme efc. Als , Erklar
Videos" sind sie bewusst versténdlich und
kurz gehalten, um eine breite Aufklérung
zu erreichen, denn in Deutschland wird
mit 1,3 Millionen etwa die Halfte der
pflegebedirfigen Menschen
zu Hause von Familienan-
gehdrigen oder nahestehen-
den Personen gepflegt.

Zahnarzipraxen oder interes-

sierfe Einrichtungen sind auf-

gerufen, die Filme auf ihren

Homepages einzubinden, zu

verlinken oder zu teilen. Aus-
driicklich erwiinscht ist es auch,
den Hinweis an Patienten wei-
terzugeben. Die zehn Kurzfilme
finden Sie unter www.bzaek.
de/fuermedien/medienarchiv/
video-audio.html.

Online-Ratgeber
zu ECC

Die Haufigkeit der Milchzahnka-
ries liegt bei zehn bis 15 Prozent,
in sozialen Brennpunkten steigen
die Prévalenzen bis auf etwa 40
Prozent. Flankierend zur Umset-
zung des ECC-Konzepts haben
BZAK und Kassenzahnarztliche
Bundesvereinigung (KZBV) gemein-
sam einen Online-Rafgeber fir die
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zahnarztliche Praxis zum Thema ,Frihkind-
liche Karies vermeiden” erarbeitet.

Der OnlineRatgeber steht auf den Web-
sites von BZAK (www.bzaek.de/ratgeber-
ecc) und KZBY [www.kzbv.de /fruehkind
liche-kariesvermeiden. 1030.de. html) zum
kostenfreien Download bereit.

G-BA: Neufassung der Kinder-
Richtlinie
Ab dem 1. Juli 2016 werden im ,Gelben

Heft" sechs Verweise vom Kinderarzt zum
Zahnarzt fir die Altersgruppe vom 6. bis
64. lebensmonat enthalten sein. Bei durch-
gefihrter zahnarztlicher Untersuchung kann
die Dokumentation dort erfolgen. Dies ist
eine weitere MaPnahme fir die Verbesse-
rung der Mundgesundheit in der Préven-
fion und Versorgung von Kleinkindern.

praktischer Ratgeber
fiir die sahnarztliche Praxis

Frihkindliche Karies vermeiden

TR st

KEBV apommo S

———— e

Bundeszahndrztekammer

Neues aus der Bundes

Aufgrund des medizinischen Fortschritts,
der teilweise verénderten Pravalenz und
Inzidenz von Erkrankungen im Kindesalfer
sowie der wissenschafflichen Anforderun-
gen, die an Friherkennungsprogramme
gestellt werden, hatte der IKK-Bundesver-
band eine Uberarbeitung der Richtlinie tber
die Friherkennung von Krankheiten bei
Kindern bis zur Vollendung des 6. lebens-
jahres (KinderRichtlinie) beantragt. Nach-
dem der GBA im Sommer 2015 einige
Beschliisse zur Kinder-Richtlinie getroffen
hatte, wurden nun die Anderungen zum
Kinder-Unfersuchungsheft verabschiedet.
Darin werden die Untersuchungen U1 bis
U9 dokumentiert.

Dariiber hinaus sefzen sich BZAK und KZBV
beim GBA fir eine weitere Umsefzung des
Konzepts zur zahnmedizinischen Pra-
vention bei Kleinkindern ,Frihkindliche
Karies vermeiden” ein. Das Konzept
sieht u.a. Ergénzungen des Kinder-
Untersuchungshefts um zahnmedizini-
sche Unfersuchungen vom 6. bis zum
30. Llebensmonat vor.

Frithkingy;
iche s,
Vermeidep, Karies
1 Koeept rur
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Eine neue Leitlinie zur Therapie des denta-
len Traumas bleibender Zahne wurde unter
Federfihrung der Deutschen Gesellschaft
fir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
[DGZMK) und der Deutschen Gesellschaft
fir Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie
(DGMKG) von zahlreichen Fachgesell-
schaffen im Rahmen eines Konsensuspro-
zesses entwickel.

Die leitlinie betrifft alle Patienten mit
unfallbedingten Verletzungen an bleiben-
den Zahnen und bietet Hilfestellung bei
der Erst- und Weiterversorgung dentaler
Traumata.

Leitlinie und Methodenreport sind im Portal
der AWMF verfigbar unter www.awmf.
org/leitlinien/detail /1l /08 3-004 .html.
Eine Kurzversion ist in den Zahnérztlichen
Mitteilungen (zm 11, 01.06.2016) ver-
Sffentlicht.

Aktuell laufen die Special Olympics Han-
nover 2016, vom 6. bis 10. Juni 2016,
die Nationalen Spiele fir Menschen mit
geistiger Behinderung. Sie wurden am
6. Juni gemeinsam mit Schirmherrin Dani-
ela Schadt, Botschafter Per Mertesacker
und rund 10.000 Gésten feierlich erdffnet.
Special Olympics ist die weltweit grobte
Sportbewegung fir Menschen mit geisti-
ger Behinderung. 4.800 Sportler haben in
Hannover in 18 Sportarten teilgenommen.

Neben den VWettbewerben wurde auch
das Gesundheitsprogramm Healthy Athle-
fes mit seinem zahnmedizinischen Ableger
Special Smiles angeboten. Ehrenamiliche
Helfer aus dem ganzen Bundesgebiet,
aktuell ganz besonders aus Niedersach-
sen, konfrollierten die Mundgesundheit
der Athleten und gaben Anleitungen zur
Mundhygiene. Die BZAK unterstiitzt seit
Juni 2010 als Schirmherrin das Programm
Special Smiles.

BUNDESZAHNARZTEKAMMER
| —

Am 1. Juni 2016 fand in Kooperation mit
dem Bundesverband der Freien Berufe (BFB)
der 11. Europatag der BZAK in Berlin statt.
Fir ein starkeres Wirtschaftswachstum will
die Europgische Kommission berufsrecht-
liche Vorgaben aufweichen. BZAK und
BFB stiePen eine Diskussion Uber die Trag-
weite der europdischen Entwicklungen
for alle Freien Berufe in Deutschland an.
120 Géste sowie namhafte Referenten und
Impulsgeber aus Bundestag, Furopapar
lament, Bundesministerien, Europdischer
Kommission und Wissenschaft erwogen
die Chancen und Risiken. Der Markt der
Freien Berufe in Deutschland sei fir Kapi-
talgesellschaften ein anziehender Markt,
eine Offnung kénnte vielen (ausléndischen)
kommerziellen Anbietern dienen, keinesfalls
jedoch Patienten und Verbrauchern.

BZAK-Prasident Dr. Peter Engel warnte
davor, sichere Strukturen zugunsten einmao-
liger Beschaftigungseffekte zur Disposition
zu stellen. Dies sei der besfe Patienten-
schutz. Mehr Infos unter www.bzaek.de/
wirueber-uns/europa. himl

Bei der Uberarbeitung des EU-Rechts-
rahmens fir Medizinprodukte konnfe am
25. Mai 2016 — nach Gber vier Jahren
andaverndem Gesetzgebungsverfahren —
ein Kompromiss erzielt werden. Inhaltlich
bleibt es im VWesentlichen bei den Vor-
schlagen der Europdischen Kommission
aus 2012. Die neue Verordnung beinhaltet
im Interesse der Patientensicherheit stren-
gere Vorgaben fir das Inverkehrbringen
von Medizinprodukten, gekoppelt mit einer
besseren Marktiberwachung nach Einfih-
rung sowie neue Vorgaben zur Rickverfolg-
barkeit. Es findef jedoch kein grundlegen-
der Systemwechsel staft. Vielmehr bleibt
es bei dem Konformitatsverfahren durch
sogenannte benannte Stellen, allerdings

e

kinftig unter strengerer Aufsicht der natio-
nalen Behorden.

Die neuen Regeln dirften nach Ansicht der
Kritiker in der Praxis nur wenig die Pati-
entensicherheit verbessern, Unternehmen
und Verwender von Medizinprodukfen im
Gegenzug mit neuen birokratischen Anfor-
derungen belasten. Die neue Verordnung
soll nach der Sommerpause offiziell ange-
nommen werden. Drei Jahre nach Verdffent
lichung im EU-Amisblatt wird sie dann in
den EU-Mitgliedstaaten unmittelbar gelten.
Mehr unter www.consilium.europa.eu/
de/press/ pressteleases/2016,/05/25-

medical-devices

Die Generaldireklion GROW der Euro-
paischen Kommission hat am 19. Mai
2016 eine offentliche Konsultation rund
um die berufsrechtliche Regulierung in den
EU-Mitgliedstaaten und die Nationalen
Aktionsplcne (NAP) gestartet, die die Mit-
gliedstaaten im Zuge des Transparenzpro-
zesses nach Artikel 59 der Berufsanerken-
nungsrichtlinie bis Anfang 2016 vorlegen
mussten. Bis zum 19. August 2016 kann
die Offentlichkeit tber einen elektronischen
Fragebogen zu ausgewdhlten Fragen Stel-
lung nehmen.

Der erste Abschnitt des Fragenkatalogs
ermoglicht es, die von den EU-Mitglied-
staafen im Rahmen des Transparenzpro-
zesses erstellten NAP und die darin ent-
haltenen ReformmaBnahmen bzw. -vor-
schlége mit Blick auf die regulierten Berufe
zu bewerten. Im zweiten Abschnitt geht
es um die Regulierung von freiberuflichen
Dienstleistungen im Allgemeinen sowie
die Frage der Verhdlinism&Bigkeitsprifung
im Besonderen. (http://ec.europa.eu/
growth /tools-databases/newsroom/cf/

itemdetail .cfmeitem_id=8827&lang=de)
Quelle: Klartext 06/ 16
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Informationen

Im Fokus

GEMA-Gebiihren fir Musik in der Zahnarztpraxis

Im Rohmen der Umstellung unseres War-
tezimmerfernsehers von DVB-T (wir haben
im Haus keinen Kabelanschluss) auf TEnter-
tain bekam ich Anfang Februar iberra-
schend Post von der GEMA (Gesellschaft
for musikalische Auffihrungs- und mecho-
nische Vervielfaltigungsrechte). Inhaltlich
handelte es sich zundchst ,nur” um eine
Anderungsmitteilung ohne Zahlungsauffor-
derung, sodass ich dem Ganzen erstmal
keine Bedeutung beigemessen hatte.

Bereits wenige Tage spdfer wurde mir
dann der Befrag von stolzen 207,31
Euro abgebucht. Darauf hatte ich natirlich
sofort Widerspruch eingelegt und um Klé-
rung der Abbuchung gebeten. Des Wei-
feren verwies ich auf das Urfeil des Bun-
desgerichtshofs vom 18.6.2015 (Az.: | ZR
14/14) zum Thema Wartezimmermusik in
der Zahnarztpraxis.

Darauthin erhielt ich prompt via E-Mail
von der GEMA den Hinweis, dass sich
das Urfeil nur auf die Wiedergabe von
Hoérfunksendungen im Wartezimmer eines
Zahnarztes beziehe. Eine abschlieBende
Bewertung sei seitens der GEMA noch
nicht méglich, da die Urteilgrinde noch
nicht vorliegen wirden. Anderweitige
Musikwiedergaben, z. B. Wiedergaben
durch Tontrager oder Fernseher, seien
nach deren Auffassung nach wie vor von
der GEMA zu lizenzieren. Das Gleiche
gelte fir samiliche Wiedergaben, ein-
schlieBlich derjenigen mittels Horfunk, in
Praxen anderer Fachgebiete als der Zahn-

heilkunde.

Darauf widersprach ich ausdricklich und
lieh den (uralten) Abbuchungsauftrag
I6schen.

Als mir am 23. Mdrz dann eine Mahnung
Uber den Befrag von 211,31 Euro zuging,
wandte ich mich Hilfesuchend an die
Zahnarztekammer Nordrhein und bat um
eine allgemeine rechtliche Einschatzung
in dieser Angelegenheit. Da die Zahn-
arztekammer Nordrhein meine  Auffas-
sung feilte, dass diese Angelegenheit hier
doch denselben Streifgegenstand betreffe,
namlich die &ffentliche Wiedergabe von
Musik in einer Zahnarztpraxis, wie in dem
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Urteil des Bundesgerichtshofs (Urteil vom
18.6.2015, Az.: | ZR 14/14), teilte ich
dies der GEMA schriftlich mit. Denn es
kénne nicht entscheidend sein, von wel-
chem Gerdt diese Wiedergabe tatsachlich
abgespielt werde.

Ich wies ausdriicklich darauf hin, dass ich
der Rechtsauffassung der GEMA, ander-
weitige Musikwiedergaben, z.B. Wie-
dergaben durch Tonfrager oder Fernseher,
seien nach wie vor von der GEMA zu

i

Dr. Christoph Hassink

lizenzieren nicht folge, sondem vielmehr
davon ausgehe, dass fir alle Gerdte zur
Wiedergabe von Musik das o. g. Urteil
des Bundesgerichtshofs einschlagig ist.
Es fehle somit an der Voraussetzung der
offentlichen Wiedergabe. Ich bat sodann
um zeitnahe Stellungnahme.

Auf diese Stellungnahme wartete ich fast
drei Wochen (die erste Antwort war nach
zwei Stunden da), bis ich freundlich nach
dem Stand der Dinge fragfe und noch
einen Artikel aus der DZW 16/2016
,Gema-Gebihren und die Zohnarztpraxis”
ibermittelte.

Tags darauf erhielt ich endlich die — hoffent-
lich letzte — Mail der GEMA, in welcher sie
mir mitteilte, dass der in der Vergangen-
heit geschlossene Vertrag mit Wirkung zum

Foto: Paprotny

31. 1. 2016 beendet ist. Die GEMA wies
noch darauf hin, dass sie sich eine Neu-
bewertung der lizenzierungs-Voraussetzun-
gen vorbehalte, falls die Rechtsprechung
hierzu Anlass gibt bzw. notwendig macht.
Ende gut, alles gute — In meinen Augen
nicht!

Festzuhalten sind drei Dinge:

1. Eigennitzige Auslegung von Urteilen

2. Sehr gute und schnelle Hilfe der Zahn-
arztekammer Nordrhein

3. Harindckigkeit zahlt sich aus, auch
wenn es dauert und nervt ...

Ich fuhlte mich zuweilen an den taglichen
Wahnsinn in der Praxis erinnert: Daten
werden von Versicherungen irgendwohin
weitergeleitet, Versicherungen oder Beihil-
festellen legen die GOZ nach Gutdinken
aus und nach langem Hin und Her wird
dann doch irgendwann erstattet.

Ich hoffe, lhnen mit meinem kurzen Bericht
helfen zu kénnen, wiinsche lhnen aber vor
allem, dass lhnen nicht Gleiches wider

fahrt!
Dr. Christoph Hassink

Hinweis zur Rubrik
,Personalien”

Falls Sie eine
Veréffenﬂichung lhrer
personlichen Daten
in der Rubrik
,Personalien” nicht wiinschen,
wenden Sie sich bitte an die
Zohnarztekammer
Nordrhein,
Susanne Paprotny
Tel. 0211/44704-210
oder
paprotny@zaek-nr.de
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Patientenpass | Stick | Adresse:
wErwachsenenpass” DIN A7, inkl. PVC-Hulle

Patientenpass fiir Altere,
Menschen mit Behinderung

und Pflegebediirftige | Stiick | Abrechnungs-Nr.:
.Pflegepass” DIN A5
Kinderpass | Stiick | Telefon (fur Rickfragen):
Zahntipp
© Prophylaxe | Stack | Datum:
® Zahnersatz | Stiick | p .
© Zahnfallungen | Stiick |
O Schéne Zéhne | Stiick |
©® Implantate | Stiick |
O Parodontitis | Stiick |
© Zahnentfernung | Stiick |
©® Endodontie | Stiick |
© Kiefergelenk | Stiick |
@ Kieferorthopadie | Stiick |
@ Pflegebedurftige | stick |\ Unterschrift/Stempel y.
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Zahndérztliche Fortbildung

19.8.2016

Gelassenes Auftreten in schwierigen Situationen:
am Telefon und in der nachhaltigen Beratung und Fihrung

von Patienten - Personal Power |

Workshop fir Zahndrzte/innen und erfahrene Mitarbeiter/innen
Dr. Gabriele Brieden, Hilden

Freitag, 19. August 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr

Samstag, 20. August 2016, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 290 Euro, Praxismitarbeiterin 190 Euro

31.8.2016 16105

Keep On Swinging — Ultraschallbehandlung in der Parodontologie
Aktuelles und Bewdhrtes aus der ,Welt des Ultraschalls” in der PAR
Seminar mit praktischen Ubungen fir das gesamte zahndrztliche Team
Dr. Michael Maak, Lemférde

Mittwoch, 31. August 2016, 12.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 290 Euro, Praxismitarbeiterin (ZFA) 190 Euro

2.9.2016 16103 13 Fp
Coaching-Kompetenz fir Fihrungskréifte -

Mitarbeitergespréiche professionell fihren

Fihrungskurs Team Power |

Workshop fir Zahndrzte/innen und erfahrene Mitarbeiter/innen

Dr. Gabriele Brieden, Hilden

Freitag, 2. September 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr

Samstag, 3. September 2016, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 290 Euro ,Praxismitarbeiterin (ZFA) 190 Euro

7.9.2016 16106
Riickenschule und riickengerechte Arbeitsweise in der Zahnarztpraxis
Susanne Hilger, Dusseldorf

Mittwoch, 7. September 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 120 Euro, Praxismitarbeiterin (ZFA) 80 Euro

16101 13Fp

9Fp

5Fp

7.9.2016 16107 5Fp
Kompositrestaurationen bei Front- und Seitenzéhnen -

Praxisorientiertes Konzept fir den Generalisten

Dr. Jérg Weiler, Ksln

Mittwoch, 7. September 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 240 Euro

9.9.2016 16110 6Fp

Speaking English in the Dental Office - At the Reception

Sabine Nemec, langenselbold

Freitag, 9. September 2016, 14.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 150 Euro, Praxismitarbeiterin (ZFA) 150 Euro

www.zaek-nr.de > Zahndrzte <
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9.9.2016 16064 15Fp

Baustein V des Curriculums Asthetische Zahnmedizin -
Funktionelle und disthetische Veneerversorgungen

Dr. Jan Haijto, Minchen

Freitag, 9. September 2016, 14.00 bis 19.00 Uhr
Samstag, 10. September 2016, 9.00 bis 16.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 590 Euro

10. 9. 2016

Dental English 1

Sabine Nemec, Langenselbold
Samstag, 10. September 2016, 9.00 bis 16.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 180 Euro, Praxismitarbeiterin (ZFA) 180 Euro

10. 9.2016 16109
Update Parodontologie 2016

Prof. Dr. Jamal Stein, MSc, Aachen

Prof. Dr. James Deschner, Bonn

Samstag, 10. September 2016, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 280 Euro

16.9.2016 16113
,Der Dreck muss weg”. Was ist fiir wen das Beste?
1.000-mal beriihrt - Des Guten zu viel2 - Brillante Marchen?
Annette Schmidt, Tutzing

Ulrike Wiedenmann, Aitrach

Freitag, 16. September 2016, 14.00 bis 19.00 Uhr
Samstag, 17. September 2016, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 440 Euro, Praxismitarbeiterin 320 Euro (ZFA|

16111 8 Fp

8 Fp

15 Fp

23.9.2016 16397 9 Fp
Praxisabgabeseminar

Seminar fir Zahnérzte/innen und Praxisinhaber/innen

[ndéihere Informationen s. S. 370)

RA Joachim K. Mann, Disseldorf

RA'in Sylvia Harms, Disseldorf

Dr. jur. Jirgen Axer, Kéln

Ass. iur. Bastian Peltzer, Dusseldorf

Freitag, 23. September 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr

Samstag, 24. September 2016, 9.00 bis 14.30 Uhr
Teilnehmergebihr: 160 Euro

23.9.2016 16116 5Fp
Erfolgreiche Gesprachsfihrung mit Patienten in der Praxis -

Rhetorik- und Argumentationstraining fir Zahnmediziner/innen

Rolf Budinger, Geldemn

Freitag, 23. September 2016, 14.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 150 Euro

24.9.2016 16117 10 Fp

Chirurgische Konzepte in der Parodontal- und Periimplantitistherpie
Dr. Sebastian Becher, Essen

Samstag, 24. September 2016, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr. 320 Euro
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24.9.2016 16118 8 Fp
Okklusion und Kérperhaltung - Interdisziplinére Zusammenarbeit
Zahnheilkunde, Orthopdidie und Osteopathie

Dr. med. Ingolf Séckler, D.O.M., Kéln

Samstag, 24. September 2016, 9.30 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 280 Euro

28.9.2016 16142 8 Fp
Moderne Préparationstechniken — Update

Dr. Gabriele Diedrichs, Disseldorf

Mittwoch, 28. September 2016, 14.00 bis 20.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 250 Euro

30.9.2016 16102 13 Fp

Ausstrahlung - mittels Korpersprache noch erfolgreicher

Patienten gewinnen und binden - Personal Power I

Workshop fir Zahnéirzte/innen und erfahrene Mitarbeiter/innen
Dr. Gabriele Brieden, Hilden

Freitag, 30. September 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr

Samstag, 1. Okiober 2016, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 290 Euro,Praxismitarbeiterin (ZFA] 190 Euro

Vertragswesen
24.8.2016 16320 4Fp
Zohnersatz-Abrechnung nach BEMA und GOZ - Teil 1
Seminar fiir Zahnérzte/innen und Praxismitarbeiter/innen
ZA lothar Marquardt, Krefeld
Mittwoch, 24. August 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 30 Euro
28.9.2016 16325 5Fp
Die leistungsgerechte Abrechnung kieferorthopddischer Leistungen
nach BEMA unter besonderer Beriicksichtigung der Laborleistungen
und der Abgrenzung zv auBervertraglichen Leistungen
Seminar fiir Kieferorthopciden,/innen, Zahnérzte/innen
und Proxismi)‘orbeifer/ innen
Dr. Andreas Schumann, Essen
Dr. Peter Kind, Remscheid
Mittwoch, 28. September 2016, 14.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr. 30 Euro
Fortbildung der Bezirksstellen
Duisburg
28.9.2016 16432 3Fp

Implantatprothetik im atrophierten Unterkiefer
Prof. Dr. Axel ZslIner, Witten-Herdecke
Mittwoch, 28. September 2016, 15.30 bis 18.00 Uhr
Veranstaltungsort:  Franky's im VWasserbahnhof
Alte Schleuse 1
45468 Milheim
Gebihrenfrei, Anmeldung nicht erforderlich.

KH

Krefeld
13.9.2016

Frontzahntrauma - was fun?
Priv..Doz. Dr. Yango Pohl, Bonn
Dienstag, 13. September 2016, 20.00 Uhr
Veranstaltungsort:  Restaurant Hexagon
Seidenweberhaus
Theaterplatz 1
47798 Krefeld
Gebihrenfrei, Anmeldung erforderlich!

16452 2Fp

Fortbildung der Universitdten

Aachen

2. Halbjohr 2016
Kieferchirurgischer Arbeitskreis
Prof. Dr. Dr. Johannes Hidding, Ménchengladbach
Freitag, 23. September 2016, 8.30 bis 14.00 Uhr
Freitag, 25. November 2016, 8.30 bis 14.00 Uhr
Freitag, 20. Januar 2017, 8.30 bis 14.00 Uhr
Freitag, 10. Méarz 2017, 8.30 bis 14.00 Uhr
Freitag, 12. Mai 2017, 8.30 bis 14.00 Uhr
Veranstaltungsort:  Ev. Krankenhaus Bethesda

Lehrkrankenhaus der RWTH Aachen

Ludwig-Weber-Str. 15

41061 Ménchengladbach
Teilnehmergebihr: 250 Euro

16342 35 Fp

Disseldorf

2. Halbjahr 2016
Prothetischer Arbeitskreis
Dr. Gabriele Diedrichs, Disseldorf
Prof. Dr. Alfons Hugger, Disseldorf
Mittwoch, 7. September 2016, 15.00 bis 17.00 Uhr
Mittwoch, 19. Oktober 2016, 15.00 bis 17.00 Uhr
Mittwoch, 16. November 2016, 15.00 bis 17.00 Uhr
Veranstaltungsort: - Universitétsklinikum Disseldorf

Westdeutsche Kieferklinik

Moorenstr. 5

40225 Disseldorf
Teilnehmergebihr: 240 Euro

16352 9Fp

Das Kursprogramm ist auch im Internet verfigbar!

www.zaek-nr.de

Das vollstindige Fortbildungsangebot einsehen

und direkt online buchen!
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Kéln

2. Halbjahr 2016
Kieferchirurgischer Arbeitskreis
Prof. Dr. Dr. Joachim E. Zaller, Kéln
Mittwoch, 21. September 2016, 8.30 bis 13.00 Uhr
Mittwoch, 12. Oktober 2016, 8.30 bis 13.00 Uhr
Mittwoch, 23. November 2016, 8.30 bis 13.00 Uhr
Mittwoch, 14. Dezember 2016, 8.30 bis 13.00 Uhr
Mittwoch, 11. Januar 2017, 8.30 bis 13.00 Uhr
Mittwoch, 8. Februar 2017, 8.30 bis 13.00 Uhr
Veransfaltungsort:  Universitét zu Kéln
Klinik und Poliklinik fir MKG
Plastische Gesichtschirurgie
Inferdisziplingre Poliklinik
Kerpener Str. 62
50937 Kaln
Teilnehmergebihr: 200 Euro

16365 36 Fp

Fortbildung fiir Praxismitarbeiter (ZFA)

20.8.2016 16251

Hygienische Aufbereitung von Medizinprodukten in der Zahnarztpraxis
Fortbildungsangebot fiir zahnmedizinisches Hilfspersonal

mit abgeschlossener Berufsausbildung

Ass. jur. Katharina Beckmann, Ksln

Samstag, 20. August 2016, 9.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 280 Euro

26.8.2016 16260
A Réntgenkurs fir Zahnmedizinische Fachangestellte
zum Erwerb der Kenntnisse im Strahlenschutz
nach § 24 Absatz 2 Nr. 3 und 4 in Verbindung mit § 18a Abs. 3 RV
Dr. Regina Becker, Disseldorf
Prof. Dr. Jirgen Becker, Dusseldorf
Dr. Andreas Kiinzel, Disseldorf
Freitag, 26. August 2016, 8.30 bis 18.30 Uhr
Samstag, 27. August 2016, 8.30 bis 18.30 Uhr
Teilnehmergebihr: 250 Euro

26.8.2016

Praktischer Arbeitskurs zur Individualprophylaxe
Andrea Busch, Rosrath

Freitag, 26. August 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr
Samstag, 27. August 2016, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 220 Euro

27.8.2016 16275
Prophylaxe beim Kassenpatienten nach IP1 bis P4

ZA Ralf Wagner, langerwehe

Daniela Zerlik, Roefgen

Samstag, 27. August 2016, 9.00 bis 17.00 Uhr
Sonntag, 28. August 2016, 9.00 bis 13.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 240 Euro

16270
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31.8.2016 16276
Praxisorganisation war gestern - Praxismanagement ist heute
Angelika Doppel, Herne

Mittwoch, 31. August 2016, 15.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 70 Euro

3.9.2016 16252

Hygienische Aufbereitung von Medizinprodukten in der Zahnarztpraxis
Fortbildungsangebot fiir zahnmedizinisches Hilfspersonal

mit abgeschlossener Berufsausbildung

Ass. jur. Dorothea Stauske, Kéln

Samstag, 3. September 2016, 9.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 280 Euro

3.9.2016 16279
Scharfe Instrumente: Die Voraussetzung fiir schnelles,
sicheres und effizientes Arbeiten -

Grundsitze des Instrumentenschleifens

Pflege und Wartung von Parodontal-Instrumenten
Alexandra Thiine, Duisburg

Samstag, 3. September 2016, 9.00 bis 15.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 150 Euro

7.9.2016
Schlagfertigkeits-Training
Rolf Budinger, Geldemn
Mittwoch, 7 September 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebihr. 110 Euro

7.9.2016

Ubungen zur Prophylaxe
Gisela Elter, Verden
Mittwoch, 7. September 2016, 14.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 90 Euro

9.9.2016 16261
A Réntgenkurs fir Zahnmedizinische Fachangestellte
zum Erwerb der Kennnisse im Strahlenschutz
nach § 24 Absatz 2 Nr. 3 und 4 in Verbindung mit § 18a Abs. 3 R&V
Dr. Regina Becker, Disseldorf
Prof. Dr. Jirgen Becker, Dusseldorf
Dr. Andreas Kiinzel, Disseldorf
Freitag, 9. September 2016, 8.30 bis 18.30 Uhr
Samstag, 10. September 2016, 8.30 bis 18.30 Uhr
Teilnehmergebihr: 250 Euro

16.9.2016 16262
A Réntgenkurs fir Zahnmedizinische Fachangestellte
zum Erwerb der Kenntnisse im Strahlenschutz
nach § 24 Absatz 2 Nr. 3 und 4 in Verbindung mit § 18a Abs. 3 R&V
Dr. Regina Becker, Disseldorf
Prof. Dr. Jirgen Becker, Dusseldorf
Dr. Andreas Kiinzel, Disseldorf
Freitag, 16. September 2016, 8.30 bis 18.30 Uhr
Samstag, 17. September 2016, 8.30 bis 18.30 Uhr
Teilnehmergebihr: 250 Euro

16280

16282
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21.9.2016 16283
Réntgeneinstelltechnik Infensivkurs mit praktischen Ubungen
Gisela Elter, Verden

Mittwoch, 21. September 2016, 14.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 100 Euro

21.9.2016 16287
Herstellung von Behandlungsrestaurationen -

Herstellung von Provisorien

Dr. Alfred Kénigs, Dissseldorf

Mittwoch, 21. September 2016, 14.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 100 Euro

23.9.2016 16271
Praktischer Arbeitskurs zur Individualprophylaxe

Andrea Busch, Résrath

Freitag, 23. September 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr
Samstag, 24. September 2016, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 220 Euro

24.9.2016 16253

Hygienische Aufbereitung von Medizinprodukten in der Zahnarztpraxis

Foribildungsangebot fiir zahnmedizinisches Hilfspersonal
mit abgeschlossener Berufsausbildung

Ass. jur. Katharina Beckmann, Kéln

Samstag, 24. September 2016, 9.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 280 Euro

28.9.2016 16277
Zeitmanagement - Du kannst dem Leben nicht mehr Zeit geben,
aber der Zeit mehr Leben!

Angelika Doppel, Herne

Mittwoch, 28. September 2016, 15.00 bis 18.30 Uhr
Teilnehmergebihr: 70 Euro

28.9.2016 16289
Die systematische Prophylaxesitzung bei Patienten

mit besonderen Anspriichen

Lurdes Martins-Vetter, Usingen

Mittwoch, 28. September 2016, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: 80 Euro

30.9.2016 16290
,Was mich nicht umbringt, macht mich stéirker”
Resilienz-Kompetenz - Widerstand leisten

gegen die Zumutungen unserer Zeit

Dr. phil. Esther Oberle-Riegger, Hergiswil NW (CH)
Freitag, 30. September 2016, 13.30 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebihr: 120 Euro

Aufstiegsfortbildung

www.zaek-nr.de > Praxispersonal <

Verbindliche Anmeldungen bitte an die Zahnérztekammer Nordrhein
Karl-Haupl-Institut, Posr?uch 105515, 40046 Disseldorf
Tel. 0211/ 44704-0, Fax 02 11 / 44704-401, E-Mail: khi@zoeknr.de
Anmeldung: Akiuelle Informationen zum Kursangebot und direkte Buchungsméglichkeiten
finden Sie online unter www.zahnaerziekammermordrhein.de.
Aus organisaforischen Grinden ist eine méglichst frihzeitige Anmeldung erwiinscht. Die
Kursreservierungen erfolgen in der Reihenfolge des Anmeldeeingangs, jedoch werden
Anmeldungen online iber das Internet gegeniiber Anmeldungen per Post oder Fax vorran-
gig behandelt. Wenn ein Kursplatz vorhanden ist, erhalten Sie eine schriftliche Bestétigung
Ihrer Reservierung. Bitte beachten Sie, dass die automatische Empfangsbestétigung einer
Online-Anmeldung noch keine Reservierungsbestatigung darstellt. Die Abgabe der Online-
Buchung begriindet daher keinen Anspruch auf einen Kursplatz.
Stornierung: Die Anmeldung kann bis 21 Tage vor Kursbeginn jederzeit ohne Angabe von
Griinden storniert werden. In diesem Fall wird eine bereits geleistete Kursgebihr in vollem
Umfang erstattet und es entstehen keine weiteren Kosten. Bei einer Stornierung bis 7 Tage
vor Kursbeginn sind 50 Prozent der Kursgebihren und bei einer kurzfristigeren Stornierung
die vollen Kursgebihren zu enfrichten. Dies gilt nicht, wenn ein Ersatzteilnehmer benannt
oder der Kursplatz vonseiten der Zahnérztekammer Nordrhein emeut besetzt werden
kann. Stornierungen bedirfen der Schrifform. Im Ubrigen steht der Nachweis offen, dass
der Zahnérztekammer Nordrhein ein entsprechender Schaden bzw. Aufwand nicht ent-
standen oder wesentlich niedriger als die angegebenen Kosten sei.
Wir bitten um Versténdnis, dass sich die Zahnérziekammer Nordrhein fiir den Ausnahmefall
geringfigige Anderungen des Kursinhalts unter Wahrung des Gesamicharakters der Veran-
staltung und des Vertragszwecks sowie die Absage oder Terminéinderung von Kursen bei zu
geringer Teilnehmerzahl, Verhinderung des Referenten/Dozenten oder héherer Gewalt aus-
driicklich vorbehdlt. Die Teilnehmer werden von Anderungen unverziiglich in Kenntnis gesetzt
und im Falle der Absage eines Kurses werden die Kursgebiihren umgehend ersfattet. Weiter-
gehende Anspriiche sind ausgeschlossen, soweit sie nicht auf vorsétzlichem oder grob fahr-
lassigem Verhalten von Angestellien oder sonstigen Erfiillungsgehilfen der Zahnérztekammer
Nordrhein beruhen.
Kursgebishr: Die Kursgebihr wird 21 Tage vor Kursbeginn féllig. Diese kénnen Sie per
Uberweisung auf das Konfo der Deutschen Apotheker- und Arztebank Disseldorf (IBAN
DE51 3006 0601 0001 6359 21, BIC DAAEDEDDXXX) oder per SEPA-Lastschrifterméch-
tigung (vormals ELV) begleichen. Im Fall einer Lastschrifterméchtigung wird die Kursgebihr
am Kurstag bzw. bei mehridgigen Kursen am 1. Kurstag von Threm Konto eingezogen.
Fir Mitglieder der Kassenzahnérztlichen Vereinigung Nordrhein gilt, dass die Kursgebihr
ieweils Uber das KZV-Abrechnungskonto auf VWWunsch einbehalten werden kann. Die ange-
gebene Kursgebihr gilt fiir den niedergelassenen Zahnarzt. Assistenten, beamtete und ange-
stelle Zahndrzte sowie Zahndrzte, die ihren Beruf zur Zeit nicht oder nicht mehr ausiben,
kénnen an Kursen, die durch ein * gekennzeichnet sind, zur halben Kursgebihr teilnehmen.
Des Weiteren kénnen Zahnérzte in den ersten zwei Jahren nach ihrer Erstniederlassung diese
ErmaBigung in Anspruch nehmen. Zur Berechnung der Zweijohresfrist gilt das Datum der
Veranstalung. Fir Studenten der Zahnmedizin im 1. Studiengang ist die Teilnahme an den
vorgenannten Veranstaliungen kostenlos. Ein entsprechender Nachweis ist jeder Anmeldung
beizufigen. Bei Teamkursen sind die Gebithren fir Zahnmedizinische Fachangestellie geson-
dert ausgewiesen.
Sofern im Rahmen eines Kurses eine Mittagspause inklusive Mittagessen vorgesehen ist,
ist das Mittagessen nicht von der Kursgebishr umfasst. Das Mittagessen kann %ei Kursan-
meldung separat hinzugebucht werden.
Das vorliegende Programm ersetzt alle vorausgegangenen Veréffentlichungen. Alle Angaben
sind ohne Gewdhr. Fir Fehler wird keine Haftung ibernommen.
Ausfihrliche Informationen und Kursunterlagen — wie Material- und Insfrumentenlisten —
erhalten Sie vor Kursbeginn.
Die unter Fortbildung fiir Praxismitarbeiter aufgefihrten Kurse sind ausschlieBlich fir Zahn-
medizinische Fachangesfellle gedacht. Zahnérzte, die dennoch an den Kursen feilnehmen
wollen, kénnen zugelassen werden, sofern freie Pléize vorhanden sind. In diesem Fall betréigt
die Kursgebihr das Doppelte der Kursgebihr fir die Zahnmedizinische Fachangestellie. Es
werden keine Fortbildungspunkte vergeben.
Zeichenerklgrung: Fp = Fortbildungspunkte

P = Praktischer Arbeitskurs

T =Teamkurs
In unmitielbarer N&he des Kark-HgupHnstitutes stehen renommierte Hotels mit grof3er Betten-
kapazitét zur Verfigung.
Courtyard by Marriott, Am Seestern 16, 40547 Disseldorf, Tel. 0211/ 5959 59,
www.marriot.de/duscy
Lindner Congress Hotel, Litticher Str. 130, 40547 Disseldorf, Tel. 0211 /59970,
www.lindner.de
Kursteilnehmer werden gebeten Reservierungen selbst vorzunehmen. Die Reservierung
sollte méglichst frihzeitig erfolgen, da wahrend der Ausstellungen und Messen in Dissel-
dorf Zimmerengpdsse méglich sind. Mit einigen Hotels wurden Sonderkonditionen verein-
bart, die jedoch nur an messefreien Tagen gelten. Weitere Informationen erhalten Sie bei
der Disseldorf Markefing & Tourismus GmbH unter www.duesseldortHourismus.de.

Kor|-Hdup|-|nsHtut e Zahndrztekammer Nordrhein @ Postfach 10 55 15 e 40046 Disseldorf ® Telefon 02 11/44704-0
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Prof. Dr. Dr. Gottfried Schmuth

90 Jahre

Auch 25 Jahre nach seiner Emeritierung
ist der Name Dr. med. Dr. med. dent.
Cottfried Schmuth, ehemaliger Direktor
und Ordinarius der Klinik und Poliklinik
for Kieferorthopadie an der Universitét
Bonn, in der nationalen und internationa-
len kieferorthopadischen Fachwelt immer
noch ein feststehender Begriff. In diesen
Tagen vollendet er sein Q0. Lebensjahr
und beginnt somit das neunte Jahrzehnt
seiner auBergewdhnlichen Vita mit all
ihren vielen beeindruckenden Stationen.

Am 29. Juni 1926 wird er in Wien gebo-
ren, wo er auch seine Kindheit und Schul-
zeit verbringt, die er als erst 17-j@hriger
Abiturient beendet. 1949 erlangt er in
Wien die medizinische Approbation und
Promotion zum Dr. med. univer. Ein Jahr
spater wird er wissenschaftlicher Mitarbei-
ter der Abteilung Kieferorthopédie an der
Wiener Stadtischen Allgemeinen Poliklinik
unter dem legenddren A. M. Schwarz.
Parallel absolviert er das Studium der
Zahnmedizin und erlangt 1952 auch die
zahnarziliche Approbation.

1955 wird er Assistent bei Prof. Dr. Dr.
h. c. Karl Haupl an der Medizinischen
Akademie in Disseldorf und promoviert
im gleichen Jahr zum Dr. med. dent. Nur
zwei Jahre spater habilitiert er dort mit
dem Thema ,Muskeltatigkeit und Muskel-
wirkung in der Funktionskieferorthopadie”.
Nach seiner Fachzahnarztanerkennung
im Jahr 1960 wird dem erst 34-jahrige
Privatdozenten Schmuth die leitung der
Abteilung fir Kieferorthopadie der Univer-
sitatsklinik Koln Gbertragen, wo er 1963
die Ermennung zum apl. Professor erhdlt.
1967 tritt er schlieBlich in Bonn als Ordi-
narius und Direkfor der Klinik und Poliklinik
fir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde die
Nachfolge von Prof. Dr. Dr. h. c. Gustav
Korkhaus und somit ein traditionsreiches
Erbe an.

Schon bald steht er in der wissenschaft-
lichen Auseinandersetzung mit den zu
lésenden Fragen und Problemen seines
Fachgebietes international in vorderster
Reihe und beschreitet neue Wege. So
setzt er sich als einer der Ersten kritisch
mit der Relevanz und Uberbewertung
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der Kephalometrie in der kieferorthopa-
dischen Diagnostik auseinander. Entge-
gen dem Widerstand der internationalen
Fachwelt fihrt er damit ein Denken ein,
das erst Jahre spater Annahme findet und
zu einer realistischen Einschatzung der
Fernréntgenanalyse beigefragen hat. Mit
der Entwicklung der Réntgenstereometrie
des Schadels erdffnet er neue Perspekti-
ven und diagnostische Maglichkeiten.

Seine Kompetenz auf dem Gebiet der
Funkfionskieferorthopadie und dem der
herausnehmbaren kieferorthopadischen
Apparaturen ist ein Schwerpunkt in der
Vielseitigkeit seines wissenschaftlichen
Wirkens. Forschungsprojekte im Rahmen
der Biomechanik sowie der Wirkungs-
weise der Osteoplastiken bei der Behand-
lung von Patienten mit Lippen- Kiefer- Gau-
menspalten werden von ihm wesentlich
unterstitzt. Schon frih erkennt Schmuth,
dem im Ubrigen wie keinem anderen die
Historie der Kieferorthopadie vertraut ist,
die Einsatzméglichkeiten der EDV in der
Kieferorthopadie.

Durch die Ablehnung seiner Berufung an
die Maximilian Universitat in Minchen

im Jahre 1975 bleibt er Bonn erhalten.

Personalien

Seine hervorragenden Leistungen in For-
schung und Lehre bleiben der internatio-
nalen Fachwelt nicht verborgen. Dies fihrt
zum einen zu der Einstellung zahlreicher
Assistenten aus vielen Nationen, die den
Namen Schmuth in alle Welt fragen. Es
fohrt aber vor allem zu seiner Wahl in
zahlreiche Fachgremien aus dem In- und
Ausland. Die Auflistung seines Wirkens
und seiner ehrenvollen Verdienste kann im
Rahmen dieses Beitrags nur unvollstandig
bleiben: Mitglied der deutschen Delega-
fion bei den Jahres- und Weltkongressen
der FDI von 1964 bis 1976, Mitglied-
schaft im Grindungsausschuss und der
Grindungsversammlung des BDK 1967,
Mitglied im Beirat der Vereinigung der
Hochschullehrer fir Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde 1970 bis 1974, Mit-
gliedschaft im Vorstand der DGZMK
1971 bis 1979, Wahl zum Jahrespra-

sidenten der DGKFO 1974 bis 1975,

Wahl zum Tagungsprasidenten der
102. Jahrestagung der DGZMK 1976,
President Elect” der EOS 1980, Prasi-
dent der European Orthodontic Society
[EOQS) 1981 bis 1982, Wahl und Wie-
derwahl zum Vorsitzenden der DGKFO
1981 bis 1987, Ehrenmitgliedschaft des
Vereins der Osterreichischen Zahndrzte
(OGZMK), der Peruanischen Orthodon-
tischen Gesellschaft 1985 sowie der
DCGKFO 1991,

Seine wissenschaftlichen Beitrdge umfas-
sen nahezu zweihundert Publikationen
inklusive der acht Buchbeitrage und sei-
nes in der dritten Auflage erschienenes
Handbuchs  Kieferorthopédie — Grund-
zige und Probleme”.

Seine vielféltige und facettenreiche Vita
unterstreicht seinen scharfen analytischen
Verstand und seine grofe Personlichkeit.
Beide erfahren jedoch umso mehr Wert
schatzung, wenn sie mit sozialer Kom-
petenz und charakterlichen Vorzigen
gepaart sind, wenn Uberlegene Infelli-
genz mit Bescheidenheit und Liebenswir-
digkeit, wie bei Schmuth, geschmickt ist.

Bei all seinem Engagement blieb seine
andere Seite denen nicht verborgen, die
mit ihm und unter ihm taglich arbeiteten.



Personalien

Es ist seine ruhige, freundliche und stefs
ausgleichende Wesensart, die den Kreis
seiner Mitarbeiter gestaltete und immer
wieder zu einer produktiven Einheit wer-
den lieB. Sein Fihrungsstil war gepragt
von klarem Geist, klarer Sprache und
hohem Einfihlungsvermégen. Mit inno-
vativen Vorgaben hat er unter wohlwol-
lender Kontrolle, jedoch ohne einengen-
den autoritdren Druck, seine Mitarbeiter
zur eigenstandigen leistung angeleitet
und das Kreative in ihnen geweckt. So
ist es nicht verwunderlich, dass er den
Namen der Kieferorthopddie der Univer-
sitat Bonn auf hohem Niveau zu halten
vermochte.

Im sicherlich eng abgesteckien Rahmen sei-
ner Freizeit und in seiner Familie vermochte
er einen Ausgleich zu seinem kraftezeh-
renden beruflichen Alllag zu schaffen.
Durch eigenes und familicres Musizieren
sowie sporfliche Akfivitaten ist er bis ins
weit fortgeschrittene Alter jung und aktiv
geblieben. Insofern wundert es nicht, dass
ihm auch noch nach seiner Emeritierung
weitere Ehrungen zuteil wurden.

Zu seinem Q0. Geburtstag gratulieren
dem Jubilar auf das Allerherzlichste alle
ehemaligen sowie die jefzt noch in seiner
friheren Wirkungsstatte tétigen Kollegen,
Mitarbeiter sowie Schiiler und Freunde, die
seine Personlichkeit kennen und schétzen

Dr. Richard Thonnessen

75 Jahre

Am 10. Juni 2016 feierte Dr. Richard
Thonnessen seinen 75. Geburtstag.
Geboren und aufgewachsen ist er in
Aachen. Nach einer kaufménnischen
Lehre folgte von 1965 bis 1970 in Mar
burg das Studium der Zahnmedizin, wo
er auch schon 1970 promovierte. Erste
Erfahrung machte Richard Thénnessen als
Stabsarzt bei der Bundeswehr in Ulmen
und war dann ab September 1972 als
Ausbildungsassistent in Trier tatig. Zwi-
schen dem 1. Juli 1975 und 1. Januar
2005 war er in Aachen in einer Einzel
praxis niedergelassen.

In der berufspolitischen Arbeit hat Richard
Thénnessen die Aachener Region in vie-
len Funkfionen verfreten. So war er Mit
glied im VDAK-Beschwerdeausschuss und
in der KZV-Vertreterversammlung.

Hauptarbeitsfeld war fir ihn aber die
Zahndarztekammer, wo er von 1983 bis
2002 Mitglied der Kammerversammlung
war. Von 1988 bis 1992 leitete er im
Kammervorstand Nordrhein das Finanz-
referat und war danach noch iber viele
Jahre hinweg Vorsitzender des Haushalts-
ausschusses der Kammer und Mitglied des

il .r'
Dr. Richard Thénnessen

Haushaltsausschusses der Bundeszahn-
arztekammer. Daneben kontrollierte er
noch als Mitglied des Aufsichtsausschus-
ses die Tatigkeit des Versorgungswerkes
der Zahnarzte in Nordrhein.

Foto: privat

gelernt haben. Sie alle wiinschen Gotifried
Schmuth das Geschenk der Gesundheit
und for noch so manches Lebensjahr das
Erleben bleibenden Wohlbefindens, das
Cliick der Geborgenheit im Kreise seiner
groBen Familie sowie die Zuversicht, dass
auch das Kommende fir ihn machbar

bleibt.
Dr. Hans-Albert Schumacher

Als ich ihm zum Geburtstag gratulieren
wollte, war Richard Thénnessen dem
Trubel durch Urlaub enfflohen. Erst eine
Woche spater gelang es mir, ihm zu gratu-
lieren. Dabei konnten wir erfrischend iber
alte berufspolitische Zeiten plaudern und
Adressen von Feinschmeckerrestaurants
austauschen.

Wir Aachener Kollegen freuen uns, dass es
Richard Thénnessen und seiner lieben Frau
gesundheitlich gut geht und sie gemeinsam
bei bester Gesundheit ihren Hobbys nach-
gehen kénnen: Tennis, Colfspiel, Schach-
spiel, selber Kochen, Restaurantbesuche in
der gehobenen Gasfronomie und Reisen
fillen den Tagesplan.

Lieber Richard! GenieBe noch viele Jahre
Deine Zeit als Pensiondr im Kreise Deiner
Familie. Wir Aachener danken Dir fir Deine
vielfaltigen Hilfen bei der berufspolitischen
Arbeit und gratulieren Dir herzlich zum
75. Geburtstag. Wir wiinschen Dir Gesund-
heit, Zufriedenheit und ausreichend Zeit fir
die Erfullung Deiner offenen Winsche.

Dein Ernst Goffart
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Abschlussprifung der
Zahnmedizinischen
Fachangestellten

Winter 2016/2017

Gemah § 7 der Prifungsordnung der Zahnérz-
tekammer Nordrhein fir die Durchfihrung der
Abschlussprifungen im Ausbildungsberut ,Zahn-
medizinische Fachangestellte/Zahnmedizinischer
Fachangestellter” vom 30. November 2001 in der
genehmigten Fassung vom 13. Marz 2003 gibt
die Zahnarztekammer Nordrhein den Termin der
zentralen schriftlichen Prisfung wie folgt bekannt:

Mittwoch, 9. November 2016

Die praktischen Prifungen bzw. die mindlichen
Ergdnzungsprifungen sollien bis zum 31. Januar
2017 beendet sein.

Anmeldungen zu dieser Prifung missen bei der

Zahnarztekammer Nordrhein
Emanuel-leutze-Str. 8
40547 Disseldorf
(Postfach 105515, 40046 Disseldorf)

bis zum
7. September 2016

eingereicht werden. Verspdtet und unvollsténdig
eingehende Antrdge konnen wegen der verbind-
lichen Fristen nicht mehr beriicksichtigt werden.

Die Zulassungsvoraussetzungen sind der Prifungs-
ordnung 88 8, 9 ff. zu entnehmen. Eventuell erfor-
derlich werdende Rickfragen bitten wir an die
Hauptverwaltung der Zahnarztekammer Nordrhein

unter der Rufnummer 0211,/44704-204 (Frau

Kruse) zu richten.

Zahnérztekammer Nordrhein
Ressort Ausbildung
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Informationen

Universitatsklinikum <27
Diisseldorf HEINRICH HEINE

1K VERSITAT DUSSELNOAF

Aus der Universitat

fur die Praxis
Fortbildungsreihe Implantologie

der Poliklinik fir Zahnarztliche Chirurgie
und Aufnahme Westdeutsche Kieferklinik
HHU Disseldorf

Veranstaltungsort: ~ Haus der Universitcit
Schadowplatz 14
40212 Dusseldorf

Termin: Mittwoch, 7. September 2016
von 17.00 bis 19.00 Uhr

im Anschluss kleiner Imbiss im Foyer

Periimplantare Komplikationen

Themenschwerpunkte:

- Abutmentkomplikationen

« Periimplantare Entzindungen

« Implantatfrakturen

« Aufklrungsplflichten und Basisdiagnostik

Referenten:

Prof. Dr. Jirgen Becker
Prof. Dr. Frank Schwarz
Dr. Gordon John

Dr. Andreas Kinzel

Fortbildungspunkte:
2 nach BZAK/DGZMK/KZBY

Die Veranstaltungsreihe ist kostenfrei mit begrenztem
Platzkontingent.

Die Anmeldung erfolgt bitte unter Angabe von Titel /Namen/
Anschrift (zur Ausstellung der Fortbildungszertifikate) Gber
fortbildung-oralchirurgie@med.uni-duesseldorf.de.

Eine Teilnahme ist nur nach schriftlicher Bestétigung méglich.
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Dr. Ursula Stegemann

50 Jahre

Viele werden sich erstaunt fragen, ob sich
in der Uberschrift nicht doch ein Fehler
eingeschlichen hat: Aber nein, man mag
es zwar kaum glauben, aber Dr. Ursula
Stegemann feierte im vergangenen Monat
tatsachlich ihren 50. Geburtstag. Dies ist
ein erfreulicher Anlass, das Personliche
unserer hoch geschatzten Vorstandskolle-
gin einmal in den Vordergrund zu sfellen.

Ursula Stegemann wurde am 26. Juni
1966, einem Sonnfag, in Straelen am
unteren Niederrhein geboren. Dem Abitur
19806 in Geldern folgte an der Universitct
Witten/Herdecke 1993 der erfolgreiche
Abschluss des Zahnmedizinstudiums — die
Examensurkunde fragt exakt das Datum
ihres Geburistags — und 1997 die Pro-
motion. Mit dem Tag der Approbation am
1. Juli 1993 begann sie in der Praxis ihres
Vaters Dr. Hermann Otten ihre zweijghrige
Vorbereitungsassistenzzeit. Nach einem hal-
ben Jahr als angestellie Zahnarztin traf sie
am 1. April 1996 in die Praxis ihres Vaters
ein, die sie mit ihm bis zu seinem Ubergang
in den Ruhestand als Gemeinschaftspraxis
fihrte. Seit dem 1. Januar 2004 ist Ursula
Stegemann in Einzelpraxis niedergelassen.

Schon wahrend ihrer Studienzeit wurde
Ursula Stegemann 1987 Mitglied im
FVDZ. Spatestens mit ihrer erstmaligen
Wahl 1994 in den Vorstand der Bezirks-
gruppe (BZG) Krefeld im FVDZ Nordrhein
begann ihr berufspolitisches Engagement,
dessen Grundlagen ihr als Tochter von
Hermann Otten allerdings gewissermafen
schon in die Wiege gelegt wurden. Von
2007 bis 2009 war sie BZG-Vorsitzende,
2009 bis 2011 stellvertretende Vorsit-
zende und seit 2011 BZG-Beisitzerin,
seit 1995 Delegierte der landesversamm-
lung und seit 1999 bis heute im Wechsel
Ersatzdelegierte und Delegierte der Haupt
versammlung.

Seit 2002 ist Ursula Stegemann Mitglied
der Kammerversammlung der ZAK Nord-
rhein, 2010 erfolgte die VWahl in den Kam-
mervorstand. Dort war sie fir das Referat
Beschwerden und Gutachten und bis Juli
2013 fir den Bereich Notdienst zusténdig
und befasste sich als stellvertretende GOZ-
Referentin intensiv mit dem Gebihrenrecht.

Dr. Ursula Stegemann

Im Juli 2013 Ubernahm sie nach dem fri-
hen Tod ihres Vorgangers Dr. Hans Werner
Timmers das Amt der GOZ-Referentin und
den Vorsitz der GOZ-Kommission.

Ausdavernd ist zudem ihr Wirken vor Ort:
Seit 1998 st sie stellvertretende Obfrau
der Kreisstelle Kleve und seit 2005 Obfrau
der Kreisvereinigung Kleve.

Foto: Paprotny

Weitere Stationen ihres Wirkens — in
Stichworten ohne den Anspruch auf Vol
standigkeit — sind: seit 1997 (mit kurzer
Unterbrechung) Mitglied der KZV-Vertreter-
versammlung, Delegierte zur BZAK-Bundes-
versammlung, 2002 bis 2009 Mitglied
im VZN-Aufsichtsausschuss und im Aus-
schuss Wirtschaftlichkeitsprifung sowie im
Beschwerdeausschuss, PA-Gutachterin.

Gemeinsam mit ZA Lothar Marquardt fihrt
sie Fortbildungsveranstaliungen zur zahn-
arztlichen Abrechnung durch und engo-
giert sich als Referentin in der Offenen
Baustein Fortbildung und in der Aufstiegs-
fortbildung zur AZP.

Genug der Standespolitik! Liebe Uschi,
Du warst immer eine sympathische Kamp-
ferin und wir haben einige Stréufe zusam-
men ausgefochten. Die ndchsten schaffen
wir auch! Jetzt wiinschen wir Dir, dass Du
Dich an Deinem Geburtstag mit Deinen
Lieben in den ,Seftimo Cielo” aufgemacht
hast.

Alles Liebe wiinschen Dir

Johannes Szafraniak
Ralf Hausweiler
Christian Pilgrim

VZN vor Ort

Das Versorgungswerk der Zahnérztekammer Nordrhein — VZN fihrt in regelméBigen
Absténden Einzelberatungen seiner Mitglieder zu Mitgliedschaft und Anwartschaften
im VZN in den Rdumen der Bezirksstellen der Zahnarztekammer Nordrhein durch.

VN

Im 2. Halbjohr 2016 werden folgende Beratungstage angeboten:
12. Oktober 2016

Bezirks- und Verwaliungsstelle Bergisch Land

9. November 2016

Bezirks- und Verwaltungsstelle Kéln

7. Dezember 2016

Bezirks- und Verwaltungsstelle Duisburg

Terminvereinbarungen sind zwingend erforderlich und kénnen ab sofort (nur) mit dem

VZN, Wolfgang Prange, unter Tel. 0211/59617-43 getroffen werden.

Versorgungswerk der Zahnéirztekammer Nordrhein
Der Verwaltungsausschuss
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Bezirksstelle Aachen
50 Jahre

ZA Silke Susanne Lerch
Grevenbroich, *2. 8. 1966

Dr.-medic stom. (RO)
Annemarie Steger
Wirselen, *24. 8. 1966

60 Jahre

ZA Peter Strahlmann
Aachen, *4. 9. 1956

65 Jahre

Dr. Frank K-F. Thielscher
Erkelenz, *3. 8. 1951

70 Jahre

Dr. Helmut Hinkens
Wegberg, *26. 7. 1946

Dr. Marieluise Schramke
Aachen, *31. 7. 1946

Dr. Norbert Meuser
Hickelhoven, *29. 8. 1946

Dr. Walter Eisenacher
Wegberg, *3. 9. 1946

81 Jahre

Dr. Friedrich Baltzer
Aachen, *6. 9. 1935

82 Jahre

Dr. Uta Gersonde
Aachen, *10. 8. 1934

ZA Horst Scherhag
Aachen, *15. 9. 1934

88 Jahre

Dr. Paul-Ginther Schroder
Aachen, *25. 8. 1928

89 Jahre

Dr. Ginter Detto
Diren, *1.8. 1927

94 Jahre
ZA Erika Weegen
Wassenberg, *8. 8. 1922
Bezirksstelle Disseldorf
50 Jahre

Dr. Jan Carsten Kleineidam
Disseldorf, *18. 7. 1966

Dr. Heike Kaiser
Disseldorf, *21. 7. 1966

Dr.-medic stom. (RO)
Christian Sadean
Neuss, *12. 8. 1966

Dr. Mariam Asfour,
M.S.C., BDS (ET)
Ratingen, *18. 8. 1966

Dr. Hans Rudolf Stécker
Velbert, *6. 9. 1966

Dr. Rainer Hermann KlaBen
Langenfeld, *10. 9. 1966

60 Jahre

ZA Jolanta Wolska
Disseldorf, *7. 8. 1956

Dr. Gabriele Diedrichs
Neuss, *23. 8. 1956

Dr. Pefer Bongartz
Dormagen, *3. 9. 1956

Dr. Walter Wochner
Disseldorf, *3. 9. 1956

65 Jahre

Dr. (YU) Goran Bosnic
Velbert, *29. 7. 1951

b

Dr. Martin Linges
Grevenbroich, *29. 7. 1951

70 Jahre

Dr. Uwe Garrels
Mettmann, *26. 7. 1946

Dr. Siegmund Kahl
Disseldorf, *19. 8. 1946

ZA Rudolf Kinder
Ratingen, *28. 8. 1946

Dr. Wolfgang Kshrer
Neuss, *8. 9. 1946

Dr. Barbara Griine
Haan, *14. 9. 1946

75 Jahre

Dr. Farhad Sadigh
Disseldorf, *31. 7. 1941

Dr. Uwe Beyer
Dusseldorf, *28. 8. 1941

ZA Rolf Oechtering
Disseldorf, *8. 9. 1941

82 Jahre

Dr. Halvard Fiskvatn
Neuss, *5. 8. 1934

Dr. Hansjoachim Duhnsen
Disseldorf, *22. 8. 1934

84 Jahre

Dr. Annemarie Weishaupt
Dusseldorf, *26. 7. 1932

Dr. (R) Dr. med. dent.
Celestin Cherebetiu
Dusseldorf, *3. 8. 1932

86 Jahre

Dr. Dieter Hibner
Disseldorf, *19. 8. 1930

Wir gratulieren
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91 Jahre

Dr. Jutta-Maria Engelmann
Hilden, *29. 8. 1925

92 Jahre

Dr. Brigitte MarquardtCzogalla

Disseldorf, *4. 9. 1924

ZA Henry Robert Helbig
Meerbusch, *11. 9. 1924

94 Jahre

Dr. Hans Lauterbach
Haan, *17. 7. 1922

Bezirksstelle Duisburg
50 Jahre

Dr. Torsten Plaumann
Duisburg, *25. 7. 1966

Dr. Roland Mahadevan
Duisburg, *30. 7. 1966

ZA Michael Llinneweber
Oberhausen, *3. 8. 1966

ZA Stefanie Maninger
Dinslaken, *6. 9. 1966

ZA Birgit Rahn-Heins
Oberhausen, *11. 9. 1966
60 Jahre

Dr. Herbert Hilsken
Milheim, *22. 8. 1956

ZA Michael Fox
Dinslaken, *29. 8. 1956

Dr. Andreas Schwarz
Oberhausen, *9. 9. 1956

Dr. Elke Paulke, MSc
Schermbeck, *11. 9. 1956

65 Jahre

Dr. Ute von Chlingensperg
Duisburg, *2. 9. 1951

Dr. Ruth Brandt
Duisburg, *4. 9. 1951

70 Jahre

Dr. PeferMichael Droge
Dinslaken, *1. 9. 1946
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80 Jahre

Dr. Johanna Olesch
Oberhausen, *19. 8. 1936

87 Jahre

ZA Gunnar Margeit
Duisburg, *3. 8. 1929

Dr. Ursula Happel
Milheim, *4. 8. 1929

89 Jahre

Dr. Erich Paepcke
Duisburg, *9. 9. 1927

95 Jahre

Dr. med. (R) Dott. (I]
Marcel Jancu
Milheim, *27. 7. 1921

Bezirksstelle Essen

50 Jahre

ZA Michael Schwagrowski
Essen, *18. 7. 1966

ZA Wolfgang Kleffmann
Essen, *26. 7. 1966

Dr. lutz Holger Klein
Essen, *31. 7. 1966

60 Jahre

Dr. Angelika Kuschnik
Essen, *14. 8. 1956

Dr. Ahmad Elahi Doust
Essen, *31. 8. 1956

70 Jahre

Dr. Norbert W. Klaus
Essen, ¥*28. 8. 1946

82 Jahre

Dr. Gerd Hagedom
Essen, *5. 9. 1934

84 Jahre

Prof. Dr. Dr. Dietrich Schettler
Essen, *7. 9. 1932

87 Jahre

Dr. Univ. Belgrad Milan Groj
Essen, *25. 8. 1929

88 Jahre

Dr. Cili Maas
Essen, *16. 7. 1928

89 Jahre

ZA Marianne Kosch-Schwiers
Essen, *23. 7. 192/

90 Jahre

ZA Heinz Filthaut
Essen, *4. 9. 1926

Bezirksstelle Koln
50 Jahre

ZA Britta Kirch
Gummersbach, *25. 7. 1966

ZA Andrea Schnieders
Alfter, *28. 7. 1966

ZA Vassilios Kaburis
leverkusen, *6. 8. 1966

Dr. Kai-Uwe VWende
Engelskirchen, *10. 8. 1966

Dr. Heiko Peters
Bonn, *12. 8. 1966

Dr. Bettina Sieper
Gummersbach, *12. 8. 1966

Dr. Karl Alireza Meier
Kéln, *14. 8. 1966

ZA Birgit Dunkelmann
Bonn, *19. 8. 1966

ZA Michael Patsatzis
Koln, *20. 8. 1966

ZA Elke Troeltsch
Bonn, *22. 8. 1966

Dr. med. Dirk Kirch
Gummersbach, *23. 8. 1966

ZA Bjém Oberbrinkmann
Kéln, *25. 8. 1966

Dr. Detlef Bodenhausen
Leichlingen, *28. 8. 1966

ZA Sabine Herbricht, MSc
Koln, *30. 8. 1966

Dr. Sven-Erik Rosenhayn
Sankt Augusfin, *3. 9. 1966

ZA Eduard Gutermann
Kéln, *4. 9. 1966

Dr. Markus Libben
Wachtberg, *4. 9. 1966

ZA Christian Berka
Waldbral, *12. 9. 1966

ZA Silke Scharff
Gummersbach, *12. 9. 1966

60 Jahre

Dr.-medic stom. (R) Clara Veres
leverkusen, *2. 8. 1956

Dr.-medic sfom./
IMF Klausenburg
Sinkenesh Mamo-Franchi

Kerpen, *17. 8. 1956

ZA Paul-Emst Bergerhoff
Kéln, *19. 8. 1956

ZA Azar Naddaf
Koln, *25. 8. 1956

Dr. Heinz-Peter Olbertz
Troisdorf, *4. 9. 1956

Dr. Bernhard Radig
Bonn, *8. 9. 1956

Dr. Klaus Alfons Mombeck
Rheinbach, *9. 9. 1956

Dr. Jens-Michael Hansen
Koln, *10. 9. 1956

Dr. med. dent. (R)
Caren Neuhausen
Gummersbach, *15. 9. 1956

65 Jahre

Dr. Ezio lacono
Hennef, *26. 7. 1951

ZA Rosarlinda Altwicker
Wiehl, *10. 8. 1951

ZA Ursula Wallat
Bonn, *10. 8. 1951

ZA Vikior Brenning
Kéln, *21. 8. 1951

Dr. Ursula Zeriatke
Kénigswinter, *31. 8. 1951
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Dr. Heidemarie Hedrich
Niederkassel, *5. 9. 1951

70 Jahre

Dr. Rolf Aichinger
Lindlar, *24. 7. 1946

Dr. Gerhard Pittrof
Wachtberg, *26. 7. 1946

Dr. Dietmar Zimmermann
Rheinbach, *28. 7. 1946

Dr. Wolfgang Rinke
Frechen, *30. 7. 1946

Dr. Hans-Peter Rodatus-Petrewitz
Pulheim, *6. 8. 1946

Dr. Reinhard Behrend
Bergisch Gladbach, *21. 8. 1946

ZA Hans-Martin Anspoch
Bonn, *25. 8. 1946

Dr. Titus Nolte
Kéln, *9. 9. 1946

75 Jahre

Dr. Inge Karin Blaha
Kerpen, *18. 7. 1941

ZA Wilfred Streiber
Bonn, *8. 8. 1941

ZA Zenon Walachowski
Bedburg, *2. 9. 1941

Dr. Barbara Siebels
Gummersbach, *13. 9. 1941

80 Jahre

Dr. Helga Bodenschatz
Bergisch Gladbach, *9. 8. 1936

81 Jahre

Dentist Hans Hermann Schulz
leverkusen, *28. 8. 1935

82 Jahre
Dr. Gyorgy Szilagyi
Kéln, *7. 8. 1934

Dr. Lore Kuxdorf
Brihl, *14. 8. 1934

83 Jahre

Dr. med. dent. (rumdn.)
Mihai Vicas
Morsbach, *14. 9. 1933



Wirtrauerm

Aachen

Dr. Horst Niederhaus
Diren, * 18. 4. 1930
£925 5 2016

Disseldorf

ZA Herbert Molders
Hilden, * 19. 11. 1924
$21.5.2016

ZA Hans Gottschall
Disseldorf, * 4. 11. 1928
T24.5 2016

Duisburg

Dr. Franziska Vo3
Milheim, * 15. 8. 1912
t2.5.2016

Essen

Dr. Annette Ebel
Essen, * 10. 6. 1956
T4 .6 2016

KéIn

Dr.-medic stom. (RO
Gabriela Schmidt
Kéln, * 2. 7. 1952

119.2.2016

Dr. Richard Menzel
Bonn, * @.11. 1933
t14.5. 2016

ZA Helmut Schulte
leverkusen, * 11. 8. 1927
3 S, 5, 20001

Dr. Wolfgang Seeliger
Kéln, * 9. 2. 1928
28620016

Krefeld

Dr. Suse Hessel
Bergisch Gladbach,
gl (O
T39=2016

Bergisch Land

Dr. Eugen Freidhof
Remscheid, * 3. 2. 1921
10256 200

84 Jahre
Dr. Wilfried Mackel

Generalarzt a.D.
Neunkirchen, *18. 7. 1932

Dr. Irminfrud-ingrid Drell
Schleiden, *19. 7. 1932

87 Jahre

ZA Eberhard vom Dorp
Bonn, *3. 8. 1929

ZA Gerald Eckert
Bad Honnef, *18. 8. 1929

ZA Ute Kayser
Bonn, *7. 9. 1929

88 Jahre

ZA Maria Kellerhoven
Kaln, *20. 8. 1928

Dr. Hans Kirten
Kéln, *21. 8. 1928

Dr. Hans Knoblauch
Kéln, *13. 9. 1928

89 Jahre

Dr. Carl Miiller
Kaéln, *30. 7. 1927

Dr. Heinrich Maeberg
Pulheim, *19. 8. 1927

ZA Manfred Schroeder
Rheinbach, *22. 8. 1927

92 Jahre

Dr. Theo Heibach
Rosrath, *31. 7. 1924

Dr. Paul Saatzen
Kéln, *31. 7. 1924

93 Jahre

Dr. Max Schnekenburger
Bonn, *22. 7. 1923

Dr. Hubertus von Schwerin
Bonn, *31. 8. 1923

Dr. Hedwig Paulsen
Kéln, *14. 9. 1923

95 Jahre

Dr. Herbert Talkenberger
Bonn, *20. 8. 1921
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Bezirksstelle Krefeld

50 Jahre

Dr. Frank Dominik Schneider
Krefeld, *21. 7. 1966

drs. Angela Smeets-Adolf
Kleve, *4. 8. 1966

Dr. Andre-Sammy Izbicki
Neukirchen-Viuyn, *11. 8. 1966

Dr. Thorsten Miller
Ménchengladbach, *15. 8. 1966

ZA Tamara Rubbens
Weeze, *30. 8. 1966

Dr. Oliver Koch
Krefeld, *4. 9. 1966

60 Jahre

Dr. Wolfgang Thur
Krefeld, *20. 7. 1956

Dr. Ursula Hegner
Ménchengladbach, *13. 8. 1956

Dr. Rolf Peters
Goch, *15. 8. 1956

65 Jahre

Dr. Achim Mertens
Krefeld, *16. 7. 1951

Dr. Dr. Detlef Seuffert
Krefeld, *5. 8. 1951

70 Jahre

Dr. Werner Baank
Kleve, *25. 7. 1946

75 Jahre

Dr. Gangolf Ingenpass
Krefeld, *9. 8. 1941

Dr. Burga Becker
Kamprlintfort, *25. 8. 1941

81 Jahre

Dr. Walter Ullrich
Krefeld, *20. 8. 1935

90 Jahre

Dr. Heinz Wilhelm Pelser
Krefeld, *6. 9. 1926

Personalien

103 Jahre

Dr. Ursula BleifussRilat
NeukirchenVluyn, *13. 8. 1913

Bezirksstelle
Bergisch Land
50 Jahre

Dr. Andreas Koch
Solingen, *18. 7. 1966

Dr. Bernd Piechozek
Remscheid, *22. 7. 1966

Dr. Renate Glenz
Solingen, *25. 7. 1966

Dr. Lars Fringel
Solingen, *14. 8. 1966

ZA Yasmin Emst
Wuppertal, *23. 8. 1966

65 Jahre

Dr. Bernd Jiilich
Solingen, *11. 8. 1951

ZA Beate Schymanietz
Wuppertal, *29. 8. 1951

70 Jahre

Dr. Dieter Fabisiak
Wouppertal, *22. 7. 1946

ZA Dorothea Dinger
Wouppertal, *31. 7. 1946

ZA Werner Knoop
Woupperfal, *15. 8. 1946

75 Jahre

Dr. Maria Jones
Wouppertal, *15. 8. 1941

82 Jahre
Dr./IMF Bukarest

Cornelius Paras
Wuppertal, *25. 7. 1934



Informationen

UNIKLINIK

Trouble-Shooting be
prothetischen Problemen

Haben Sie Lust auf einen
kollegialen Austausch bei
prothetischen Problemféllen?

Die Klinik for Zahnarztliche Prothetik,
Uniklinikum Aachen bietet fir alle
niedergelassenen Kollegen ein pro-
thefisches Kolloquium an, in dem die
Teilnehmer komplexe Félle vorstellen
und mit dem Klinikdirektor Prof. Dr.

Stefan Wolfart diskutieren kénnen.

Bringen Sie Modelle, Befunde, Ront
genaufnahmen und evil. Fotos mit
und los geht's.

Das ganze Team der Aachener
Prothetik freut sich auf Sie und den
gemeinsamen fachlichen Austausch!

Termine:

13. Oktober 2016, ab 19.00 Uhr

Veranstaltungsort:
Universitctsklinikum Aachen
Pauwelsstrade 30

52074 Aachen
Seminarraum Etage 3, Flur C

(zwischen Aufzug C2 und C3),

Zimmer 11

Das Kollogquium ist natirlich
kostenfrei.

Zahndrztekammer Nordrhein
Bezirksstelle DUsseldorf

Bezirksstellenversammlung 2016

Recht trifft Praxis

Information und Fortbildung mit Diskussion

Samstag, 3. September 2016, 10.00 bis 16.00 Uhr
Zahnérztekammer Nordrhein (Konferenzsaal, 2. OG, Treppenhaus T2)

Emanuel-leutze-Str. 8, 40547 Disseldorf
Die Veranstaltung ist mit 6 Fortbildungspunkten versehen.

Programm

Wieviel DVT braucht der Mensch ...2

Aktuelle Bestandsaufnahme von notwendiger Réntgendiagnostik
unter forensischen Gesichtspunkfen

Prof. Dr. Jirgen Becker, Universitat Disseldorf

Das hat mir aber keiner gesagt ...
Aktuelles zur Patientenaufkicirung und die entsprechende Rechtsprechung
Dr. iur. Kathrin Janke, Justitiarin der ZAK Nordrhein

HILFE! Der Patient klagt ... die Endofeile ist abgebrochen, das Implantat wackelt!
Management von Patientenbeschwerden durch die ZAK Nordrhein

Dr. Georg Thomas, Vorstandsmitglied der ZAK Nordrhein

Gehen Sie da blof3 nicht hin — Note 6!

Aktuelles zu Vergleichsportalen und Patientenbewertung im Internet

Dr. Volker Hermann, Fachanwalt fir Medienrecht, Disseldorf

Alles sauber ...2

Aktuelles zum Infektionsschutzgesetz im Rahmen des ,Disseldorfer Mode//s
Dr. rer. nat. Thomas Hennig, Leiter Wissenschaftlicher Dienst der ZAK Nordrhein

"

Anmeldung:
Fax 0211,/9684-303, E-Mail iolbrichduesseldorf@zaek-nr.de

ZA Axel Plimer
Stellv. Vorsitzender der
Bezirksstelle Disseldorf

Dr. Harm Blazejak
Vorsitzender der
Bezirksstelle Disseldorf

Bitte E-Mail-Adresse Ubermitteln!

leider fehlt der KZV Nordrhein noch von einigen nordrheinischen Pra-
xen die E-Mail-Adresse. Um demndchst einen noch gréPeren Kreis
von Zahnarzten per E-Mail Gber wichtige kurzfristige Entwicklungen
informieren zu kénnen, bitten wir diese nochmals, der KZV Nordrhein
ihre E-Mail-Adresse (Praxis) unter Angabe ihrer Abrechnungsnummer zu
Ubermitteln.

Bitte vergessen Sie auch nicht, die KZV iber Anderungen lhrer
E-Mail-Adresse in Kenntnis zu setzen. Ansprechpartner ist die Abteilung
Register, bitte nur per EMail an

Register@KZVNR.de
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Echte Kerle

Ebba Dagmar Drolshagen: Wie man sich allein auf See einen Zahn zieht

Ebba Dagmar Drolshagen hat sich
die genave Untersuchung und véllig
unpathetische Aufarbeitung des
Heldenpathos' zur Aufgabe gemacht.
Mit Neugier blickt sie in ihrem
neuesten Buch auf die leben zehn
seltsamer Seefahrer.

Einer baut ein Ei aus Stahl und sticht in
See. Andere rudern in offenen Booten
tausende von Seemeilen. Jene konstruie-
ren einen Bootballon, der nicht weiB,
wo oben und wo unten ist. Ein ande-
rer schraubt einen Schwimmwagen
zusammen, in dessen duschgroBem
Wohnraum” es nach Diesel stinkt. Der
wiederum schleppt seinen Kahn durch

Dschungel und Monsune. Und Widrig-

keiten wie Stirme, Haie, Kollisionen, Irr-

fahrten, Sandstirme und Andenpdsse?

Egal, Hauptsache, es geht weiter.

Ebba Dagmar Drolshagen, Deutsch-Nor-
wegerin, wuchs an der norwegischen
Westkiiste auf, wo sie an der Hand ihres
Grofvaters oft an dem ,Ei* Ole Brudes
vorbeiging, der 1904 fir seine abenteuer
liche Aflantikiberquerung mit seinem selbst
eniwickelfen geschlossenen Boot berihmt
wurde. Heute lebt sie in Frankfurt/Main und
ist seit 1987 als Buchautorin tdtig. Zudem
arbeitet sie als Publizistin, Ubersefzerin,
Rundfunkjoumnalistin und hélt Vortréige.

: kK
HCNGERROCNST) 5 ).

- ISSENE.
UNBELEHRRGRE N e pirac e

HEDINGUN L 50 g LENRENSCIA LT
LIE MU ERE 2t LHERQUERE N
IRGENDWIE, ¢ LT J.lr.‘n. FREIS

Drolshagen widmet sich in ihren Bichem
unterschiedlichen Themen: Nachdem sie
1985 iber die Geschichte des Frankfur-
fer Hauptfriedhofs geschrieben hatte (Der
Melancholische Garten), begann sie, sich
in Vortréagen, Artikeln und schlieBlich dem
Buch Des Kérpers neue Kleider mit dem
Schénheitsideal unserer Zeit zu beschaf
figen. Das Thema griff sie Jahre spdter
in ihrem Buch Ich will aussehen wie ich
selbst. Nur schéner wieder auf.

Haifischzdhne fir Mary

,Beim ersten Hai, der neben seinem Boot auftauchte, konnte Caldwell sich davon
Uberzeugen, dass ein Hai Zé&hne hat. ,Unglaubliche Z&hne, zwei Inch lang und
dicker als ein Bleistift.” Er dachte wie immer an Mary: Ich wollte ihr zei-

gen, was ich gesehen hatte. Sie sollte diesen vernichtenden Kieferknochen
\  sehen, in der Hand halten.” Der Hai musste erlegt werden. Wurde

\%hon erwdahnt, dass Caldwell gelegentlich uniiberlegt handelte2” Auf
ieden Fall zog er das Tier noch lebend an Bord, dieses ,zerlegte”
PN g g

/\ ihm das Boot so griindlich, dass er zwei Wochen beschéf-
<)

figt war, es wieder halbwegs zu reparieren. Der Motor
war nicht zu retten. ,Eine Lehre hat Caldwell immerhin
aus dem Desasfer gezogen: Keine Haie an Bord!” Aber
als er eines Tages einen ,monstrésen’ Teufelsrochen
erblickt, wollte er ihm den Kieferknochen heraushacken,
um ihn — genaul = Mary zu zeigen. [...] Aber auch der
Rochen wollte kein Mary-Souvenir werden.” (S. 109/110)

4

Foto: ©Fotolia/Sushi
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Buchtipp

Ihr anderer grofer Interessensbereich
gilt dem Zweiten Weltkrieg, vor allem
dem Zusammenleben der deutschen
Wehrmachtssoldaten und den Zivilisten
der besetzten Lander Nord- und West
europas. Drolshagen schrieb tber die
ausldndischen Geliebten der Soldaten
(Nicht ungeschoren davonkommen), die
Kinder aus solchen Beziehungen (Wehr-
machtskinder) sowie Gber private Kon-
takte zwischen Soldaten und Zivilisten
generell (Der freundliche Feind).

In ihrem neuesten Buch erzahlt Drolshagen
faszinierend, abenteuerlich, grofesk und als
Urlaubslekiire ideal aus der Geschichte der
Seefahrt - als Manner noch Helden waren
und sich auf hoher See selbst Z&hne zogen.
Weltensegler Tristan Jones schilderte das
so: ,Man zieht sich auf See selbst einen
Zahn, indem man seinen Kopf in das Bull
auge des Niedergangsschotts steckf, mit
dem Arm nach innen ins Schiff greift und mit
der Zange durch das loch und gegen den
Widerstand des Schotts zieht. Ohne Befcu-
bung ist das ein sehr schmerzhafter Prozess.
Eine halbe Flasche Brandy hilft, in Portionen,
eine vor- und eine hinterher.” (S. 25)

Mein absolutes Lieblingszitat ist aber
die Erklarung zur ,Inkompetenzkompen-
sierungskompetenz: Was ihm an Kompe-
tenz fehlte, machte er mit der Findigkeit
wett, jedes Problem auf Umwegen, durch
Ausprobieren und Provisorien, zu einem
guten Ende zu bringen.” (S. 109)

Nadja Ebner

Ebba D.
Drolshagen:

Wie man sich allein
auf See einen Zahn zieht

Abenteurer, Dickképfe, Hungerkinstler,
Besessene, Unbelehrbare und ihre
bedingungslose leidenschaft, die
Meere zu Uberqueren — irgendwie,
um jeden Preis.

Verlag: Corso ein Imprint von
Verlagshaus Rémerweg 2015

ISBN: 9/8-3737407137



entoffert.de
N

Angebote — Gesuche

Der Marktplatz in Sachen

Praxis —

Inventar —

Jobs flr Zahnérztinnen/Zahnarzte —
Jobs fur Praxismitarbeiter/innen —

Unser Stellenmarkt ist kostenlos und offen far
kostenlos . . .
Menschen, die beruflich mit Zahnarztpraxen
zu tun haben. Deshalb bleibt das Angebot
reg1onal den Personen vorbehalten, die im Bereich
der Zahnarztekammer Nordrhein eine Praxis

bzw. einen Arbeitsplatz suchen oder eine
Praxis bzw. einen Arbeitsplatz anbieten wollen.

zielgerichtet

DENTOFFERT
ist ein kostenloser Service
der Zahnarztekammer Nordrhein.




Meister der Monster starb vor 500 Jahren

Zahnbehandlung auf Hieronymus Boschs Triptychon ,Der Heuwagen”

Die niederlandische Genremalerei
des 17. Jahrhunderts hat sich intensiv
mit dem Bildmotiv der zahndrztlichen
Behandlung auseinandergesetzt.
Doch auch vorher widmeten sich die
Kinstler in den Niederlanden der
Darstellung von Zahnbrechern. Der
Bildgegenstand ist vorher allerdings
nur im Kontext religiéser Darstellun-
gen anzutreffen. So zeigt beispiels-
weise das sogenannte Heuwagen-
Triptychon des Hieronymus Bosch im
Vordergrund der Mitteltafel zentral
positioniert einen Zahnbrecher bei

der Arbeit.

,Der Heuwagen” existiert in zwei Ver-
sionen: Eine hangt im Real Sitio de
San lorenzo de El Escorial, die andere
im Museo del Prado, Madrid. Es gibt
keine konkreten Hinweise auf seine Ent-
stehungszeit, die gdngige Forschung
geht aber davon aus, dass das Werk
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Eine der frihesten Darstellungen einer
Zahnbehandlung ist versteckt im
Triptychon ,Der Heuwagen”

(um 1490) von Hieronymus Bosch.

um 1490 gemalt wurde, seltener wird
eine Datierungen um 1500 bis 1502
genannt.

Erhalten geblieben sind nur etwa 45
Werke von Hieronymus Bosch, darun-
ter Gemalde auf Holztafeln und einige
Zeichnungen auf Papier. Neben einer

exklusiven Vereinigung angesehener
Handwerker, der Liebfrauenbruder-
schaft, arbeitete er vor allem fir die
stadtische Elite und den niederlandi-
schen Hochadel. Triptychen wie ,Der
Heuwagen” und ,Der Garten der Liste”
waren mit ihren Motiven eindeutig nicht
for eine Kirche gedacht, sondern an ein
welfliches Publikum gerichtet.

Sein Werk entzieht sich einer einfachen
Deutung: Wahrend es einige plausible
Interprefationen seiner Bilder gibt, sind
viele Darstellungen mehrdeutig geblie-
ben. Und nicht nur viele Bilder bleiben
der Nachwelt ratselhaft. Auch ber
Hieronymus Bosch selbst ist nicht viel
bekannt. Er, der eigentlich Jheronimus
van Aken hieB, wurde in der Ubergangs-
zeit vom Mittelalter zur Renaissance um
1450 in der reichen Brabanter Metro-
pole 's-Hertogenbosch als Sohn einer
angesehenen Malerfamilie geboren
und verwendete wie damals Gblich den
Namen seiner Heimafstadt als Signatur.



Foto: Wikipedia

Historisches

1481 heiratete Bosch die Patriziertoch-
ter Aleyt Goyaert van de Mervenne, die
ein Haus sowie ein Landgut in die Ehe
einbrachte. 1488 trat er der Laienbruder-
schaft Unserer Lieben Frau bei. Wo sein
Grab ist, ob er Kinder hatte — das weif
man jedoch nicht. Nur eines ist sicher:
Vor 500 Jahren, am 9. August 1516,
lauteten die Glocken der Sint-Jans-Kathe-
drale im Zentrum 's-Hertogenbosch’s zu

Das Gesicht des Wanderers auf dem
AuBenfligel des Heuwagen-Tripty-
chons ist fast naturalistisch abgebildet.
Interessanterweise taucht es auch

auf anderen Werken auf: eine eben-
mébige Gesichtsform mit einer langen
Nase und nachdenklichem Blick.
Manche vermuten darin eine Selbst-
darstellung Boschs.

seiner Trauerfeier. Ebendort, wo seit
2007 iber dem westlichen Eingang
ganz in Boschmanier auf einem Bleiglas-
fenster die New Yorker Terroranschlége

vom 11. September 2001 als Sinnbild

der Holle zu sehen sind.
Nadja Ebner

Hieronymus Bosch: Der Heuwagen

AuBenseite des Fliigelaltars

Die ,Werkiagsseite” zeigt als Haupt
szene einen melancholisch blickenden
alleren Mann, gebeugt von der last
seiner Kiepe, der mit seinem Wander-
stab einen zdhnefletschenden kleinen
Hund abwehrt. Kiepe und Wanderstab
identifizieren den Mann als Pilger oder
wandernden Handler, Kramer, Hausie-
rer. Das groPe loch in der Hose zeigt
seine Armut. Der Mann geht seinen VWeg
von links nach rechts, was Bedeutung fir
die Inferprefation der Innenseite des Trip-

tychons hat.

Linker Fligel: Garten Eden

Bosch prasentiert auf dem linken Innen-
fligel untereinander den Engelsturz, die
Erschaffung Evas, den Sindenfall und die
Vertreibung aus dem Paradies mit vielen
Details und lebendigen Ausschmickun-
gen.

Wahrend bei dieser Komposition des
,Garten Eden” die Kirche als Auftragge-
ber vorstellbar ist, kann von der Mitteltafel
nicht angenommen werden, dass sie den
Altarraum eines Gotteshauses schmiicken
sollfe.

Mitteltafel: Heuwagen

Im Mittelpunkt der Szene steht ein gro-
Ber Heuwagen, der von démonischen
Gestalten — halb Mensch, halb Tier
— gezogen wird. Neben dem Cefdhrt
gehen Menschen und versuchen Heu
herunterzureifen. Sie streiten sich dabei,
einige geraten sogar unfer die Rader.
Inmitten der Szene wird einem Mann die
Kehle durchgeschnitten, ein anderer liegt
bereifs tot am Boden. Angenommen wird
ein Bezug zu dem flamischen Sprichwort
,Die Welt ist ein Heuhaufen, ein jeder
pflickt davon, soviel er kann”.

Vorne in der Mitte iibt ein Zahnbrecher
seine Tatigkeit aus. Der Gesamizusam-

menhang des Triptychons mit einer Paro-

ies- und einer Hollendarstellung illustriert
die Unausweichlichkeit der Sinde, wel-
cher die Menschen verfallen sind und die
sie in die Halle fihrt. Die dargestellten
menschlichen Handlungen stehen alle
im sindhaften Streben nach irdischem
Click. Das Heu auf dem Wagen symbo-
lisiert die materiellen Giter, nach denen
alle streben. Hier ist auch das Zahnbre-
chermotiv angesiedelt: Zahnbrecher gal-
ten als Quacksalber und Scharlatane von
meist niedrigem gesellschaftlichem Rang
mit nur oberfléchlichen medizinischen
Kenntnisse aus zweifelhaften Quellen,
die Kranken oft schadeten. Zudem wurde
auch ihr marktschreierisches Gebaren
mit groden Reklametafeln usw. negativ
bewertet.

Rechter Fligel: Holle

Die Farbe Rot beherrscht diese fantasie-
volle Hallendarstellung. Im Hintergrund
steht der Himmel in Flammen, vorne
baven damonische Wesen an einem
Gebdude, was an den Turmbau zu
Babel erinnert. Nackie Menschen wer-
den dem unfertigen Gebdude zugefthrt,
andere von Hallenhunden zerrissen
oder von seltsamem Cetier gequalt und
gefressen. Bosch hebt die Ublichen Bild-
grenzen auf, indem sich die Heuwagen-
Zugmannschaft in der rechten Tafel fort-
sefzt und dort bereits in der Holle ange-
kommen ist.

Hieronymus Bosch war durch und durch
Mordlist. In seinen Bildern trennt er Gut
von Bése und zeigt den Menschen zwi-
schen Himmel und Halle, gefrieben von
den sieben Todsiinden. Die Botschaft des
Triptychons ist klar, der in einer Wolke
Uber dem Geschehen schwebende
Christus gibt sie deutlich zu verstehen:
Am Ende aller Tage wird sich materieller
Reichtum als Stroh erweisen, die einzige
Rettung besteht in einem gottesfirchtigen
Leben.
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Eindrucksvolle Projektion im Wasserturm

Milheim an der Ruhr, Camera Obscura mit Museum zur Vorgeschichte des Films




Foto: Camera Obscura

Freizeittipp

In der Kuppel des ehemaligen
Broicher Wasserturms wurde 1992

in Milheims Garten an der Ruhr —
kurz MiGa — die gréfite begehbare
Camera Obscura der Welt installiert.
2006 wurde auf den vier unteren
Ebenen das Museum zur Vorgeschich-
te des Films eréffnet, das in diesem
Jahr sein zehnjéhriges Jubildum feiert.

Einst war der hochmoderne Barkhausen-
Behdlter in der Kuppel des rot leuchtenden
Backsteinturms von 1904 stefs mit mehre-
ren hundert Kubikmetern Wasser gefillt.
Von hier aus wurden nicht nur die Dampf-
lokomotiven betankt, die im benachbar-
fen Ringlokschuppen untergestellt waren.
Der 25,5 Mefer hohe Turm versorgte das
gesamte bedeutende Reichsbahnausbesse-
rungswerk Speldorf mit den notwendigen
grofden Wassermengen.

Als auf dem ehemaligen Industrieareal 1992
die landesgartenschau geplant wurde,
suchte man nach einer neven Nutzung des
Wasserturms, der den Zweiten Weltkrieg
unbeschadet Ubersianden hatte. Vom MGl
heimer Filmregisseur Werner Nekes kam
die Idee, in die Kuppel eine Kamera einzu-
bauen. Redlisiert wurde die gréfite begeh-
bare Camera Obscura der Welt direkt nach
,der Wende" von der Firma Carl Zeiss Jena,
einem der bekanntesten (ost-)deutschen
Unternehmen fir Optik und Feinmechanik.

Museumspadagoge Dr. Jorg Schmitz
fohrt kleinen und gréPeren Besucher-
gruppen im vollstandig abgedunkelten
ehemaligen Wasserkessel gern die ein-
malige Technik der ,Lochkamera” vor.
Einzige Voraussetzung: ausreichende
Lichtverhdlinisse drauBen. Besonders
eindrucksvoll ist der vollstandige Rund-

umblick vom Gartengelénde der MiGa
ber den Ringlokschuppen und iber das
denkmalgeschiizte Industriegebdude hin-
aus bis weit zum Horizont, wenn bei kla-

Fofos: Neddem;eyer

rem Wetter die Sonne scheint. Dann sind
auf dem Projektionstisch auch entfernte
Obijekte wie der Oberhausener Gasome-
ter noch sehr deutlich zu erkennen.

Die Technik der Camera Obscura

Jeder Gegenstand, ob er leuchtet oder reflektiert, sendet in alle Richtungen Lichtstrahlen
aus, die sich geradlinig ausbreiten. VWenn diese lichtstrahlen nun durch eine kleine
Offnung in einen lichtdichten Raum (camera obscura) gelangen, werden sie je nach
Durchmesser des Loches gebindelt und projizieren ein Bild auf die gegeniberliegende

Wand. Die Abbildung auf dieser Wand ist seitenverkehrt und steht auf dem Kopf.

Die eigentlich fir eine
Camera obscura  nicht
typische Spiegeloptik im
Wasserturm ist notwendig,
um das Bild auf den Projek-
tionstisch (Durchmesser von
140 cm) umzulenken und
durch den dreh- und kipp-
baren Spiegelkopf (Durch-
messer von 30 cm) eine
Rundumsicht zu ermég-
lichen. Die Camera erlaubt
eine scharfe Abbildung
von Objekten in einem
Entfernungsbereich  von
13 Metern bis unendlich.
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Camera Obscura der Welt.

Bezaubernde Exponate zum
Ausprobieren
Viel Sehenswertes gibt es auch auf den

verschiedenen Ebenen darunter. Hier ist vor
zehn Jahren das bezaubernde Museum zur

Camera Obscura mit Museum
zur Vorgeschichte des Films

2006 B1S 2016 - 10 JAHRE

A\ CAMERA
&7 OBSCURA

Am SchloB Broich 42
45479 Milheim an der Ruhr

www.camera-obscura-muelheim.de

Eintritt: Erwachsene 4,50 Euro,
Familien 11 Euro

Geoffnet: Mi. bis So. 10 bis 18 Uhr
ab 19.10. bis 16 Uhr, 14.12.2016
bis 17.1.2017 geschlossen.

Die Camera Obscura mit dem
Museum zur Vorgeschichte des Films
ist barrierefrei.

Historisches Museum im
Schloss Broich

Am Schlof’ Broich

45468 Millheim an der Ruhr

Gedffnet: Sa. und So. 11 bis 17 Uhr
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In die Wasserturm-Kuppel ist eine Kamera eingebaut: die gréfite begehbare

Vorgeschichte des Films eingezogen. Der
Wuppertaler Sammler KH. W. Steckelings
hat in mehr als 30 Jahren Sammelleiden-
schaft rund um den Globus iber 1.100
Obijekte aus der Zeit von 1750 bis 1930
zusammengetragen, eigentlich alles, was
illustriert, wie die Bilder laufen lernten:
Schattenspiele, Faltperspekiiven, Transpo-
renzen, lafernae Magicae, Kaleidoskope
und vieles andere. VWobei das Museum zur
Vorgeschichte des Films keineswegs ,ver-
staubt” daherkommt. Im Gegenteil laden
tberall Nachbauten zum Ausprobieren ein.
Thaumatrope (,Zwirbelscheiben”), Zoetrope
(Trommeln mit gezeichneten Bewegungs-
phasen) und Phenakistiskope (VWunderrd-
der) missen schnell gedreht werden, um
Bewegung ins Bild zu bekommen. Anamor
phosen lassen sich nur entschlisseln, wenn
sie aus einem besfimmten Blickwinkel oder
miftels eines speziellen Spiegels oder Pris-
mas betrachtet werden.

Viele fir die heutige Zeit verbliffende
Apparaturen lassen erahnen, mit wel
chem enormen Aufwand unsere Vorfahren
versucht haben, Bewegung in die Bilder
zu bekommen. Fast alle Objekte zeugen
auberdem vom Ehrgeiz der Handwerker,
nicht nur technisches Neuland zu betreten,
sondern zugleich kleine farbige Kunstwerke
zu schaffen, die schon @uBerst ansehnlich
wirken — sogar bevor sie auf verschiedene
Weise zum Lleben erweckt werden.

Museum im Park

Wer ein bisschen Zeit mitbringt, sollte auBer-
dem einen Gang durch den Park machen,

Schloss Broich, die dlteste aus spat-
karolingischer Zeit erhaltene Burganlage
im deutschen Sprachraum, liegt fuBléufig
gut erreichbar direkt an der Ruhr.

Schattenspiele, Faltperspektiven,
Transparenzen, Llaternae Magicae,
Kaleidoskope, Anamorphosen,
Thaumatrope, Zoetrope (drehbare
Trommeln, an deren Rand sich in
regelméBigen Absténden enge
Schlitze befinden), Phenakistiskope,
Guckkéasten und viele andere Schétze
bilden den Kernbestand der Samm-
lung ,S" [nach KH. W. Steckelings),
die in Auszigen im Museum zur Vor-
geschichte des Films zu sehen ist.

an dessen sudlichem Ende der Turm steht.
Vorbei am restaurierten Ringlokschuppen,
heute ein Kulturzentrum mit gastronomi-
schem Angebot, ist man schnell bei Schloss
Broich angelangt. Die dlteste aus spatka-
rolingischer Zeit erhaltene Burganlage im
deutschen Sprachraum liegt direkt an der
Ruhr. Sie dient heute als Veranstaltungsort
unter anderem fir spekiakuldre Rittertur-
niere. Das regionalgeschichiliche Museum
im Hochschloss daneben ist am Wochen-
ende geodffnet. Wer noch mehr Zeit hat,
kann stundenlang durch Milheims Garten
an der Ruhr spazieren oder radeln. Der
MUGA bietet auf einer Fléche von 66 Hek-
far viele weitere Sehenswirdigkeiten von
Skulpturen, Mottogdrten und Spielplar-
zen Uber die Museumsmeile an der Ruhr
mit dem Wassermuseum Aquarius bis zu
Schloss Styrum und zur ehemaligen Zister-
zienserinnen-Abtei Saarn.

Dr. Uwe Neddermeyer



Gerade aktualisiert —
Patient bestens informiert

«Was man schwarz auf weiB besitzt ..."

- unter diesem Motto unterstitzt der i
Zahntipp Au Backe den Zahnarzt bei .
der Beratung Uber Richtiges Verhalten

vor und nach der Zahnentfernung und

nach chirurgischen Eingriffen. - J
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Humor

Schnappschuss In den Mund gelegt

Selbstbedienung beim Liedermacher Sprachlos

|
|
|
|
|
|
Foto: Dr. Stécker

Zur Auflockerung seiner Werkzeugabteilung hat sich eine groPe
Holzhandlung in Siegburg bei dem Lliedermacher Ulrich Roski
bedient. In dessen Schlagerparodie ,Sife Tréume” (1973) gibt
,der Zahnarzt der (1) Familie” allerdings kandierte Nusse, ,damit
er am Wochenende was zu bohren hat”. Entdeckt hat das ent-
stellte Zitat der Troisdorfer Zahnarzt Dr. Ulrich Stécker.

Auf der Suche nach dem Traummann? Zum Schnéppchenpreis?
Mangel- oder Ausschussware? Ausgelassener Madelsabend?
Das Foto ,Ménnerschlussverkauf — jetzt nochmals reduziert!”
Die Redakfion ist gespannt, was ,der Zahnarzt nach dem Urteil konnte in vielerlei Richtungen interpretiert werden.

der RZBleserinnen und -Leser seiner Familie gibt bzw. wofir diese
Bohrer braucht, und freut sich auf treffende Bildunterschriften und
Kommentare zum Schnappschuss der Ausgabe Juli-August 2016.

Die besten Einsendungen zum RZB-Schnappschuss des Monats
Mai werden auch diesmal wieder mit wertvollen (H&r)Biichern,
CDs oder Gutscheinen ausgezeichnet.

Rheinisches Zahndrzteblatt

c/o Kassenzahnérztliche Vereinigung Nordrhein
Lindemannstrafle 34-42

= Ménner im Schlussverkaufe Hoffentlich sind die gdngigen
GroBen nicht wie Gblich schon wieder alle vergriffen!

40237 Diisseldorf Karin Rosengart, Duisburg
Fax: 0211/9684-332 m Da muss ich hin — vielleicht haben die ja auch einen giinstigen
rzb@kzvnr.de Zahnarzt im Angebotl

Einsendeschluss ist der 19. August 2016. Martina Strupat, Hilden

Wir brauchen die Hilfe der RZB-Leser!

In vielen Archiven schlummern sie, witzige, bizarre,

_verrickte und ungewshnliche Schnappschisse ,mit Biss”
i for unser Gewinnspiel. -

Den Abdruck |hres Schnappschusses belohnen wir _;E-
‘mit einem (H6r)Buch oder einer CD EAG

im Wert von bis zu 30 Euro!

% 4 Redaktion Rheinisches Zahnérzteblatt
3 ~ rzb@kzvnrde
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Ist das nicht tierisch?

Feute schon gelicost?

Fréhlicher Schmatzer, feuchter Handkuss, scheuves Kisschen: Kiissen kann man
auf viele Arten. Eine ,Kussologie” (offiziell heifit die Wissenschaft vom Kiissen
dbrigens Philematologie) im Nachtrag zum Tag des Kusses am 6. Jull.

Ubrigens: Der laut Guinness-Buch der Rekorde Iéngste Kuss der Welt fand vom
6. Juli zum 7. Juli 2005 in london zwischen James Belshaw und Sophia Severin
statt und daverte 31 Stunden, 30 Minuten und 30 Sekunden!

Musikalischer Kuss: Klassik, Pop, Metal, Jazz — der Kuss funktioniert in allen
Genres. Marilyn und Elvis besangen ihn, eine erfolgreiche Rock-Band nannte
sich gleich so: die Gruppe Kiss, die sich in den 7OerJahren grindete. Laut der
Prinzen ist zwar ,Kiissen verboten” — der Song war trotzdem auch bei Kissern
in den 1990em ein Ohrwurm. Und Max Raabe stellte ganz richtig fest: ,Kissen
kann man nicht alleine”. ,Kiss Me, Kate” ist Cole Porters erfolgreichstes Musical
— 1948 in New York uraufgefthrt. Der tschechische Komponist Bedrich Smetana
gab 1876 einer seiner Opern den Namen ,Der Kuss”. Auch in Filmen gibt es
zuhauf Lieder Gbers Kissen, z.B. singt ,Pretty Woman” Julia Roberts in der
Badewannenszene ,Kiss" von Prince mit.

Tierischer Schmatzer: Vielen sind Katze,
Hund, Hamster und Co. so ans Herz
gewachsen, dass geschmust,
gekrault und gekisst wird. Kusse
auf Fell und Schnauze — hygie-
nisch bedenkliche Es gibt keine
lebensbedrohlichen  Gefahren
und Tierkrankheiten kénnen auf
den Menschen nicht Uberfragen
werden, so Hygieneexperfen. Aber:
Die Tiere werden von vielen gestreichelt oder ;
berthren mit ihren Schnauzen viele Stellen, dadurch kénnen sie Ubertrager von
Krankheitserregern von Mensch zu Mensch sein — éhnlich wie eine Turklinke.

Kulinarischer Kuss: Liebe geht durch den Magen — vielleicht wurde der Kuss des-
halb gleich in die Kiiche integriert: Der Schokokuss, schaumig, sif und knackig,
ist nicht nur bei Kindern beliebt. Auch sif3: Schaumgebdick aus Eiweif3 und Zucker

heift hierzulande Baiser (franzésisch: Kuss). Falscher Doppelkuss: Hért sich zwar
wie zwei Kisse an, dennoch hat das nordafrikanische Hartweizengrie-Gericht
Couscous efymologisch andere Wurzeln.

Cineastischer Kuss: Nur wenige Filme kommen ohne Kuss aus. Unvergessen:
Clark Gable und Vivien Leigh in ,Vom Winde verweht” — wohl der Filmkuss
schlechthin. Auch im Melodram |, Titanic” gab es viel Gansehaut, als sich Kate
Winslet und Leonardo DiCaprio kissten.

Romantischer Kuss: Diese romantische Zéartlichkeit habe im Moment Hochkon-
junktur, so der in Essen lehrende Trendforscher Prof. Pefer VWippermann: ,Dahin-
fer steckt die Sehnsucht nach Besonderheit: das einzigartige Erleben zwischen
Menschen, die nicht austauschbar sind.”

Erotischer Kuss: auch bedingt durch die Medien, immer stérker in der Offentlich-
keit Frdsent. Beim sexuellen Kuss gehe es um Beschleunigung und Direkiheit, sagt

Prot. Wippermann. Der Moment vor dem Kuss werde bewusst Gbersprungen und
der Kuss dafir intensiviert.




Friohkindliche Karies vermeiden
KZBV und BZAK legen online-Ratgeber zu ECC vor

Fri.ihkindliche. Karies
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Die Haufigkeit der Milchzahnkaries liegt bei zehn bis 15 Prozent,
in sozialen Brennpunkten steigen die Pravalenzen bis auf etwa 40 Prozent.
Betroffen ist damit etwa jedes zehnte Kleinkind im Alter bis zu drei Jahren.

KZBV und BZAK haben ein Konzept und einen online-Ratgeber fir die
zahndarztliche Praxis zum Thema ,Frihkindliche Karies vermeiden” erarbeitet.
Der Ratgeber erganzt das Konzept der beiden zahnérztlichen Institutionen
mit praktischen Handlungsempfehlungen und Tipps zur Betreuung
der kleinsten Patientinnen und Patienten in den Praxen.

Beide kdnnen abgerufen werden unter
www.kzbv.de/ratgeber-ecc oder www.bzaek.de/ratgeber-ecc.
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