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Editorial

Werner Finck

Der Dezember steht im Zeichen der Vorweihnachtszeit mit ihren Weihnachts-
markten. Mit ihrem Duft nach Zimtwaffeln und Gliihwein, aber auch mit dem
so oft verfluchten Einkaufsstref3, der uns regelmafiig heimsucht, obwohl wir
ihm im vergangenen Jahr wieder einmal abgeschworen hatten.

Dieses Mal sollen die Gedanken tiber die Weihnachtszeit hinaus einem einmaligen
Ereignis gewidmet sein, das mit dem Ende dieses Jahres eintritt. Wir geben unsere
gute alte D-Mark auf und wenden uns einer neuen gesamteuropdischen Wahrung
zu. Insofern ist dies ein ganz besonderer Jahreswechsel, mit dem sich die Volker
Europas wieder ein Stiick ndherkommen, dabei bedeutet die gemeinsame
Wahrung ein gewaltiges Stuick. Es ist zu wiinschen, daf? uns der Euro nur positive
Seiten zeigt und diese neue Synergie den Europdern eine zuverlassige Wéhrung
als Beitrag zur Starkung der Zusammengehorigkeit beschert.

Sollen wir uns nun begliickwiinschen oder sollten wir uns besser Gliick wiinschen?
Am besten halten wir es mit dem Erfolgsmann Henry Ford, dessen Bonmot
besagt: ,,Gllick besteht darin, die Eigenschaften zu haben, die von der Zeit
verlangt werden.” Lassen Sie uns in diesem Sinne das Gllick festhalten!

Gerade unser Berufsstand hat es verdient.

Wo kann denn das kinftige berufliche Gliick der Zahndrzte liegen? Weiter 6stlich
vom Rheinland oder mehr westlich? Ich glaube, daf? a la longue unser Gluick in
Europa liegt. Die Zeit verlangt, dafl? wir unverziglich unseren beruflichen Hori-
zont erweitern, unseren Blick und unser Handeln auf die beruflichen Gemeinsam-
keiten der Zahnarzteschaft unserer EU-Region um Rhein und Maas richten.

Unser kiinftiges Glick liegt in der Liberalitat eines vereinten Europas. Lassen Sie
uns die Eigenschaften entwickeln, die die vor uns liegende Zeitspanne abverlangt.
So werden wir das Gllck erfahren, zuzusehen, wie die Zeit vergeht, und selbst
dazu beitragen, dal? sie fur uns arbeitet.

In diesem Sinne
verbunden mit den besten Wiinschen fuir das kommende Jahr

lhr
Rldiger Butz
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.Die europarechtliche Lage eben-
so wie die Rechtsprechung des
Europdischen Gerichtshofes wird
zu einem zunehmenden Wett-
bewerb der nationalen Kranken-
versicherungssysteme in Europa
beitragen. Die nationale deutsche
Gesetzgebung wird sich zuneh-
mend ins Abseits begeben, je
mehr sie staatlichem Dirigismus
und dem Grundgedanken einer
Verstaatlichung des Gesundheits-

wesens folgt.” Diese Meinung vertritt Prof. Dr. Heinze (Rheinische
Friedrich-Wilhelms-Universitdt Bonn) in seinem Statement zu den
Konsequenzen der EuGH-Rechsprechung fiir die BRD-Gesundheitsreform.
Seite 723

Zahnédrztekammer und KZV Nordrhein, FVDZ und DZV bilden eine Strate-
giekommission, die sich mit den zu erwartenden Systemverdnderungen
im Rahmen der nichsten Gesundheitsreform auseinandersetzt.

Seite 731

[ ; j S i =
Bei der Hauptversammlung in Wiirzburg wéhlte der Freie Verband den
neuen Bundesvorstand. Lesen Sie den ausfiihrlichen Bericht von

Dr. Kurt J. Gerritz

Seite 740

Bitte beachten Sie den
ausfiihrlichen Beitrag des
GOZ-Referats der Zahndrztekammer
11 in dieser Ausgabe.

Die GOZ-Euro-Gebiihrenordnung
finden Sie als Beikleber auf
Seite 751.
Seite 746-754
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dIE

PRrAXIS

Schulungszentrum

Homoopathie .52
Einfiihrung

Arztetag fiir Medizin ofine Nebenwirkungen, Miinchen
Schulungszentrum fiir Zahndrzte, Herne

Herne
30. Januar 2002 bis 3. Februar 2002

Kulturzenlrum Herne
Berliner Platz 11, 44623 Herne

Das Zusatzwissen in Homoopathie erganzt und erweitert das Leistungsangebot
des Zahnarztes und ermoglicht es ihm in vielen Fallen, dem Patienten besser zu
helfen. Das Seminar ist praxisnah angelegt, mit Life-Demonstrationen am Pa-
tienten und fand in der Viergangenheit viel Anerkennung. U. a. wird auch dariiber
berichtet werden, dass die wissenschaftlichen Grundlagen der Hombopathie in
der letzten Zeit besser erforscht wurden.

Das Einflihrungs-Seminar ist Teil einer Seminar-Reihe zur Erangung der Zu-
satzbezeichnung ,Homoopathie® fiir Arzte nach den Richtlinien der Bundes-
arztekammer und ist auch fir Zahnarzte eine ausgezeichnete Einflhrung flr
ginen Praxis-Schwerpunkt im Angebot an Selbst-Zahler-Patienten.

Seminar-Leitung: Dr. med. Markus Schier, Erolzheim
Dr. med, Jirgen Buchbinder, Bad Sassendorf

Anmeldung: die PRAXIS, Schulungszentrum fur Zahnarzte
Mont-Cenis-Str. 5 » 44623 Herne
Tel.: 023 23 - 593 245
Fax: 0 23 23 - 593 135

Kursgebthr: EUR 409,03 / DEM 800,- inkl. MwSt.
EUR 383,47 / DEM 750,- inkl. MwSt. flr Assistenten




Zahndrztekammer

Europa/Region Belgien, Niederlande und Nordrhein-Westfalen

Erstes Treffen der
zahnmedizinischen
Arbeitsgemeinschaft

Am 21. und 22. September 2001
trafen sich erstmals die Vertreter der
Zahndrzteschaften Belgiens, der
Niederlande und Nordrhein-West-
falens in Maastricht zu einem Erfah-
rungsaustausch Gber die Belange der
Berufsaustibung der Zahnmedizin,
insbesondere der grenziiberschreiten-
den Zusammenarbeit im Dreilénder-
eck Nordrhein-Westfalen, Belgien
und den Niederlanden am Beispiel
der Qualitatssicherung.

Dr. Butz moderierte die Veranstaltung,
die auf Einladung der Zahnarztekam-
mern Nordrhein und Westfalen-Lippe zu-
stande kam. In seiner Einflihrung stellte
er den Begriff und die Identitat der Re-
gion heraus. Nach Prof. F. R. Pfetsch
vom Jean-Monnet-Lehrstuhl der Univer-
sitét Heidelberg definiert sich die Regi-
on als eine Gegend, genauer als eine
Gebietseinheit unter soziologischem,
o6konomischem und geographischem

(v. L.): S. Hanson, Dr. Munnix, M. van Driel, Prof. Dr. Heinze.

Aspekt. Dabei spielt das Kriterium der
Identitét eine wichtige Rolle. Demzufolge
kénnen Regionen grenziberschreitend
sein.

Verbindende Motive fir eine Region sind
u. a. gemeinsame Vorteile und Forde-
rung der Autonomie. Demzufolge defi-
niert sich der Begriff Regionalismus als
ein Verbund, um gemeinsame Ziele
durchzusetzen. Der Begriff Regionalis-
mus ist positiv besetzt, indem dieser zur
Emanzipation der Region fuhrt. In Form
des differenzierten, flexiblen Regionalis-
mus, ermdglicht durch die Flexibilitats-
klausel im Vertrag von Nizza, ist eine
zukiinftige Entwicklung der regionalen
Zusammenarbeit méglich. Im internatio-
nalen Zusammenschluf3 missen sich
die Interessen aller Beteiligten wieder-
finden. Motive des Zusammenschlusses
sind u. a. Sicherheit, politische und 6ko-
nomische Interessen. Der Zusammen-
schluf stiftet Identitat und Loyalitat.

Die Idee der Zusammenarbeit folgte ei-
ner Stellungnahme des Ausschusses
der Regionen zum Thema ,Die Rolle der
lokalen und regionalen Gebietskorper-
schaften bei der Reform der europai-
schen Gesundheitssysteme*. Darin for-
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dert der AdR u. a., die notwendige
Transparenz zu gewahrleisten und eine
Debatte Uber Gesundheitsfragen zu
fuhren. Diskussionsthemen kdnnten
z. B. die Gemeinschaftsweite und ins-
besondere grenziberschreitende Qua-
litatssicherung sein.

Prof. M. Heinze referierte Uber den
Stand von Sachleistung vs. Kostener-
stattung in der EU. Er zog dafir die dies-
bezuglichen Entscheidungen des EuGH
in Sachen Kohl/Decker sowie Peer-
booms/Geraedts heran. Die vermeintli-
che Abweichung der Entscheidung
Peerbooms/Geraedts lieRe sich er-
klaren, wenn man diese auf die pri-
vatrechtliche Arzt/Patientenbeziehung
zuruickfuhre. Diese ist in allen Landern
der EU gleichermalen geregelt und so-
mit kleinster gemeinsamer Nenner. Uber
diesen erheben sich die Regelungen zur
Finanzierung von Gesundheitsleistun-
gen, die in den Landern der EU unter-
schiedlich geregelt sind. Die Finanzie-
rungssysteme sind demnach nur dann
betreffs Kosteniibernahme vor einer
grenzuberschreitenden Inanspruchnah-
me von Leistungen zu befragen, wenn
die Finanzierung der Systeme dadurch

e

(v. L.): Prof. Dr. Heinze, S. Hanson, P. Speder, N. Kroezen, N. J. Bakker.



Zahnéarztekammer

Prof. Dr. M. Heinze, Fakultat fiir Europdische
Rechtswissenschaften der Universitdt Bonn.

gefahrdet sein wirde. Auf die ,Keimzel-
le* des Behandlungsvertrages in der
Arzt/Patientenbeziehung sind jedoch die
vier europaischen Grundfreiheiten un-
eingeschrankt anzuwenden. Der ge-
samte Bereich der Leistungserbringung
untersteht den vier europaischen Grund-
freiheiten.

Im Falle einer Inlanderdiskriminierung
gilt das jeweilige inlandische Recht. Im
Falle der Auslanderdiskriminierung gilt
europaisches Recht. Wenn sich z. B. ein
inlandischer Patient durch die Bestim-
mungen der GKYV diskriminiert fuhlt, so
hat er sich an das zustandige inlandi-
sche Gericht zu wenden. Fuhlt sich ein
Patient bei der Inanspruchnahme grenz-
Uberschreitender Leistungen durch sei-
ne nationale Krankenversicherung dis-
kriminiert, so gilt europaisches Recht.

Es gilt, in der EU-Region die Schwer-
punktbildung, den Bedarf und die Pati-
entenstréme zu beobachten. Das Urtell
in Sachen Peerbooms spricht auch die
Qualitatssicherung an, wobei die Be-
achtung des Gemeinschaftsrechts so-
wie internationaler ,Lege artis“-Stan-

,--*/\

Privatrechtlicher
Behandlungsvertrag
vier Européische
Grundfreiheiten

— >

dards zu fordern ist. Der Artikel 152 des
EU-Vertrags fordert ein hohes Gesund-
heitsschutzniveau und MaRnahmen zur
Festsetzung hoher Qualitatsstandards.

Auch die Zahnarzte sind mit ihren Pra-
xen Unternehmer, auch wenn sie sich
selbst als Freiberufler bezeichnen. Auf
europaischer Ebene ordnet sich die Frei-
beruflichkeit unter dem Begriff des funk-
tionalen Unternehmens ein. Dieser be-
grindet sich durch die fachliche Wei-
sungsfreiheit, welche Bestandteil der
Freiberuflichkeit ist.

Die belgischen Kollegen berichten, dai3
es bei ihnen seit vier Jahren eine Kon-
vention der Zahnarzte und Krankenkas-
sen im Einvernehmen mit den zustandi-
gen Regierungsstellen und dem festge-
setzten Budget gibt. Nicht alle Behand-
lungen fallen in diese Konvention, und
dem einzelnen Zahnarzt steht es frei,
der Konvention beizutreten und zu be-
stimmen, wieviel von seiner Arbeitszeit
er den von der Konvention betroffenen
BehandlungsmalRnahmen widmet, d. h.
ein Viertel, zwei Drittel, ganz oder gar
nicht. Somit sind die von der Konvention
betroffenen Behandlungsmafnahmen
an bestimmte Behandlungszeiten ge-
bunden, die &ffentlich bekannt gemacht
werden missen. Sechzig Prozent der
Behandlungsleistungen missen der
Konvention folgen, vierzig Prozent sind
frei. In Belgien gilt das Prinzip der Ko-
stenerstattung, d. h. der Patient bekommt
in jedem Fall eine gleiche entsprechen-
de Erstattung, egal auf welcher Ebene
er Leistungen in Anspruch nimmt.

Die belgischen Kollegen haben diese Li-
beralitéat durch die Qualitatssicherung
mittels eines Peer Review erreicht. Ein
Peer Review kann nur durch Zahnérzte
erfolgen und bleibt somit in jedem Fall in
den Handen der Zahnarzte. In der Evi-
dence-based-Dentistry spielt der Peer

AKV = KZV

Arzt - Pafiant - Bqzighung

Dr. W. Diekhoff, Prasident der
Zahnarztekammer Westfalen-Lippe.

Review eine groRRe Rolle. Kern ist die
Arzt/Patientbeziehung. Der Peer Review
wird durch Qualitatszirkel durchgefihrt
und ist Teil der Akkreditierung.

Die nordrheinischen Kollegen informie-
ren in einigen Grundzigen uber ihr
Denkmodell zur Qualitatssicherung. Das
Denkmodell der Zahnarztekammer
Nordrhein zur Qualitatssicherung kann
sich in der Entwicklung verénderten Vor-
aussetzungen dynamisch anpassen. Es
ist somit voraussetzungsorientiert. Es
bericksichtigt das komplexe Geschehen
von der Befundaufnahme und Diagno-
stik bis hin zur Therapieauswahl und
Prognose. Dabei spielt die Beratung fur
das Zustandekommen des Behand-
lungsvertrags eine zentrale Rolle.
Wahrend der Beratung unterliegt die
Therapieauswahl einer Anzahl wegwei-
sender Kriterien: Die Indikation und Not-
wendigkeit, das Behandlungsspektrum
der Praxis auf der Seite des Zahnarztes,
die Compliance sowie die zur Verfligung
stehenden finanziellen Ressourcen auf
der Seite des Patienten. Die Notwendig-
keit zahnérztlicher Leistungen ist dabei
nach Indikation, Behandlung, Methode
und Qualitat zu differenzieren. Die indi-
kationsspezifische Notwendigkeit fragt
nach dem grundsétzlichen Vorliegen ei-
ner Erkrankung bzw. nach der notwen-
digen Erneuerung einer vorhandenen
Versorgung. Im Sinne der behandlungs-
spezifischen Notwendigkeit wird ermit-
telt, welche Versorgungsform notwendig
ist. Die methodenspezifische Notwen-
digkeit stellt fest, welche Versorgungs-
methode erforderlich ist und die qua-
litatsspezifische Notwendigkeit fragt,
welcher Aufwand anzusetzen ist und
welches Ergebnis erreicht werden soll.
Im Sinne der voraussetzungsorientier-
ten Qualitatssicherung férdern die Ver-
besserung der Strukturen durch Aus-,
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Zahnarztekammer

Die Teilnehmer am Treffen
der Euregio-Kommission:

Prof. Dr. M. Heinze, Bonn, D
Fakultat fir Europaische Rechts-
wissenschaften, Universitat Bonn

Dr. Munnix, Eupen, B
Chambre Syndicales Dentaires
Asbl. (CSD)

Stefaan Hanson, Brissel, B
Executiv Direktor

Paul Speder, Brissel, B
Secretaris
Verbond der Vlamse Tandartsen

N.J. Bakker, Nieuwegein, NL
Department Legal affairs/
International affairs

Nicolette Kroezen, Nieuwegein, NL
Hooft Kwaliteit

Nederlandse Maatschapei tot bevor-
dering der Tandheelkunde (NMT)

Dr.W. Diekhoff, Miinster, D
Prasident der Zahnarztekammer
Westfalen-Lippe

Dr. J. Sobek
Mitglied des Vorstands
Zahnarztekammer Westfalen-Lippe

Dr. P. Engel, Disseldorf, D
Prasident der Zahnarztekammer
Nordrhein

Dr. R. Butz, Dusseldorf, D
Vizepréasident der Zahnarztekam-
mer Nordrhein und Vorsitzender der
Kommission Euregio in NRW

M. van Driel, Briissel, B
Referentin der Bundeszahnéarzte-
kammer Buro Brissel

Fort- und Weiterbildung, Praxisausstat-
tung, Praxisorganisation, angemessene,
qualitatsférdernde Vergitung etc. und
Verbesserung der Prozesse durch Dia-
gnose, befundadaquate Behandlungs-
planung, Dokumentation, Therapie-
durchfiihrung, orientiert an den Bedrf-
nissen des Patienten, eine gute Gesamt-
qualitait. Das Leistungsangebot der
Zahnmedizin in der Gesamtheit aller Be-
handlungsmafRnahmen der modernen
Zahnheilkunde (z. B. im Handbuch
Zahnheilkunde der ZAK NR), ist sehr
vielfaltig und vielschichtig und dies nicht
zuletzt in dem Sinne, dal sich haufig fiir
eine gestellte Diagnose gleich mehrere
therapeutische Mdglichkeiten anbieten,
wobei jede der Varianten einer indikati-
onsgerechten lege artis Versorgung ent-
sprechen, aber sich grundsatzlich ver-
schiedenen Leistungsebenen zuordnen
lassen.

Die niederlandischen Kollegen tberrei-
chen von ihnen erarbeitete Verfahren zur
Zertifizierung der Zahnarztpraxen nach
ISO, der Qualitatssicherung, des Qua-
lititsmanagements, der Praxisbegehung
und Richtlinien Uber die Krankenblatt-
fuhrung. Diese werden von den Teilneh-
mern zu lesen sein und werden Gegen-
stand weiterer zukinftiger Erérterungen.

Die Teilnehmer sind sich dariiber einig,
eine gemeinsame Ansicht tiber Fortbil-
dung zu schaffen. Die belgischen Kolle-
gen erhalten fur Fortbildungsmalnah-
men innerhalb der Akkreditierung
gemall einem Fortbildungspunktesy-
stems ein Honorar von zur Zeit umge-
rechnet DM 4 000. Die Akkreditierung
bei den Sozialversicherungen erfolgt im
Einvernehmen mit den Hochschulen
und dem Berufsverband. Die belgischen
Kollegen sind der Ansicht, da man
zunéchst Gber Aus- und Fortbildung dis-
kutieren sollte, bevor Uber Leitlinien ge-

sprochen wird. AuRerdem solle auch
Uber Pravention gesprochen werden
und welche die Rolle der Zahnarzte da-
bei ist und wer mit eingebunden sei. Die
Zahnarztekammer Westfalen-Lippe er-
lautert die geplante strukturierte Fortbil-
dung mit dem Ziel des Zertifikats und
meint, daf3 der Begriff Akkreditierung in
diesem Zusammenhang mdglicherwei-
se besser sei.

AbschlieRend einigen sich die Teilneh-
mer Uber flnf regionale Arbeitsthemen:

Thematik Koordinierendes Land

1. Gesundheitssysteme B, flamisch

2. Ausbildung, Zulassung,
Weiterbildung D, ZAK Westf.-Lippe

3. Fortbildung, Akkreditierung
(Zertifizierung) NL, NMT

4. Qualitat und Pravention
D, ZAK Nordrhein

5. Wettbewerb, Selbstdarstellung
der Praxis B, wallonisch

Jede verantwortliche Organisation erar-
beitet und koordiniert die von ihr Gber-
nommene Thematik und moderiert die-
se auf der nachsten Sitzung, die im Ja-
nuar 2002 in Mlnster stattfinden wird.
Zur gegebenen Zeit soll eine gemeinsa-
me Projektbeschreibung erfolgen, um
fur mogliche Veranstaltungen EU-Mittel
zu bekommen. Ebenso werden sich die
Teilnehmer dariber einigen, wann und in
welcher Form das zustandige General-
direktorat V, heute SANKO, und der Rat
der Regionen Uber die Ergebnisse der
Arbeitsgemeinschaft der Region infor-
miert wird, um Einfluf3 auf die geplanten
Europaischen Leitlinien zur Qualitatssi-
cherung zu nehmen.

Dr. Rudiger Butz

findet statt am

Zahnarztekammer Nordrhein
Legislaturperiode 2002 bis 2005

Die konstituierende Sitzung
der Kammerversammlung
der Zahnéarztekammer Nordrhein
fur die Legislaturperiode 2001 bis 2005

Beginn:

Die Sitzungen der Kammerversammlung sind fir Kam-
merangehdrige oOffentlich.

Samstag, 2. Februar 2002

Tagungsort: Lindner Congress Hotel
Emanuel-Leutze-Str. 17, Am Seestern
40547 Dusseldorf (Lorick)
Telefon (0211)59970

9.00 Uhr c.t.

Gemal Paragraph 1 (1) der Geschéaftsordnung werden die
Mitglieder der Kammerversammlung tber die Einberufung
durch einfachen Brief verstéandigt.

Dr. Peter Engel, Prasident
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Europa

Konseguenzen der Recht-
sprechung des EuGH fir die
Gesundheitsreform in der
Bundesrepublik Deutschland

Von Professor Dr. Meinhard Heinze, Direktor des Instituts flir Arbeitsrecht und Recht
der Sozialen Sicherheit an der Rheinischen Friedrich-Wilhelms-Universitat Bonn

l.
RECHTSPRECHUNG DES EU-
ROPAISCHEN GERICHTSHOFS:

In seiner Entscheidungspraxis hat der
Européaische Gerichtshof nunmehr
nachdricklich bekraftigt, da? mangels
einer sozialen Sicherheitsklausel im EG-
Vertrag die Grundfreiheiten der Freizu-
gigkeit, der Niederlassungsfreiheit, des
freien Waren- und Dienstleistungsver-
kehrs weitestgehend Anwendung finden
missen, und zwar in Unterscheidung der
Zulassung zur inlandischen Leistungs-
erbringung einerseits und der Zulassung
zur grenziberschreitenden Leistungser-
bringung andererseits. ,Aus der Freizi-
gigkeit und der Niederlassungsfreiheit
gemal Art. 39, 43 EGV folgt nach dem
Verbot der unmittelbaren Diskriminie-
rung, dafd die Zulassung zur inlandischen
Leistungserbringung in- und (EU-)aus-
landischen Staatsbiirgern gleicher-
mafen offenstehen muBR.“ Nach den
meisten nationalen Regelungen und
auch nach dem europaischen Sekun-
darrecht der EWG-VO 1408/71 zum in-
ternationalen Leistungsrecht besteht
demgegeniiber aber eine nationale Ter-
ritorialisierung der Leistungserbringung
vor allem im Kranken- und Unfallver-
sicherungsrecht, aber partiell auch im
Rentenversicherungsrecht. Zulassungs-
beschréankungen, Budgetierungen,
staatliche Regulierung kennzeichnen die
Leistungserbringung in den zahlreichen
Bereichen der sozialen Sicherheit in den
meisten Mitgliedslandern der europai-
schen Gemeinschaft. Um so dringlicher
hat sich in der Vergangenheit die Frage
gestellt, ob diese aus nationalem und
europaischem Recht folgende territoria-
le Begrenzung der Leistungserbringung
mit den Grundfreiheiten des Waren- und
Dienstleistungsverkehrs vereinbar ist.
Als nun der Européische Gerichtshof im
Jahre 1998 die zwei Entscheidungen

Kohll und Decker? geféllt hat, ging durch
die politischen Kreise der Bundesrepu-
blik Deutschland ein Aufschrei, der al-
lerdings in der deutschen Rechtswis-
senschaft auf weitgehendes Unver-
standnis gestof3en ist. Denn es kann
Uberhaupt kein Zweifel daran bestehen,
daf} europaweit in allen Mitgliedstaaten
der EU das Leistungserbringungsver-
héltnis als wirtschaftliche Betatigung im
Sinne des EU-Vertrages zu qualifizieren
ist, weil eben dieses Leistungserbrin-
gungsverhaltnis — unabhangig von der
zumeist o6ffentlich-rechtlichen Ausge-
staltung des Versicherungsverhéltnisses
— schlicht dem Privatrecht unterliegt.
Und dabei spielt es tiberhaupt keine Rol-
le, ob das jeweilige System ein Versi-
cherungssystem oder ein staatliches
Gesundheitssystem ist, ob das jeweilige
System dem Sachleistungsprinzip oder
dem Kostenerstattungsprinzip folgt.
Denn in jedem Fall ist das Rechtsver-
haltnis zwischen dem Leistungserbrin-
ger und dem Versicherten ein Rechts-
verhéaltnis des Privatrechts, dessen Fi-
nanzierung im deutschen Sozialversi-
cherungsverhéltnis durch Dritte erfolgt.
Gebrauchen daher sowohl der Lei-
stungserbringer als auch der Leistungs-
berechtigte bei der Begriindung des Lei-
stungsverhéltnisses  privatrechtliche
Freiheiten, liegt stets wirtschaftliche
Betatigung im Sinne des europaischen
Rechts vor. Das heif3t aber zugleich
auch, daR Leistungserbringer und -emp-
fanger nicht nur eine privatwirtschaftli-
che Funktion wahrnehmen, sondern
daR ihnen das Recht zukommt, in einem
Binnenmarkt diese Freiheit grundsatz-
lich grenziberschreitend entfalten zu
konnen. Dies zu garantieren, ist gerade
die Aufgabe der aktiven Waren- und
Dienstleistungsfreiheit, die der passive
Waren- und Dienstleistungsfreiheit auf

1) EuGH Urt. v. 28. 4. 1998, Rs. C-158/96 (Kohll);
Rs. C-120/95 (Decker)

seiten der Leistungsberechtigten ent-
spricht.

Nachdem die Entscheidungen Kohll und
Decker die ambulante Behandlung im
Gesundheitswesen erfal3t hatten, hat
der Europdische Gerichtshof nunmehr
in der Sache Geraets-Smits und Peer-
booms am 12. 7. 2001? auch zu grenz-
Uberschreitenden Leistungen im sta-
tionaren Bereich Stellung genommen.
Entgegen vielféltigen Befurchtungen
und entgegen erheblichem politischen
Druck seitens der meisten Mitglieds-
staaten, insbesondere auch der Bun-
desrepublik Deutschland, hat der Eu-
ropaische Gerichtshof in diesen neuen
Entscheidungen die vorangegangenen
Entscheidungen Kohll und Decker im
vollen Umfang bestatigt. Darliber hinaus
— und dies ist besonders bedeutsam —
hat der Européische Gerichtshof klarge-
stellt, dalR auch die stationaren Kran-
kenhausdienstleistungen uneinge-
schréankt den Grundfreiheiten des eu-
ropdischen Rechts unterliegen und dai3
im Europdaischen Recht zwischen Kran-
kenversicherungssystemen, die dem
Kostenerstattungsprinzip unterliegen,
und solchen, die das Sachleistungsprin-
zip vertreten, kein rechtlicher Unter-
schied hinsichtlich der Geltung der
Grundfreiheiten besteht. Eine Kranken-
hausdienstleistung, die in einem ande-
ren Mitgliedsstaat als dem der Versiche-
rungszugehdorigkeit erbracht wird, fige
sich gerade nicht in das Sachleistungs-
system des Heimatstaates ein, da der
Patient unmittelbar an die erbringende
Einrichtung zahlen miisse. Eine so vom
Patienten vergutete medizinische Lei-
stung verliere aber nicht allein deshalb
ihre Zugehdorigkeit zum Geltungsbereich
des freien Dienstleistungsverkehrs, weil
die Erstattung der Kosten fir die in Rede

2) EuGH Urt. v. 12. 7. 2001, Rs. C-157/99
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stehende Versorgung in einem Kran-
kenversicherungssystem beantragt wer-
de, das im wesentlichen Sachleistung
vorsehe.

Im Ubrigen hat der Europaische Ge-
richtshof zutreffend darauf hingewiesen,
daf die Zahlungen der niederléndischen
Krankenkassen, auch wenn sie pau-
schal erfolgen, durchaus die wirtschaft-
liche Gegenleistung fur die Leistung des
Krankenhauses darstellen. Fur die sich
wirtschaftlich betatigende Krankenan-
stalt weisen sie folglich Entgeltcharak-
ter auf.

Damit hat der Europaische Gerichtshof
zugleich seine bisherige Rechtspre-
chung in der Rechtssache Bond van Ad-
verteerders® bestatigt, wonach es nam-
lich nicht erforderlich ist, dal3 derjenige,
dem die Dienstleistung unmittelbar zu-
gute kommt, auch das Entgelt entrichtet.
Dieser Rechtslage lag folgender ver-
gleichbarer Fall zugrunde: Der Betreiber
eines Fernsehkabelnetzes speist in sein
Netz Fernsehprogramme ein, die ihm
von den Fernsehanstalten kostenlos zur
Verfligung gestellt wurden. Die Sende-
anstalten finanzierten sich durch Wer-
beeinnahmen und der Kabelnetzbetrei-
ber finanzierte sich ausschlieBlich durch
die Gebuhren, die er von den Abonnen-
ten des Kabelsystems erhielt. Hierin sah
der EuGH einen Fall der Dienstlei-
stungsfreiheit, da der Kabelnetzbetrei-
ber eine Dienstleistung fur die Sende-
anstalten erbringe und Art. 50 EGV nicht
verlange, daf3 die Dienstleistungen von
demjenigen bezahlt werden, dem sie zu-
gute kommen. Dieses Dreiecksverhalt-
nis laRt sich unschwer und sehr eindeu-
tig auf das deutsche gesetzliche Kran-
kenversicherungsrecht tbertragen.

Mit den Entscheidungen Geraets-Smits
und Peerbooms hat der Européaische
Gerichtshof bestétigt, dal? der haufig in
der  Bundesrepublik  Deutschland
gedulBerte Einwand gegen die Ent-
scheidungen Kohll und Decker, der sich
auf die Unterscheidung zwischen Ko-
stenerstattungs- und Sachleistungsprin-
zip in der Krankenversicherung bezog, in
europarechtlicher Hinsicht irrelevant ist,
weil nunmehr die Entscheidungen un-
eingeschrankt auch auf das deutsche
Sachleistungsprinzip zu Ubertragen
sind. Damit wurde der bisherigen Dis-
kussion zur Giiltigkeit der Entscheidun-
gen Kohll und Decker fur das deutsche
Krankenversicherungssystem ein Ende
bereitet. Die Entscheidungen Kohll und

3) EuGH Urt. v. 26. 4. 1988, Rs. C-352/85

Decker miissen auch auf das deutsche
Krankenversicherungssystem im ambu-
lanten Sektor uneingeschrankt Anwen-
dung finden. Darliber hinaus macht der
Européische Gerichtshof fir den Be-
reich der stationdren Versorgung deut-
lich, da3 auch hier die Systemunter-
schiede zwischen Kostenerstattungs-
prinzip und Sachleistungsprinzip oder
staatlichem Gesundheitswesen irrele-
vant sind, soweit es um die Geltung der
Grundfreiheiten des europdischen Ver-
trags geht.

Im Unterschied zum ambulanten Be-
reich laft der Europaische Gerichtshof
fur den stationéaren Bereich im Gesund-
heitswesen jedoch zu, daR die jeweilige
nationale Krankenversicherung zuvor
eine Genehmigung erteilen muf3. Der
Europaische Gerichtshof wendet auch
auf den stationaren Bereich die eu-
ropaischen Grundfreiheiten uneinge-
schrankt an, was Uber die zur Entschei-
dung stehenden Sachverhalte hinaus in
Zukunft von grundsétzlicher Bedeutung
sein wird, erkennt aber fur den sta-
tionéren Bereich insbesondere unter
Bericksichtigung der Bedirfnisse bei ei-
ner Krankenhausplanung an, daR3 die
nationalen Krankenversicherungen sta-
tionére Leistungen bei Grenziber-
schreitung von einer vorherigen Geneh-
migung abhangig machen kénnen. Al-
lerdings stellt der Europaische Ge-
richtshof zugleich darauf ab, daR die Ge-
nehmigungspflicht nur dann vorliegen
kann, wenn ein zwingender Grund des
Allgemeininteresses dies erfordert. Im
Ubrigen hat jede nationale Krankenver-
sicherung auch im stationaren Bereich
stets die Genehmigung zu erteilen,
wenn entweder die Behandlung im Aus-
land nach internationalen Kriterien als
dem medizinischen Standard entspre-
chend angesehen wird oder eine fiir den
Patienten ebenso wirksame Behandlung
nicht rechtzeitig in einer Einrichtung er-
langt werden kann, die eine vertragliche
Vereinbarung mit der Krankenkasse ge-
schlossen hat, der der Versicherte an-
gehort. Die Entscheidungen Geraets-
Smits und Peerbooms stellen deshalb
einen politischen Kompromil3 dar, der
beiden Seiten gerecht wird: Der Eu-
ropaische Gerichtshof halt einerseits an
dem Genehmigungserfordernis fest, bin-
det aber die Genehmigungspflicht an so
enge Voraussetzungen, daf damit prak-
tisch alle wesentlichen Félle, die einen
Fall der grenzuberschreitenden Be-
handlung erfordern, erfafl3t werden. Ver-
weigert die Krankenkasse dennoch die
Genehmigung, bleibt sie in der Konse-
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quenz der Rechtsprechung des EuGH
gleichwohl zur Kostenerstattung ver-
pflichtet. Berlicksichtigt man den Grund-
satz, dald Kranke ohnehin nicht gerne
reisen, hat der Europaische Gerichtshof
auch in seiner erneuten Entscheidung
die liberalen Grundtendenzen des eu-
ropaischen Rechtes in das stationare
Krankenhausrecht Gberflhrt.

Hieraus folgt, dal’ der Europaische Ge-
richtshof sehr konsequent seine
grundsétzlichen Entscheidungen in den
Sachen Kohll und Decker durch seine
neuen Entscheidungen bekraftigt und
zugleich klargestellt hat, daf? die Ent-
scheidungen Kohll und Decker uneinge-
schrankt auch auf grenziiberschreitende
ambulante Behandlungsfalle zu Ubertra-
gen sind, selbst wenn die Heimatversi-
cherung dem Sachleistungsprinzip un-
terliegt. Darliber hinaus hat der Eu-
ropaische Gerichtshof fiir den sta-
tionéaren Sektor festgestellt, daf3 hier im
Regelfall die grenzliberschreitende Be-
handlung den Grundfreiheiten des EGV
entspricht und nur unter Berlicksich-
tigung der Krankenhausplanung eine
Genehmigungspflicht vorher grundsatz-
lich akzeptabel ist, allerdings unter en-
gen Voraussetzungen.

Damit hat der Européische Gerichtshof
keineswegs die Regelung des § 18 Abs.
1 des deutschen Sozialgesetzbuchs V
bestatigt, wonach eine dem allgemeinen
anerkannten Stand der medizinischen
Erkenntnisse entsprechende Behand-
lung einer Krankheit dann von der Kran-
kenkasse kostenmaf3ig zu Gbernehmen
ist, wenn die Behandlung der Krankheit
nur im Ausland méglich ist. Vielmehr hat
er festgestellt, dal’ es beim allgemein
anerkannten Stand der medizinischen
Erkenntnisse nicht auf den nationalen
Stand der Erkenntnisse ankommt, son-
dern ein internationaler Standard gilt.
Dariber hinaus verkennt § 18 Abs. 1
SGBV das Merkmal der Rechtzeitigkeit
der Behandlung im Sinne der Unver-
zuglichkeit. Auch in Deutschland haben
wir in nicht seltenen Fallen langere War-
tezeiten. Dies ist nach der Rechtspre-
chung des EuGH von den Patienten
nicht hinnehmbar, so dal’ insoweit eine
Genehmigungspflicht der deutschen
Krankenversicherungstrager besteht,
wenn der Patient eine unverziigliche Be-
handlung im Ausland wunscht. Insoweit
bedarf es einer Anpassung des § 18
Abs. 1 SGB V an die neue Rechtspre-
chung des EuGH.

Daruber hinaus ist darauf hinzuweisen,
daf es gegenwartig in Deutschland eine



Europa

durchaus betrachtliche Zahl von Be-
handlungsmoglichkeiten gibt, die inter-
nationalem Standard uneingeschrankt
entsprechen, gleichwohl nur von Spezi-
alkliniken angeboten werden, die in der
Regel Privatkliniken und nicht durch ei-
nen Versorgungsvertrag in die gesetzli-
che Krankenversicherung eingebunden
sind oder auch von niedergelassenen
Arzten, die diese Behandlung aber nicht
gesetzlich Versicherten zukommen las-
sen dirfen.

Soweit es sich hier um in Deutschland
befindliche Krankenh&auser handelt, mag
der Grundsatz der Inlanderdiskriminie-
rung zum Tragen kommen. Beziglich
entsprechender auslandischer Kranken-
hauser oder auslandischer Arzte kann
dies nicht gelten, so dal insoweit eine
Kostenerstattungspflicht der deutschen
Krankenversicherung unzweifelhaft be-
steht.

Il.
DIENSTLEISTUNGS- UND
WARENVERKEHRSFREIHEIT

Nach dem gegenwartigen Stand der eu-
ropéischen Rechtsprechung unterliegt
in allen Mitgliedsstaaten der Euro-
paischen Gemeinschaft das Leistungs-
verhéltnis zwischen dem Versicherten
und dem Leistungserbringer dem Pri-
vatrecht, und zwar véllig unabhangig von
der zumeist offentlich-rechtlichen Aus-
gestaltung zu den Sozialversicherungs-
tragern. Wenn aber insgesamt das Lei-
stungsverhaltnis zwischen dem Versi-
cherten und dem Leistungserbringer
dem Privatrecht unterliegt, ist die Lei-
stungserbringung in diesem privatrecht-
lichen Rechtsverhaltnis insgesamt als
wirtschaftliche Betéatigung der europa-
rechtlichen Grundfreiheiten — insbeson-
dere Art. 49 EGV im Rahmen des freien
Dienstleistungsverkehrs — zu qualifizie-
ren. Die in Art. 49 ff. EGV néher ausge-
formte Dienstleistungsfreiheit sichert
den Selbstandigen, Gewerbetreibenden,
Handwerkern, Kinstlern, Freiberuflern,
insbesondere den Arzten und Kranken-
haustragern das Recht auf grenzuber-
schreitende Tatigkeitsaustibung, unab-
hangig davon, ob sie diese Dienste
hdchstpersonlich oder durch Mitarbeiter
erbringen. Auf diese Freiheit kann sich
nicht nur der Erbringer, sondern in glei-
cher Weise auch der Empféanger von
Diensten berufen, weshalb im Rahmen
des Europarechtes zutreffend die aktive
und die passive Dienstleistungsfreiheit
unterschieden werden.

Entsprechendes gilt fur die Freiheit des
Warenverkehrs gemafly Art. 28 EGV.
Diese Grundfreiheit gewahrleistet die
Freiheit jeder grenziberschreitenden
wirtschaftlichen Verwertung von Waren,
die weder durch Zélle noch durch ande-
re die Einfuhr belastende Abgaben,
Mengenbeschrankungen oder ,Mal3-
nahmen gleicher Wirkung“ behindert
werden darf. Vor allem unter dem
Rechtsbegriff der MaRnahmen gleicher
Wirkung werden technische, sanitare,
preis- und ordnungsrechtliche Vorschrif-
ten, also samtliche Akte einer Behorde
eines Mitgliedsstaates verstanden, die
Einfuhren gegeniiber dem Absatz inlan-
discher Erzeugnisse erschweren, ver-
teuern oder benachteiligen. Danach ist
die Handelsbeschréankung unabhangig
von ihrer Tendenz und erzielten Wirkung
zu bestimmen, wobei es genugt, wenn
die MaRBnahme als Behinderung des
freien Warenverkehrs objektiv und ge-
nerell geeignet ist.

Naturgemaf erweisen sich die Dienst-
leistungs- und Warenverkehrsfreiheit als
strukturell &hnlich, zumal sie Uberein-
stimmend auf folgenden Grundsatzen
beruhen: Den Selbstandigen steht ein
Recht auf die Entfaltung grenziber-
schreitender wirtschaftlicher Tatigkeiten
zu — diese Freiheit darf nicht durch na-
tionales Recht beschrankt werden, um
den innergemeinschaftlichen Wettbe-
werb zu behindern, eine Beschrankung
ist allenfalls aus nicht 6konomischen Be-
weggrinden statthaft. In den Entschei-
dungen Decker und Kohll einerseits, Ge-
raets-Smits und Peerbooms anderer-
seits hatte der Europaische Gerichtshof
sich deshalb mit der Frage zu befassen,
ob diese Grundsatze der Dienstleistung-
und Warenverkehrsfreiheit auch fir die
Erbringung von Diensten und Waren gel-
ten, die aufgrund des Sozialrechtes im
ambulanten und stationéren Bereich ge-
schuldet sind. Bislang hatte namlich der
Europaische Gerichtshof in standiger
Rechtsprechung entschieden, daf3 ,das
Gemeinschaftsrecht die Zustandigkeit
der Mitgliedsstaaten zur Regelung ihrer
Systeme sozialer Sicherheit unberihrt
lant". Deshalb konnte es bis zu den ge-
nannten Entscheidungen fraglich sein,
wie die Dienstleistungs- und Waren-
verkehrsfreiheit Uberhaupt auf die Sy-
steme der sozialen Sicherheit Auswir-
kungen haben sollten. Der Européische
Gerichtshof hat nunmehr klargestellt,
daR die Mitgliedsstaaten zwar bei der
Ausgestaltung ihrer Systeme sozialer Si-
cherheit im wesentlichen frei sind,
gleichwohl auf das Gemeinschaftsrecht

ANGESTELLTER
ZU SEIN
IST GUT.




Europa

in vollem Umfang Rucksicht nehmen
mussen. Und nur in diesem Zusammen-
hang hat er sich mit Art. 22 der VO
1408/71 und der bereits darin enthalte-
nen Genehmigungspflicht auseinander-
setzen missen. Deshalb hat der Eu-
ropaische Gerichtshof sowohl im ambu-
lanten wie im stationdren Sektor die
Ausgestaltung des jeweiligen nationalen
Systems der sozialen Sicherheit zu
Recht unmittelbar an der Warenver-
kehrs- und Dienstleistungsfreiheit ge-
messen. Das Ergebnis ist bekannt. Folgt
man aber insoweit der bereits oben dar-
gestellten These, dal? das Rechtsver-
haltnis zwischen versicherter Person
und Leistungserbringer stets dem
Privatrecht untersteht und deshalb als
wirtschaftliche Betatigung im Sinne der
europdischen Grundfreiheiten zu quali-
fizieren ist, dann ergibt sich zwangs-
laufig, daR der Européische Gerichtshof
zutreffend die Beschrankung der Ver-
sicherungsleistungen der gesetzlichen
Krankenversicherung im Sinne des Ter-
ritorialitatsprinzips nicht aufrechterhal-
ten konnte, eben weil die Warenver-
kehrs- und Dienstleistungsfreiheit un-
mittelbar auf diese wirtschaftliche Betéti-
gung im Privatrechtsverhdltnis zwischen
Leistungserbringer und Versichertem
durchschlagen mul3.

1.
WETTBEWERBSRECHT

Ein weiterer, sehr wichtiger Einflu3faktor
des europdischen Rechts fir das jewei-
lige nationale Gesundheitsrecht ergibt
sich aus Art. 81 und 82 EGV. Damit stellt
sich allerdings die Vorfrage, ob das eu-
ropaische Kartellrecht auf die Lei-
stungserbringung im Rahmen der so-
zialen Sicherheit Uberhaupt Anwendung
finden kann. In der Bundesrepublik hat
man lange liebevoll die Auffassung ge-
hegt, dalR sich aus der ausdriicklichen
Erwahnung der Sozialpolitik in den Be-
stimmungen Uber Aufgaben und Ziele
der Gemeinschaft eine Ausnahme im
Rahmen der Wettbewerbsregeln des
Vertrages begriinden lasse. Diese Auf-
fassung ist jedoch unhaltbar, weil nach
ganz herrschender Meinung die Wett-
bewerbsregeln nur dort unanwendbar
sind, wo der Vertrag dies ausdriicklich
anordnet. Da aber fur den Bereich der
sozialen Sicherheit eine solche Rege-
lung fehlt, hat der Europaische Ge-
richtshof bereits in der Vergangenheit in
einer ganzen Reihe von Entscheidun-
gen gepriift, ob die Voraussetzungen der
Art. 81 und 82 des Vertrages auch und

gerade im Bereich der sozialen Sicher-
heit erflllt sind. Deshalb entspricht es
auch vollig unstrittiger Ansicht in der
rechtswissenschaftlichen Literatur, daf3
das européische Kartellrecht grundsatz-
lich im Leistungserbringungsrecht der
Sozialversicherung uneingeschrankt an-
wendbar ist.

Da allerdings die Anwendung der Art.
81 und 82 EGV voraussetzen, dal3 die
Betroffenen als ,Unternehmen” zu qua-
lifizieren sind, haben die deutschen So-
zialversicherungstrager bis in die Ge-
genwart stets geglaubt, als ,Nicht-Un-
ternehmen® einer Anwendung der ge-
nannten Artikel entgehen zu kénnen.
Diese Ansicht tibersieht jedoch, daR3 der
Européische Gerichtshof stets einen
Jfunktionalen Unternehmensbegriff ver-
treten hat, der auch o6ffentlich-rechtliche
Einrichtungen als ,Unternehmen” erfal3t,
wenn sie wirtschaftliche Tatigkeiten aus-
Uben. Dabei spielt die Rechtsform, der
rechtliche Status, die Art der Finanzie-
rungsakteurs, das Vorhandensein einer
Gewinnerzielungsabsicht oder die Uber-
tragung der jeweiligen Aufgabe durch
den Staat keine Rolle. Bekanntlich hat
der Gerichtshof in der Rechtssache Hof-
ner und Elser® die Tatigkeit eines Sozi-
alversicherungstragers, namlich der
Bundesanstalt flir Arbeit, im Bereich der
Vermittlung von Fihrungskraften der
Wirtschaft als ,unternehmerische Tétig-
keit* eingestuft. Ebenso hat der Ge-
richtshof in der Entscheidung Sodema-
re®, Betreiber von Seniorenwohn-
heimen, die ihre Leistungen kraft So-
zialhilfe erbringen, unproblematisch als
,Unternehmen“ behandelt. Dem steht
zwar die Entscheidung Poucet und
Pistre® entgegen, aber zur Rolle von So-
zialversicherungstragern als Nachfrager
im Rahmen der Erbringung von Natural-
leistungen fehlt bislang jede Entschei-
dung des Europdaischen Gerichtshofs.
Demgegenuber steht die ganz herr-
schende Ansicht in der Literatur auf dem
Standpunkt, daRR keine verninftigen
Zweifel daran bestehen, daf3 Sozialver-
sicherungstrager, wenn sie im Rahmen
der Leistungserbringung als Nachfrager
am Markt fir Gesundheitsleistungen
auftreten, zwingend als Unternehmen im
Sinne der Art. 81 und 82 EGV zu quali-
fizieren seien. Nachdem der Gesetzge-
ber selbst fur das deutsche gesetzliche
Krankenversicherungsrecht mit der Ein-

4) EuGH Urt. v. 23. 4. 1991, Rs. C-40/90
5) EuGH Urt. v. 17. 6. 1997, Rs. C-70/95
6) EuGH Urt. v. 17. 2. 1993, Rs. C-160/91
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fuhrung des allgemeinen Kassenwahl-
rechts den Wettbewerb bejaht hat, kann
meines Erachtens nicht verneint wer-
den, daR bereits der deutsche Gesetz-
geber die Unternehmenseigenschaft der
Krankenversicherungstrager  bejaht,
wenn sie nach seinem Willen wie priva-
te gegeneinander antreten und um
Marktanteile kAmpfen sollen.

Die verbreitete Hoffnung der Sozialver-
sicherungstrager, etwaige Wettbe-
werbsverstdf3e nach europaischem
Recht kénnten gemafl Art. 86 Abs. 2
EGV gerechtfertigt sein, ist meines Er-
achtens unberechtigt. Zwar setzt Art. 86
Abs. 2 EGV lediglich voraus, dal3 bei An-
wendung der Wettbewerbsregeln des
europaischen Rechtes die Erflllung der
den Sozialversicherungstragern gesetz-
lich anvertrauten Aufgaben ,gefahrdet"
wird. Bislang waren allerdings die Natio-
nalstaaten bei dem Nachweis einer der-
artigen Gefahrdung nicht sehr erfolg-
reich, auch wenn sie zum Teil im abwe-
gigen Zusammenhang stets derartiges
behauptet haben. Eine solche ,freistel-
lende” Gefahrdung des sozialrechtlichen
Systems muf3 von den Tragern substan-
tiert dargetan und bewiesen werden,
wofir ein finanzieller Schaden allein
noch nicht ausreicht. Zwar ist nicht er-
forderlich, daRR das Uberleben des Un-
ternehmens bedroht ist, gleichwohl ver-
langt der Européische Gerichtshof, daf3
der Ausnahmetatbestand nur dann er-
fullt ist, wenn er fir die Beibehaltung der
Rechte des Unternehmens erforderlich
ist, um ihrem Inhaber die Erfillung sei-
ner im allgemeinen Interesse liegenden
Aufgaben zu wirtschaftlich tragbaren Be-
dingungen zu ermdglichen.

V.
KONSEQUENZEN:

Faf3t man die dargestellten Aspekte des
europaischen Rechts und der Recht-
sprechung des Europaischen Gerichts-
hofes zum gegenwértigen Stand zu-
sammen, so wird der Wettbewerb der
nationalen Gesundheitssysteme er-
zwungen. Das Gesundheitswesen der
Bundesrepublik Deutschland hat sich
nach der bisherigen Rechtsprechung
des Européischen Gerichtshofs zumin-
dest bezlglich der dargestellten
Grundsatze der Warenverkehrs- und
Dienstleistungsfreiheit und des europai-
schen Wettbewerbsrechtes als nicht eu-
roparechtskonform erwiesen. Diese Er-
kenntnis ist keineswegs neu. Deshalb ist
es dringend geboten, sich dem europa-
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rechtlichen Problem des nationalen Ge-
sundheitswesens insgesamt zu stellen,
um alternative Losungen zu entwickeln
und in das jeweilige nationale Gesund-
heitssystem einzufiigen. Die europa-
rechtliche Rechtslage und die Recht-
sprechung des europaischen Gerichts-
hofes lassen nadmlich — was oftmals
Ubersehen wird — die Autonomie der na-
tionalen  Gesundheitssysteme un-
berihrt.

Um so scharfer greift allerdings zutref-
fenderweise das europaische Recht dort
ein, wo eben diese nationalen Gesund-
heitssysteme auf der Ebene des Pri-
vatrechts die Rechtsbeziehungen zwi-
schen dem Leistungserbringer und dem
Versicherten tangieren. Dabei ergibt sich
allerdings ein erheblicher, inhaltlicher
Widerspruch: Die dargestellte Rechtsla-
ge des européischen Rechtes im Lichte
der Rechtsprechung des Européischen
Gerichtshofs kann bedeuten, dal3 da-
durch die européischen Leistungser-
bringer im Gesundheitswesen besser-
gestellt werden als in Deutschland an-
sdssige Leistungserbringer. Jene unter-
liegen vielféltigen Erfordernissen fur die
Zulassung und Leistungserbringung, die
fur Ansassige anderer Mitgliedsstaaten
durch die Inanspruchnahme der Waren-
verkehrs- und Dienstleistungsfreiheit
nicht zum Tragen kommen dirfen. Die in
Deutschland ansassigen Leistungser-
bringer miissen somit unter Umsténden
zusétzliche Zugangshirden, Budgetbe-
grenzungen und weitere dirigistische Er-
schwernisse usw. auf sich nehmen, die
den auslandischen Mitkonkurrenten
nicht entgegenstehen und auch nicht
entgegengehalten werden dirfen. Im Er-
gebnis ist eine solche Konstellation, die
allerdings bereits heute als real abseh-
bar ist, absolut fragwiirdig. Denn eine
solche Inlanderdiskriminierung ist unge-
achtet der Rechtsprechungspraxis des
Europaischen Gerichtshofes durch die
nationale Regierung nur aul3erst be-
grenzt ertraglich. Dies bedeutet mit an-
deren Worten, daf} die deutsche Ge-
setzgebung im Gesundheitswesen in
eine zunehmende Diskrepanz zur eu-
ropaischen Rechtslage tritt, so wie sie
der Européische Gerichtshof ausformt.
Die dadurch bewirkte Inlanderdiskrimi-
nierung der deutschen Leistungserbrin-
ger im Gesundheitswesen ist zwar eu-
roparechtlich nicht zu beanstanden,
aber wohl innenpolitisch nur sehr be-
grenzte Zeit ertragbar.

Ein Zahnarzt in Lindau z. B., der wegen
Erreichen der Altersgrenze von 68 Jah-

ren von der vertragszahnéarztlichen Ver-
sorgung ausgeschlossen wird, laf3t sich
in Bregenz wieder als Zahnarzt nieder,
ausgerechnet an der Haltestelle, wo der
Bus aus Lindau nach einer Fahrtdauer
von maximal 15 Minuten héalt. Der Zahn-
arzt behandelt nun die deutschen Pati-
enten aus Lindau in Bregenz weiter, so
wie er sie zuvor in Lindau behandelt hat.
Die deutschen Krankenversicherungs-
trager sind aus europarechtlichen Grin-
den gezwungen, diesem aus dem deut-
schen Krankenversicherungsrechtssy-
stem ausgeschiedenen Zahnarzt die Be-
handlungskosten der deutschen Patien-
ten weiter zu erstatten. Noch problema-
tischer ist die Fallgestaltung, wenn die
deutsche Spezialklinik, die bisher als
Privatkrankenhaus keine Zulassung zur
gesetzlichen Krankenversicherung be-
sessen hat, zwar europaweit Patienten
mit entsprechender Kostenerstattungs-
pflicht seitens der nationalen Kranken-
versicherungstrager behandeln kann,
nicht aber deutsche Patienten, obwohl
die Behandlungsmethoden ansonsten in
Deutschland nicht verfligbar sind. Im
operativen Bereich ebenso wie im
zahnmedizinischen Bereich zum Bei-
spiel durch Laserbehandlung gibt es be-
reits heute erhebliche Behandlungsun-
terschiede in Europa, obwohl die Be-
handlungen dem internationalen Stan-
dard der medizinischen Kunst voll ent-
sprechen. Wie sich hier die nationalen
deutschen Krankenversicherungstrager
in Zukunft verhalten werden, ist eine of-
fene Frage.

Gerade deshalb ist darauf hinzuweisen,
daR Griinde, welche die Warenverkehrs-
und Dienstleistungsfreiheit ebenso wie
das europdische Wettbewerbsrecht im
Interesse der deutschen Allgemeinheit
beschranken koénnten, aus den bisheri-
gen Stellungnahmen weder des Bun-
desgesundheitsministeriums noch der
betroffenen Sozialversicherungstrager
entnommen werden kdénnen. Das hier
oftmals gebrauchte Kostenargument
lauft bei realistischer Betrachtung weit-
gehend leer, weil gleichermal3en Entla-
stungen im Falle grenziiberschreitender
Behandlungen oder grenziiberschrei-
tender Versorgung der Versicherten hier-
bei regelmaRig keine Berlcksichtigung
finden. Man mag nur an die Osterweite-
rung denken. DaR Uberkapazitaten an-
wachsen wirden, ist nicht bewiesen,
weil die grenziiberschreitende Leistung
den inlandischen Leistungserbringern
nicht notwendig zum Nachteil gereicht,
insbesondere dann, wenn der Leistung
eine besondere Qualitdt bescheinigt

Seite 728 - Rheinisches Zahnéarzteblatt (Jg. 44) - Heft 12/Dezember 2001

wird. Zu behaupten, daf’ die Qualitats-
standards des eigenen Mitgliedsstaates
hoher sind als die der anderen Mit-
gliedsstaaten, rihrt an ein gesell-
schaftsrechtliches Tabu, das &hnlich ei-
sern gilt wie im Inland das Tabu der prin-
zipiellen Gleichwertigkeit aller Ver-
tragséarzte. Dald dadurch grenziber-
schreitende Leistungserbringung das
nationale System gefahrden wirde, ver-
wundert in einem Rechtsrahmen, in dem
internationale Marktoffnung das Prinzip
und die nationale MarktabschlieRung die
grundsatzlich nicht legitimierbare Aus-
nahme darstellt. Marktdffnung ist ge-
meinschaftsrechtlich gewollt — die Un-
terbindung der Markt6ffnung ist nicht
durch ein aufRer6konomisches Allge-
meininteresse — Verbraucherschutz, Ge-
sundheitsschutz oder kulturelles Anlie-
gen — legitimiert. Komplikationen der Ab-
rechnungen dieser Leistungen sind
ebenfalls kein hinléanglicher sozialpoliti-
scher Grund, der eine Beschrénkung
der Grundfreiheit legitimiert. Die Rege-
lung laft sich allenfalls durch die Inter-
essen derer begriinden, die vom bishe-
rigen Status quo 6konomisch profitieren.
Dieses Interesse ist aber gemein-
schaftsrechtlich nicht als Allgemeinin-
teresse anzuerkennen.

Die Konsequenzen des européischen
Rechts werden im Rahmen der nach-
sten zehn bis funfzehn Jahre eine ent-
scheidende Umgestaltung des gesam-
ten Gesundheitsrechtes in der Bundes-
republik Deutschland bewirken. Nach
den Entscheidungen des Européischen
Gerichtshofes in den Sachen Decker
und Kohll sowie in der Rechtssache Ge-
raets-Smits und Peerbooms besteht kein
Zweifel daran, dal? auf langere Sicht ge-
sehen der Wettbewerb der nationalen
Gesundheitssysteme schlicht dadurch
erzwungen wird, dal3 das europaische
Recht die bestehende Abschottung der
nationalen Gesundheitssysteme end-
gultig aufbrechen wird. Fur die Bundes-
republik Deutschland, die sich in den
vergangenen zehn Jahren durch eine
zunehmende Budgetierung, Beschran-
kung der Zulassung und weitere staat-
liche Reglementierungen hervorgetan
hat, wird dies zu einem auferst weitrei-
chenden Umbau des nationalen Ge-
sundheitssystems fihren. Dies wird si-
cherlich nicht schlagartig geschehen,
sondern bedarf — nicht zuletzt im Inter-
esse der Versicherten — einer vorsichti-
gen Entwicklung und eines langen
Atems. Es wird sich ein begrufZenswer-
ter Wettbewerb der nationalen Gesund-
heitssysteme ergeben, ein Wettbewerb,
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der darauf angelegt ist, die jeweils bes-
sere nationale Lésung zum Durchbruch
zu bringen.

Hieraus folgt, dal? das Sachleistungs-
prinzip in der deutschen Krankenversi-
cherung einem europarechtlichen Ende
entgegenzugehen scheint. Zwar werden
wir immer Bevolkerungskreise haben,
fir die zu Recht auch unter europa-
rechtlichen Gesichtspunkten ein Sach-
leistungsprinzip in der gesetzlichen
Krankenversicherung besteht, aber dies
darf nicht dartiber hinwegtauschen, daf3
sowohl die Grundfreiheiten des européi-
schen Rechtes wie vor allem auch das
Wettbewerbsrecht zu einem Ubergang
in ein Kostenerstattungsprinzip im Lau-
fe der nachsten Jahrzehnte fihren wer-
den, auch wenn dies die nationalen So-
zialpolitiker gegenwartig noch fir Teu-
felswerk halten. Darlber hinaus laf3t sich
nicht verkennen, dal das europdaische
Recht eine weitgehende Liberalisierung
des Gesundheitswesens und des Ge-
sundheitsmarktes bewirken wird, auf
das sich alle Akteure schon heute vor-
sorglich einstellen sollten. Der Weg des
nationalen Gesetzgebers in Deutsch-
land, in den letzten zehn Jahren in den

staatlichen Dirigismus und die Planwirt-
schaft im Gesundheitswesen immer wei-
ter voranzutreiben, hat sich, wie wohl
heute alle Akteure sehen, als Irrweg er-
wiesen. Es ist schon erstaunlich, daR im
Sozialversicherungsrecht insoweit das
europdische Recht als Motor einer aku-
ten und intensiven Liberalisierung wirkt,
der auf Dauer gesehen allen Akteuren
Freiraum fur adéaquate, sachgemafRle
Entscheidungen zubilligen wird. Aller-
dings wird dies nicht ohne einschnei-
denden Umbau des deutschen nationa-
len Gesundheitswesens zu bewirken
sein. Bedauerlicherweise verschliel3en
die Politiker im Rahmen der kurzatmi-
gen Wahlperioden in Deutschland bis-
lang die Augen vor dieser durchaus ab-
sehbaren Entwicklung.

Mit den Entscheidungen Geraets-Smits
und Peerbooms hat der Europdische
Gerichtshof den nationalen, dirigisti-
schen Beschrankungen des Gesund-
heitswesens bezlglich der Leistungser-
bringung im nationalen Bereich den
Kampf angesagt. Die Versicherten brau-
chen sich nun nicht mehr auf die mehr
oder weniger hinreichende Versorgung
im nationalen Bereich verlassen, son-
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dern sie kdnnen innerhalb des européi-
schen Binnenmarktes frei den jeweiligen
aktuellen Standard der medizinischen
Erkenntnisse und der medizinischen
Kunst wahlen. Damit wird aber das Pro-
blem der Versicherung von Grund- und
Wahlleistungen erneut aktuell, auch
wenn man diese Trennung aus vorder-
grundigen politischen Griinden seman-
tisch anders betitelt. Denn letztlich
zwingt die europarechtliche Rechtspre-
chung dazu, auch im nationalen deut-
schen Rahmen neu zu definieren, was
Angelegenheit der Solidargemeinschaft
der Versicherten ist und was anderer-
seits durch private Initiative, durch
private Versicherungsvertrage abzu-
deckendes zusatzliches Risiko ist. Die
Rechtslage in Europa, der gemeinsame
Binnenmarkt wird folglich dazu fiihren,
daf® die Determinanten des deutschen
Gesundheitswesens grundsatzlich neu
Uberdacht werden mussen, und zwar
nicht im Sinne dirigistischen Staatsein-
griffs, sondern im Sinne eines liberalen
Wirtschafts- und Wettbewerbssystems.
Im Gegensatz zu den meisten Vertre-
tern des Sozialrechts in Deutschland
halte ich diesen Weg fir den allein zu-
kunftstrachtigen.
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Deshalb vermag ich auch an den Ent-
scheidungen des Europaischen Ge-
richtshofes in den Streitsachen Decker
und Kohll einerseits und Geraets-Smits
und Peerbooms andererseits keine Kri-
tik zu Gben. Die nationale Rechtskultur
des Krankenversicherungsrechtes in
Deutschland erscheint mir nach wie vor
im Kern unbeschadigt. Allerdings mus-
sen wir aus Uberzeugendem Respekt
auch vor den anderen Gesundheitssy-
stemen in Europa erkennen, dal’ ande-
re Losungen und andere Regelungsin-
stitute notwendig erscheinen, um die eu-
ropdische Gemeinschaft in Zukunft wei-
ter zu entwickeln. Ich bin deshalb fest
davon Uberzeugt, dal® wir uns auf eine
grundlegende Diskussion der Prinzipien
unseres nationalen deutschen Gesund-
heitswesens einlassen mussen, von ei-
ner Diskussion des Sachleistungsprin-
zZips, eines bisherigen Tabus, bis hin zu
der Rolle der jeweiligen Leistungser-
bringer im Rahmen unseres Gesund-
heitssystems. Wir werden uns insbe-
sondere darauf einlassen mussen, wel-
che Funktionen, welche Aufgaben und
welche Leistungen der Solidargemein-
schaft in Zukunft zugemutet werden kén-
nen und welche Risiken dagegen der
einzelne zu Ubernehmen hat. Dal es da-
bei jeweils eines Auffangtatbestandes
bedarf, der eine Sicherung auch derje-

nigen Menschen beinhaltet, die zu die-
ser eigenstandigen Sicherung nicht in
der Lage sind, bedarf hier keiner weite-
ren Begriindung.

Das européische Recht und insbeson-
dere die Rechtsprechung des Européi-
schen Gerichtshofes hat im Bereich der
Sozialversicherung einen erstaunlichen
Zugewinn an freiheitlicher, souveraner
Rechtsgestaltung der einzelnen Rechts-
subjekte bewirkt. Die Rechtsprechung
des Europaischen Gerichtshofes hat
deutlich gemacht, daR Europa keine
dirigistischen, verstaatlichen Elemente
im Rahmen des Gesundheitswesens
vermittelt, sondern demgegeniiber ibe-
raus freiheitliche Strukturelemente for-
dert. Dabei kann und darf, wie der Eu-
ropaische Gerichtshof deutlich gemacht
hat, der soziale Gedanke keinen Scha-
den nehmen. Aber der Nachweis, dal3
der freiheitliche Gedanke und der sozia-
le Gedanke unvereinbar seien, a3t sich
weder der Geschichte noch den gegen-
wartigen Bedingungen in den National-
staaten entnehmen.

Die europarechtliche Lage ebenso wie
die Rechtsprechung des Européischen
Gerichtshofes wird zu einem zuneh-
menden Wettbewerb der nationalen
Krankenversicherungssysteme in Euro-
pa beitragen. Die nationale deutsche

Gesetzgebung wird sich zunehmend ins
Abseits begeben, je mehr sie staatli-
chem Dirigismus und dem Grundge-
danken einer Verstaatlichung des Ge-
sundheitswesens folgt. Die EWG-VO
1408/71 wird einer grundlegenden Uber-
arbeitung bedirfen, der die gegenwarti-
gen Vorschlage mit Sicherheit nicht ge-
recht werden. Daruiber hinaus ist zu
berlcksichtigen, daf? die beteiligten Ak-
teure auf Leistungserbringerseite véllig
zu Recht die wettbewerbsrechtlichen
Vorschriften und Regelungen des eu-
ropaischen Rechtes weitaus starker als
in der Vergangenheit, in Zukunft aus-
schopfen werden. Ganz im Sinne der
Unionsbirgerschaft wird auch und ge-
rade ein Binnenmarkt des Krankenver-
sicherungsrechtes, ein gemeinsamer
Binnenmarkt des Gesundheitswesens
entstehen. Gerade weil dies bereits heu-
te absehbar ist, sind alle Akteure aufge-
rufen, sich bereits heute Gedanken zu
machen, um ihre Stellung in ein zu-
kunftstrachtiges System des européi-
schen Gemeinschaftsrechtes einzubrin-
gen. Hierzu gehdrt Mut und Phantasie,
beides hat leider bislang gefehlt. Wie
sagte schon George Bernhard Shaw:
JFreiheit bedeutet Verantwortlichkeit.
Das ist der Grund, weshalb die meisten

Menschen sich vor ihr flrchten.”
[ |

Ermachtigung zur Weiterbildung
auf dem Gebiet

Kieferorthopadie

ZA Catarina Andersson
Frankfurter StralRe 39, 51065 Koln
(befristet bis zum 2. 10. 2006)

Dr. med. dent. Monika Brosda
Uerdinger Stral3e 99, 47799 Krefeld
(befristet bis zum 2. 10. 2006)

Dr. med. dent. Norbert Rosarius
Rosentalstral3e 38, 52159 Roetgen
(befristet bis zum 1. 10. 2006)

Dr. (H) Andrea Schlachter
Mohlenring 48, 47906 Kempen
(befristet bis zum 28. 8. 2006)

Erméchtigung zur Weiterbildung
auf dem Gebiet

Oralchirurgie

Dr. med. dent. Michael Sieper
Zahnarzt Oralchirurgie
Kolner Stral3e 294, 51645 Gummersbach

Dr. med. dent. Mathias P. Ch. Sommer
Zahnarzt Oralchirurgie
Elstergasse 3, 50667 Koln

Dr. med. dent. Sebastian Omer Turanli
Zahnarzt Oralchirurgie
Vieringhausen 51, 42857 Remscheid

ZA Jorg Weyel
Zahnarzt Oralchirurgie
Arzt fur Mund-, Kiefer-, Gesichtschirurgie
Stresemannstr. 1-7, 41236 Ménchengladbach
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Kassenzahnérztliche Vereinigung

Expertenrunde zur Gesundheitsreform

Strategiekommission berat
Uber Abwehrstrategien
gegen Einkaufsmodelle
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Die Strategiekommission: (v. l.) ZA Thomas Zwietasch, Dr. Carl-Daniel von Lennep, Dr. Sabine
Kohler, ZA Martin Hendges, Dr. Wolfgang ERBer, ZA Ralf Wagner, Dr. Peter Engel, Dr. Riidiger Butz

ie vier Saulen der zahnérztlichen

Berufsvertretungen in Nordrhein

haben eine gemeinsame Strate-
giekommission eingerichtet, an der je-
weils die Vorsitzenden der Kassen-
zahnarztlichen Vereinigung NR, der
Zahnarztekammer NR, des nordrheini-
schen Landesvorstandes des FVDZ und
des DZV mitwirken. Ziel dieser Exper-
tenrunde ist eine maoglichst frihzeitige
Auseinandersetzung der nordrheini-
schen Zahnarzteschaft mit den zu er-
wartenden Systemverdnderungen im
Rahmen der nachsten Gesundheitsre-
form.

Fast unabhéangig vom Ausgang der
nachsten Bundestagswahl ist namlich
davon auszugehen, daf} zu Beginn der
neuen Regierungsperiode eine Geset-
zesnovelle auf den Weg gebracht wird,
die neue Wetthewerbselemente in die
gesetzliche Krankenversicherung und in
die vertragszahnarztliche Versorgung
einfuhren soll. Die von der Politik einhel-
lig angestrebte Kostendampfung im Ge-
sundheitswesen soll nach den Vorstel-
lungen aller relevanten Parteien im
Deutschen Bundestag kinftig vorrangig
vom Marktgeschehen geregelt werden.

Um diesen falschlicherweise als ,freien
Wettbewerb* bezeichneten Machtge-
winn der Krankenkassen zu realisieren,
wollen die Politiker das ,Vertragsmono-
pol“ der KZVen aufbrechen. Hierbei soll

den Krankenkassenverbanden die Mog-
lichkeit eingeraumt werden, mit einzel-
nen Zahnarzten oder Zahnarztgruppen

besondere Vertrage abzuschlieRen
(,Einkaufsmodell).

In Nordrhein soll aus dieser Situation
kein Zustandigkeitsgerangel der ver-
schiedenen Institutionen werden. Darin
sind sich die Vertreter von KZV, Zahn-
arztekammer, DZV und FVDZ einig.
Wenn es aullerhalb der KZV zur Ver-
handlung von Einzelvertragen kommt,
ist vorrangig der DZV gefragt, der in die-
ser Situation aber auf die Unterstiitzung
der im Vertragsgeschéft erfahrenen Kol-
legen in den anderen Bereichen zurlck-
greifen will. Die Bereitschaft zu dieser
personlichen und logistischen Unter-
stutzung wurde von den anderen Grup-
pierungen eindeutig signalisiert.

Die Strategiekommission ist derzeit da-
mit befasst, mégliche Szenarien in Sa-
chen ,Einkaufsmodelle zu beschreiben,
um darauf aufbauend entsprechende
konkrete Handlungskonzepte fiir die Ver-
tretung zahnarztlicher Interessen zu ent-
wickeln. Dank des Synergiekonzeptes
der vier Saulen in Nordrhein wird es den
Kassenverbénden nicht gelingen, eine
Zersplitterung der nordrheinischen
Zahnérzteschaft zu erreichen und dar-
aus Kapital zu schlagen.

ZA Martin Hendges

Im Rahmen einer gemeinsamen
Strategiekommission setzen sich die
Vorstande der zahnarztlichen Berufs-
vertretungen in Nordrhein derzeit in-
tensiv mit den aktuellen Tendenzen
der Gesundheitspolitik auseinander.
Viele Indikatoren deuten konkret dar-
auf hin, dal3 in der nachsten ,grof3en
Gesundheitsreform®, die unmittelbar
nach der nachsten Bundestagswahl
ins Haus stehen durfte, das System
der vertragszahnérztlichen Versor-
gung grundlegenden Veranderungen
unterzogen wird. Es ist zu befirchten,
daR mit der Realisierung des Ein-
kaufsmodells fiur die Krankenkassen
die Abschaffung oder Relativierung
des Sicherstellungsauftrages der
KZVen einhergehen wird. Es droht die
Vereinzelung der Leistungstrager bei
hochkonzentrierter Nachfragemacht
auf seiten der Krankenkassen.

Die Unterzeichner dieses Aufrufes
sind sich darin einig, dalR die beste
Vorbereitung auf das drohende Ein-
kaufsmodell der Krankenkassen ein
starker DZV ist. Zur Abwehr genau sol-

Die beste Vorbereitung auf das Einkaufsmodell: ein starker DZV

cher Benachteiligungen ist der DZV
namlich vor zwei Jahren gegriindet
worden. Die Tatsache, dal3 innerhalb
der letzten zwei Jahre die angekin-
digten Systemveranderungen ausge-
blieben sind, darf nicht den Blick dafir
verstellen, daf3 die urspriinglichen In-
tentionen (Entmachtung der Selbst-
verwaltung in den KZVen) nicht nur
Fortbestand haben, sondern mittler-
weile zu einem parteilibergreifenden
Konsens ausgewachsen sind.

Vor diesem Hintergrund rufen die Un-
terzeichner hiermit noch einmal alle
nordrheinischen Kolleginnen und Kol-
legen dazu auf, dem DZV als Mitglied
beizutreten. Die gemeinsame Ver-
pflichtung auf die Satzung dieses Ver-
bandes — unabhéngig vom jeweiligen
berufspolitischen oder fachlichen
Standpunkt des einzelnen Kollegen —
ist die beste Garantie daflr, da Ein-
zelvertrage zu Lasten des Berufsstan-
des unterbleiben.

Dr. Engel, ZA Wagner, Dr. von Lennep
ZA Hendges, Dr. Butz, Dr. ERer
Dr. von den Hoff, Dr. Kéhler, ZA Zwietasch
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Kassenzahnérztliche Vereinigung

Zeit fir Z&hne im Urteil der nordrheinischen Zahnarzte

_Gute Arbelt,

liebe Kollegen!*

ieses freundliche Lob stand unter

dem Schreiben eines Duisseldorfer

Zahnarztes an die Redaktion der
Patientenzeitschrift Zeit flir Zahne. Ein
Koélner Zahnarzt schrieb: ,Das Thema
Prophylaxe ist gut verstandlich darge-
legt und erscheint dem Patienten si-
cherlich schlussig und tberzeugend. Pri-
ma!“ Von den ,Offentlichkeitsarbeitern®
anderer Kassenzahnarztlicher Vereini-
gungen und der KZBV kamen ebenfalls
lobende Worte.

Auch sonst gab es fast ausnahmslos
gute und sehr gute Urteile. Von den fast
90 Beurteilungen lauteten mehr als die
Halfte ,,gefallt mir gut*, Gber 30 aul3erten
sogar ,geféllt mir sehr gut“. Nur finf
Zahnarzte waren etwas zurlickhaltender
und hielten das Heft fiir ,recht anspre-
chend®, drei von ihnen bestellten aber
dennoch insgesamt 170 Exemplare des

Heftes nach. Verbesserungsvorschlage
kamen von drei Zahnéarzten. Ein Artikel,
in dem verschiedene Hilfsmittel zur
Zahnreinigung (Interdentalbirsten, Flo-
sette etc.) detailliert besprochen werden,
wird sicher in einem der nachsten Hefte
erscheinen. Bemihen werden wir uns
auch, noch ,eingéngigere (und geilere)
Bilder" — so ein Wunsch — zu finden, so-
weit das zum Thema ,Prophylaxe” bzw.
»Zahne* tatsachlich méglich ist.

Nachbestellungen sind noch
maglich

Die Bestellmenge von 20 Exemplaren
sah ein Grof3teil, beinahe 90 Prozent der
Befragten, als ,genau richtig® an. Den-
noch wurden bis heute bereits weit Uber
3500 Hefte nachgefordert. Weitere kon-
nen noch bei der KZV Nordrhein, Abtei-

lung Offentlich-

keitsarbeit, be-
stellt  werden.
Fast zehn-
tausend Hefte
wurden aulRer-
dem bei ver-
schiedenen Ver-
anstaltungen
zum Tag der
Zahngesundheit
im gesamten
s Raum Nordrhein
an das Kind, die
Frau und den
Mann gebracht.
Zahlreiche wei-
tere wurden und
werden im Rah-
men der Veran-
staltungsreihe
LJAktuelles zur In-
dividualprophyla-
xe" verteilt.

Auch mehrere
Apotheken
auRerten sich er-
freut Uber Zeit
fur Zahne: ,Pri-
ma Sache®,
’:}t schrieb uns zum
Beispiel die

L

L
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Brunnenapotheke in Bad Honnef. Fir
die Verteilung in Schulen wurden eben-
falls zuséatzliche Hefte erbeten. Der rie-
sige Berg von Zuschriften zu den Preis-
ausschreiben zeugt davon, dalR unser
Heft bei den Lesern bzw. den Patienten
sehr gut ankommt. Besonders erfreulich:
Bereits nach 14 Tagen lagen der Re-
daktion mehrere hundert Kinderzu-
schriften vor, unter anderem ein ganzer
Stapel von phantasievollen Bildern mit
Dr. Zahntiger, Coco und den anderen
Helden der Kinderseite. Da fiel die
Entscheidung bei der Preisverteilung
schwer, auch wenn die 12jahrige
Emanuela Jelinski mit ihrem achtseiti-
gen Comic-Heft eindeutig ,den Vogel ab-
schol3“, wie die Abbildung links beweist.
Weiteres Lob von verschiedener Seite
erreichte die Redaktion auf telefoni-
schem Wege und mindlich, zum Bei-
spiel beim Tag der Zahngesundheit. Die
vielfaltigen und zahlreichen positiven
Reaktionen spornen den Ausschuf3 far
Offentlichkeitsarbeit dazu an, die Pati-
enten im Laufe des nachsten Jahres mit
weiteren Ausgaben der Patientenzeit-
schrift in ihrer neuen Form anzuspre-
chen und auf diesem Wege tber grund-
legende Themen zu informieren.

Dr. Uwe Neddermeyer

Winschen Sie noch weitere Ex-
emplare von Zeit fir Zahne? Infor-
mieren Sie auch lhre ZFA Uber die
Moglichkeit, Hefte nachzubestellen
bei der

KZV Nordrhein,

Abteilung Offentlichkeitsarbeit,
Lindemannstral3e 3442,
40237 Dusseldorf,

Telefon (0211) 96842 79,

Fax (0211) 9684332




Kassenzahnérztliche Vereinigung

~Aktuelles zur Individualprophylaxe®,
Auftaktveranstaltung in Krefeld

Zahnarzte investieren viel
In die Fortbildung

Uber den Prophylaxevertrag
zwischen den Primarkassen und der
Kassenzahnarztlichen Vereinigung
Nordrhein wurde bereits im

RZB 7-8/2001 berichtet. In diesem
Vertrag erklart sich die KZV auch
bereit, Seminarveranstaltungen
durchzuftihren, bei denen anhand
des Prophylaxe-Leitfadens Bema
(vgl. RZB 11/2001) uber die
Durchfiihrung und Abrechung der
Prophylaxeleistungen innerhalb der
Gesetzlichen Krankenversicherung
informiert wird. Am 31.10. 2001 lud
die KZV Nordrhein die Krefelder
Zahndrzte zur Auftaktveranstaltung
ins Seidenweberhaus ein.

Zu Recht betonte der stellvertretende
Vorstandsvorsitzende der KZV Nord-
rhein Dr. Wolfgang Efer einleitend, dai3
die Zahnarzte bekanntermaf3en viel Zeit
in ihre Fortbildung investieren. War doch
trotz des nachfolgenden Feiertages
etwa jeder vierte Krefelder Zahnarzt ge-
kommen, dazu wurden zahlreiche wei-
tere durch ihre Praxismitarbeiterinnen
und Praxismitarbeiter vertreten.

Den Uber 700 Zuhdérerinnen und Zuho-
rern, darunter fast 200 Zahnarzte, gab
Dr. ERer zun&chst einen kurzen Uber-
blick Uber die Bedeutung des Prophy-
laxe-Vertrages und die zukinftige zen-
trale Rolle, welche die Individualprophy-
laxe in der Zahnheilkunde spielen wird.
Als ein vernlnftiges gesundheitspoliti-
sches Signal bewertete er den Erfolg der
KZV in den Verhandlungen mit den
Priméarkassen, in denen es neben der
betrachtlichen Punktwerterh6hung auf
1,66 DM (nur in Bayern liegt der Punkt-
wert noch hoéher) gelang, die Prophyla-
xe von den budgetierten Leistungen ab-
zukoppeln. Gemeinsam mit den Primar-

krankenkassen sei eine flachendecken-
de Forderung der Individualprophylaxe
als gemeinsames Ziel zwischen den Ver-
tragspartnern vereinbart worden.

UnmiRversténdlich verwies er auf die
Tatsache, dal ein solches Verhand-
lungsergebnis mit den Ersatzkranken-
kassen trotz aller Bemiihungen nicht er-
reichbar gewesen sei. Die Verhand-
lungsdelegation des VAAK/AEV unter
Herrn Mudra rede zwar standig von
kreativer Vertragspartnerschaft, sei aber
konkret seit Jahren nicht zu vertragli-
chen Vereinbarungen oder Verbesse-
rungen im Bereich der Individualprophy-
laxe bereit. Im Augenblick verzégere
Herr Mudra sogar einen Vertragsab-
schluR mit der Techniker Krankenkasse,
die ihn als dem gesetzlich bestimmten
AbschluRbevollméchtigten auf seiten der
Ersatzkassen mit der Ratifizierung eines
Vertrages mit der KZV Nordrhein zur
Forderung der Individualprophylaxe be-
auftragt habe. ERer pladierte fir eine
verstarkte Fortbildung der Praxismitar-
beiterinnen, da die Individualprophylaxe
nach MaRRgabe der Richtlinien delegier-
bar sei, und warb in diesem Zusam-
menhang fir das breite Angebot an Ver-
anstaltungen, die im und durch das Karl-
Haupl-Institut regelmaRig angeboten
werden.

Er betonte zudem die Chancen, die sich
aus einer flachendeckenden Férderung
und Aufwertung der Prophylaxe fiir Pa-
tient und Zahnarzt bieten. Gerade die In-
dividualprophylaxe starke das Bewulf3t-
sein der Versicherten fur Eigenverant-
wortung und mache ihnen nachvollzieh-
bar deutlich, da3 Uber die Vertragslei-
stungen hinaus etliche individualpro-
phylaktische Leistungen besonders
nach dem 18. Lebensjahr als Wabhllei-
stungen zur Gesunderhaltung von Zah-
nen und Zahnhalteapparat sinnvoll sei-
en. Im folgenden présentierte der Refe-
rent einen zusammen mit dem KZV-Vor-
standsvorsitzenden ZA Ralf Wagner, ZA
Martin Hendges und ZA Lothar Mar-
guardt erarbeiteten PowerPoint-Vortrag,
der sich an den Inhalten des Prophy-

‘ Dr. Wolfgang ERer

laxe-Leitfadens Bema orientiert. ERer
stellte zun&chst das Bonusheft und die
entsprechenden Regelungen parallel zu
dem neu eingefihrten Prophylaxepall
der Primarkassen detailliert und klar ver-
standlich vor. Er betonte, wie wichtig es
sei, den Mundhygienestatus der Patien-
ten durch das Erheben geeigneter Indi-
zes zu dokumentieren, und erlauterte
deshalb auch die Erhebung verschiede-
ner Indizes (API und PBI), die sich daflr
besonders anbieten. Hilfreich ist das
Schema (als Kopiervorlage) auf Seite 23
des Prophylaxe-Leitfadens. Es ermég-
licht dem Zahnarzt, APl und PBI jedes
einzelnen Patienten Uber bis zu sieben
Sitzungen zu dokumentieren. Eine erste
Lieferung von 20 Drucken lag dem In-
formationsdienst im Oktober bei.

Die Erhebung geeigneter Indizes ist
nicht nur wegen der Abrechnungsbe-
stimmungen zur IP unbedingt notwen-
dig, sondern sei im Rahmen der Ver-
laufskontrolle wichtiges Indiz fur die Mit-
arbeit des Patienten und den Erfolg der
individualprophylaktischen Bemiuihun-
gen des Praxisteams. Nachweisbare
Fortschritte in der Mundhygiene kénnen
zur Motivation und Remotivation des Pa-
tienten dienen (IP 2 und IP 3). Der Re-
ferent betonte in diesem Zusammen-
hang wiederholt, daf} viele Methoden,
die Zahngesundheit zu férdern bzw. zu
erhalten, im Katalog der Krankenkassen
gar nicht enthalten seien und darum
nicht nur von den Patienten, sondern
auch von den Zahnarzten leider nicht
ausreichend wahrgenommen wurden.
Ein sinnbringendes und umfassendes
Prophylaxekonzept einer Praxis diirfe
sich sicherlich nicht alleine auf die pro-
phylaktischen Vertragsleistungen redu-
zieren lassen, andererseits muf3ten sich
die Anspruchsberechtigten der Primér-
krankenkassen aber auch darauf ver-
lassen kénnen, in den nordrheinischen
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Mit iiber 700 Teilnehmern war selbst der groBe Saal des Krefelder Seidenweberhauses gut gefiillt.

Praxen flachendeckend qualifizierte Pro-
phylaxeangebote zu erhalten.

ERer stellte dann die IP-Positionen im
einzelnen vor. Besonders ausfuhrlich
ging er auf die IP 4 und damit das The-
ma ,Fluoridierung” ein. Die geforderte
.Fluoridierung in sinnvollen Umfang” ist
wohl kaum ohne Anamnese sinnvoll
durchzufiihren. Kritisch &uRerte sich
ERer dazu, daR der Gesetzgeber die
Fissurenversiegelung (IP 5) aus uner-
findlichen Grinden nur bei 6ern und
7ern in den Leistungskatalog tibernom-
men habe, obwohl sie sowohl bei an-
dern Zahnen als auch beim Milchgebil3
sinnvoll bzw. notwendig sein kdnne.

Nicht nur an dieser Stelle wird deutlich,
wie praxisfern viele gesetzliche Bestim-
mungen im Gesundheitswesen sind.
Freundlich formuliert ,unibersichtlich”
sind zum Beispiel die zeitlichen Abstan-
de, die bei der Erbringung individualpro-
phylaktischer Leistungen zu beachten
sind: kalender(halb)jéahrliche, auf ein be-
stimmtes Lebensalter und/oder in ande-
ren festgelegten Zeitabstanden vorge-
sehene Leistungen sind in wenig sinn-
voller Weise vermischt. In dieses Umfeld
pafdt die von ZA Ralf Wagner ebenfalls

freundlich als ,merkwirdig“ bewertete
Bestimmung, nach der Friherken-
nungsuntersuchungen bei Patienten
zwischen dem 43. und 48. Lebensmonat
nicht abrechenbar sind.

Praxisnah waren dagegen die zahlrei-
chen Tips, die der Referent den Zuho-
rern im Laufe des Vortrags mitgab. Sie
finden sich zum Teil als eingangige
Merksatze im Prophylaxe-Leitfaden
Bema wieder. Zu beachten ist etwa, dafd
neben den Nummern IP 1 bis IP 5 die
eingehende Untersuchung (Nr. 01) ent-
sprechend den zu dieser Nummer er-
lassenen Abrechnungsbestimmungen
abgerechnet werden kann, nicht aber
die Beratung (A1). Des weiteren ging der
Referent auch ausfihrlich auf die Friih-
erkennungsuntersuchungen (FU 1 bis
FU3) und warb in diesem Zusammen-
hang (FU 3) dafilr, den wichtigen DMFT-
Index zur Dokumentation der Schwere
des Kariesvorkommens bei einem Pati-
enten einzusetzen.

AbschlieRend mahnte ERRer nochmals,
die ,Zeichen der Zeit* nicht zu Uberse-
hen. Schon seit einem knappen Jahr-
zehnt sei eine Umstellung auf die
praventionsorientierte Zahnheilkunde

Wir wollen das Licht in die Welt hineintragen.
Wir wollen Ja zum Leben sagen.
Wir wollen nicht im eigenen Leid verweilen.
Wir wollen Freud und Leid mit unseren Nachbarn teilen.

Wir miissen Vorhild sein auch noch im Leid.
Wir mussen den Schwacheren helfen zu jeder Zeit.
Wir miissen danken dem Herrgott, der verlassen uns nicht.
Wir miissen die Menschheit erleuchten mit unserem Licht.

Hanns-Georg Neubert
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bzw. Medizin wesentliches Ziel der Ge-
sundheitspolitik. Weil es erklartes politi-
sches Ziel sei, nicht mehr, sondern eher
weniger Geld fir die medizinische und
zahnmedizinische Versorgung der Be-
volkerung bereitzustellen, werde es
auch im Rahmen der anstehenden
Bema-Umstrukturierung bestenfalls zu
einer kostenneutralen Verschiebung der
Leistungen kommen. Man misse damit
rechnen, dal3 die Forderung praventiver
Leistungen zu Lasten der restaurativen
und kieferorthopéadischen Leistungen
vorgenommen werde. Fir eine Akzep-
tanz des Vertrags- und Wabhlleistungs-
konzeptes, das von der Zahnarzteschaft
als einzig schliussiges Reformmodell
schon vor Jahren in die Diskussion ge-
bracht worden sei, seien auf seiten der
Politik keine hoffnungsvollen Anzeichen
zu erkennen. Die Zahnarzteschaft selbst
musse diesem Modell innerhalb eines
von Vertrauen gepragten Arzt/Patien-
tenverhaltnis zum Durchbruch verhelfen.

Die Zuhérer dankten dem Referenten fir
den mehr als zweistlindigen Vortrag
mit kraftigem Applaus. Die sich an-
schlieRende Diskussion machte deutlich,
wie sehr der Vortrag bei den Zuhotrern
zum einen eine positive Resonanz aus-
geldst hatte und wie grofl3 andererseits
die Verargerung der Zahnarzte tber das
unpartnerschaftliche Verhalten der Er-
satzkassen ist. Nach diesem erfolgrei-
chen Auftakt ist zu erwarten, daf} sich
bei den weiteren Terminen im Novem-
ber und Dezember ebenfalls zahlreiche
Zuhorer einfinden werden. Zum Teil sind
bereits so zahlreiche Anmeldungen ein-
gegangen, dafd zusatzliche Termine ein-
gerichtet werden muf3ten. Das Resiimee
der gesamten Veranstaltungsreihe folgt
in einer spateren Ausgabe des RZB.

Dr. Uwe Neddermeyer



Glosse

Gesundes Lacheln
wirbt wirksam!

schone Z2h
n|£|‘lt imim

mer ?'-Ufa"

as hat ein fast zwei Jahre altes Patienteninfo im RZB

zu suchen? Nun, ,unser” Titelfoto hat nichts an Wir-

kung verloren. Die junge Frau lachelt namlich seit Ok-
tober in jedem Kiosk werbewirksam und gesund fir das , Test-
Jahrbuch®. Sie ist nicht die einzige von ,unseren“ zahngesun-
den Models, die auch anderen gefiel. Die sommersprossige
Dame mit BiR3, deren Portrait zunachst die Kampagne ,Mein
Zahn und sein Arzt* der KZV Nordrhein illustrierte, tauchte
spater ,zwischen den Stihlen“ (vgl. RZB 7-8/2001) in einem
Mdbelkatalog auf und warb dann — oh Schreck! — auch noch
bei der Berlin-Wahl fur die PDS. Blattert man lllustrierte und
Broschuren durch, wird noch deutlicher, daf? sich Gesundheit
am besten mit schonen Zéahnen symbolisieren 1&3t, ob es nun
ums Sportabzeichen (lauter zéhnezeigende Acht- bis Achtzig-
jahrige) oder um mehr oder minder gesunde Nahrungsmittel
bzw. Wellness-Produkte geht: Strahlemanner bzw. -frauen auf-
gefrischt allenthalben.

Dall man diese Erkenntnis auch platt formulieren kann, zeigen
folgende Werbespriiche zu den passenden Models aus dem
Internet: Susanne trainiert taglich auf dem Stepper. Aber was
nltzt ihr das, wenn sie mit einem L&cheln alles wieder zer-
stort? — Sascha weil3, daf? er mit seinem Waschbrettbauch bei
Frauen gut ankommt. Aber was niitzt der ihm, wenn er mit
einem Lacheln alles wieder zerstort? ...

Dr. Uwe Neddermeyer
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Wir Zahnarzte in Nordrhein e. V
Kammerwahl 2001

Diese WIN-Listen bitten um Ihr Vertrauen:

WIN Kcin:

WIN Disseldorf:
WIN Duisburg:
WIN Aachen:
WIN Krefeld:
WIN Erftkreis:
WIN Berg.-Land:
WIM Essen:

Cr. Winfried Will

ZA Lieselotte Roabe
Dr. Klaus RUbenstahl
Dr. Michael Geyer
Dr. Robert Seeliger
Cr. Urban Wefers

LA Werner Giebel

LA Hons-Joachim Buschmonn

80 Jahre Erfahrung
sprechen fiur sich

...Fraxisbeweartung
r XI5a DA D -
Praxisibearnahi
r Lr .\.l'| T |'_ I---’: K .
- ac-K- B
Fraxispls q
..Existenzgrindung BN'

werw mgrs-dental e
a-mail rolf.aldrin@mpe-dental. de |
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MPS Unternehmensgruppe

MPS Dental Holding GmbH & Co. KG

Hiorballor Strafie
Tel 02234 /096 89-134 » Fax Q 72
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34 [ 95 B9-132
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KZBV

Vertreterversammiung der KZBV

Beifall zum Abschied

ie Vertreterversammlung der

Kassenzahnarztlichen Bundes-

vereinigung (KZBV) fand am 26.
und 27. Oktober 2001 in Miinchen statt.
Sie war die letzte in der Legislatur und
auch die letzte in der achtjahrigen Amts-
zeit unter dem Vorsitz von Dr. Karl-Horst
Schirbort. Die 123 Delegierten aus 22
KZVen aus dem ganzen Bundesgebiet
zollten dem scheidenden Niedersach-
sen Beifall. Schirbort kritisierte die aktu-
elle ,Hau-Ruck-Politik® von Gesund-
heitsministerin Ulla Schmidt, die den
Mut zu ursachenorientierten Struktur-
veranderungen nicht erkennen lasse. Er
zeigte sein Unversténdnis darlber, daf3
das zahnérztliche Reformkonzept ,Ver-
trags- und Wabhlleistungen*“ trotz aller In-
terventionen von der herrschenden Po-
litik nicht berticksichtigt wirde.

Zukunftsweisende Ergebnisse sind vom
Runden Tisch nicht zu erwarten. Inter-
essant ist schon das Verhaltnis der Be-
setzung: Neun Vertretern der Leistungs-
trager stehen 15 Vertreter anderer Grup-
pierungen wie z. B. Gewerkschaften und
Krankenkassen gegeniber. Bei dieser
Besetzung des Runden Tisches kann
es nicht verwundern, dafi3 ,alles beim al-
ten“ bleiben soll — nur noch mehr biro-
kratisch kontrolliert. Wer auf den ,be-
wahrten Saulen“ weiter aufbauen will,
setzt wie bisher auf Planwirtschaft und
Kontrollen im Gesundheitswesen.

\ L]

ol

Der KZBV-Vorsitzende sprach sich fur
einen echten Wettbewerb im Gesund-
heitswesen zum Nutzen der Patienten
aus. Ein solcher Wettbewerb finde dann
statt, wenn sowohl die Krankenkassen
untereinander in Konkurrenz stehen als
auch die Zahnarzte. Nur dann habe der
Patient die freie Arztwahl und die freie
Wahl der Krankenkasse. Die sogenann-
ten Einkaufsmodelle, bei denen die
Krankenkassen sich bei Arzten oder
Arztnetzen Leistungen einkaufen, lehn-
te die Kassenzahnarztliche Bundesver-
einigung ab. Diese Modelle bringen we-
der Kostenvorteil noch mehr Qualitat in
der zahnmedizinischen Versorgung. Im
Gegenteil, sie starken einseitig die
Macht der Kassen. Sie zerstoren durch
Preisdumping die burgernahe Versor-
gungsqualitat. Der Patient verliert nach
diesen Modellen endgiiltig die Souvera-
nitét, seine eigenen Entscheidungen bei
der Auswahl von Arzten und Zahnéarz-
ten zu treffen. Einstimmig beauftragte
die Vertreterversammlung den Vorstand,
ein Alternativkonzept gegen Ein-
kaufsmodelle zu entwickeln.

Die beiden Leitantrage zum Konzept
Vertrags- und Wahlleistungen und
zum Wettbewerb im Gesundheits-

wesen wurden ebenfalls in gro3er Ein-
mutigkeit und einstimmig beschlossen.
Weniger harmonisch und einmditig ver-
lief die Diskussion zum Haushalt 2002.

Aufmerksame Zuhorer in der ersten Reihe, die Vertreter der APO-Bank und des Aufsichtsrates Giinter

PreuR (li.) und Dr. Wilhelm Osing. Im Hintergrund links, Dr. Karl-Uwe Mahnken aus Niedersachsen.
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ZA Ralf Wagner griff immer wieder in die
Diskussion ein. Der Freie Verband hat den
nordrheinischen KZV-Vorsitzenden fiir den
neuen KZBV-Vorstand nominiert.

Hier kam es zu scharfen Auseinander-
setzungen. Der Vorstand konnte sich mit
seinen Planen, den Beitrag um fast
27 Prozent anzuheben, nicht durchset-
zen. Nach hitziger Diskussion wurde
eine Anhebung der Beitrage fuir 2002 um
13,5 Prozent auf 14,50 Euro (28,36 DM,
vorher 25,— DM) mit der Mehrheit der
Stimmen beschlossen. In einem weite-
ren Antrag wurden die Paragraphen 7
und 8 der Satzung geandert. So kann
kunftig ein Drittel der Delegierten bean-
tragen, dal? den Vorstandsmitgliedern
das Miftrauen ausgesprochen werden
kann. Bei der Abwahl von einzelnen Vor-
standsmitgliedern handelt es sich ei-
gentlich um ein normales demokrati-
sches Prinzip und ein altes Anliegen
nordrheinischer Standespolitiker. Der
Antrag muf? fristgerecht gestellt sein und
bedarf nur der einfachen Mehrheit.

Im Februar 2002 werden in Berlin in der
konstituierenden Vertreterversammlung
der KZBV der Nachfolger von Dr. Karl-
Horst Schirbort und der neue Vorstand
gewahlt. Auch dieser Vorstand wird —
und das ist heute schon klar — auf eine
grol3politische Wetterlage treffen, die
nicht sonderlich verheiRungsvoll ist.
Dennoch ware es vdllig falsch, von den
Eckpunkten zahnarztlicher Reformvor-
schlage wie Praventionsorientierung,
Vertrags- und Wahlleistungen sowie
Festzuschiisse im Rahmen der Kosten-
erstattung abzulassen.

Dr. Kurt J. Gerritz
Fotos: Renate Gerritz



Beschlul:

Die Vertreterversammlung der KZBV
fordert eine umfassende und nach-
haltige Strukturreform im Gesund-
heitswesen, die sich an den Prinzipi-
en der Subsidiaritat, der Eigenver-
antwortung und der Solidaritat orien-
tiert und sich dartiber hinaus an den
Grundsatzen des Wettbewerbs und
den damit verbundenen Wahlmdg-
lichkeiten fur den Patienten ausrich-
tet. Nur eine grundlegende Umorien-
tierung in der Gesundheitspolitik
kann die gravierenden Probleme im
Gesundheitswesen dauerhaft [6sen.
Die Zahnarzteschaft hat dafir mit

- ihnrem Vertrags- und Wabhlleistungs-
Dr. Wolfgang ERer beteiligte sich vehement an der Haushaltsdebatte. Er wies auf das Grundprinzip konzept ein zukunftsorientiertes Re-
einer sparsamen Haushaltsfiihrung hin. ZA J6rg Oltrogge, Dr. Wolfgang ERer, Dr. Hansgiinther formmodell vorgelegt.

BuBmann, Dr. Kurt J. Gerritz (halb verdeckt), ZA Lothar Marquardt (v.L.), im Hintergrund
ZA Karl-Heinz Birkhoff.

Beschlul3:

Die Vertreterversammlung der KZBV
fordert einen echten ordnungspoli-
tisch freien und fairen Wettbewerb im
Gesundheitswesen zum Nutzen des
Patienten. Ein solcher Wettbewerb
findet dann statt, wenn sowohl die
Krankenkassen untereinander in sub-
ventionsfreier Konkurrenz stehen als
auch den Zahnérzten alle sonstigen
Ublichen Kriterien der freien sozialen
Marktwirtschaft eroffnet werden. We-
sentlicher Aspekt hierbei ist fur die
Patienten die freie Arztwahl und die
freie Wahl unter allen auf dem Markt

Dr. Karl-Horst Schirbort (Mitte) wurde nach acht Jahren mit groRem Beifall verabschiedet, Links sein befindlichen Krankenkassen.
Stellvertreter Dr. Peter Kuttruff, der in der neuen Legislaturperiode den neuen Vorstand anfiihren
soll. Rechts im Bild der Vorstandsbevollméchtigte Prof. Dr. B. Tiemann.
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VZN

VZN-Beitrage ab dem

1. Januar 2002

ie Beitrage zum VZN ab dem 1.

Januar 2002 werden nicht nur von

den jahrlichen Veranderungen der
BerechnungsgrofRen beeinflul3t, son-
dern auch von der Umstellung von DM
auf EUR (s. auch RZB 11, Seite 655).

Die Festbeitrage zur KV / fKV und UzV
werden namlich nicht mit dem EUR-Fak-
tor (,1,95583“) umgestellt, sondern
(durch Satzungsanderung) geglattet.
Der volle Beitrag zur KV belauft sich da-
mit auf 100,— EUR (vorher: 200 DM), der
Beitrag zur UZV auf 5,— EUR (vorher 10
DM).

Der Hochstpflichtbeitrag zur Gesetz-
lichen Rentenversicherung wird fiir das
Jahr 2002 laut Aussage des Bundesmi-
nisters fur Arbeit und Soziales wieder
erst kurz vor Ende dieses Jahres fest-
stehen. Erwartet wird ein Beitragssatz
von 19,1 Prozent bei einer Beitragsbe-
messungsgrenze von 4.500 EUR p. m.
Dies ergébe einen Hochst-Pflichtbeitrag
in der gesetzlichen Rentenversicherung
von 859,50 EUR p. m. Bei Eintritt dieser
Erwartungen ergdben sich folgende
Beitrage zum VZN:

I. Niedergelassene Mitglieder

(langer als 2 Jahre niedergelassen)
Der Hochst-Pflichtbeitrag zum VZN
(= doppelter Hochst-Pflichtbeitrag der
gesetzlichen Rentenversicherung) be-
tragt ab Januar 2002 1.719,00 EUR
p. m. Dieser Beitrag ist von allen Mitglie-
dern zu zahlen, die bis zum 31. Dezem-
ber 2001 ihre Berufseinkinfte des Jah-
res 2000 nicht nachgewiesen haben
oder deren Einkinfte im Jahre 2000 die
in dem Erhebungsbogen angegebene
Grenze (ca. 170.000 EUR / 332.500 DM)
Uberschritten haben.

Alle Mitglieder, die gemaf 8§ 8 (3) c) ff.
der Satzung des VZN durch Nachweis
geringerer Berufseinkiinfte eine ein-

Gorvss Prophy boe- T ensi .

Hostenlase
Info und Muster
RIE iMustar + lnfo

Fax 020 5&/9) 3157
E-imail:
mfol@gressprophylaxe.de

kunftebezogene Beitragsveranlagung
beantragt haben, erhalten nach endgil-
tiger Festlegung des Beitragssatzes in
der gesetzlichen Rentenversicherung
und Einreichung des Erhebungsbogens
einen individuellen Beitragsbescheid.
Sollte der Beitragsbescheid nicht spate-
stens drei Wochen nach Absendung des
Erhebungsbogens und Festlegung des
Beitragssatzes eingegangen sein, emp-
fiehlt sich eine Ricksprache mit der
Verwaltung des VZN.

Eine Neuveranlagung wird gemaf § 8
(3) c) letzter Satz der Satzung ab dem
auf den Eingang des Nachweises fol-
genden Monat vorgenommen. Es be-
steht daher auch die Mdglichkeit, bei
spaterem Nachweis der Berufseinkiinfte
des Jahres 2000 (z. B. im April 2002)
eine Neufestsetzung fir die Zukunft (in
diesem Fall: ab Mai 2002) zu beantra-
gen. Eine einkinftebezogene Veranla-
gung ab dem 1. Januar 2002 kann nur
vorgenommen werden, wenn der Nach-
weis der Berufseinkiinfte beim VZN am
31. Dezember 2001 vorliegt.

Bitte beachten Sie: Eine riickwirkende
Neufestsetzung ist nicht mdglich.

Dieser Hinweis gilt gleichzeitig als An-
mahnung gemaf § 8 (3)c) in Verbindung
mit § 6 (7) der Satzung des VZN.

Wir raten lhnen daher, auch den Steu-
erberater ausdricklich auf diese Frist
hinzuweisen.

Der im Oktober 2001 vom VZN ver-
sandte Erhebungsbogen dient lediglich
als Nachweis-/Antragshilfe. Seine Ver-
wendung ist nicht zwingend. Der Nach-
weis der Berufseinkiinfte kann auch z. B.
durch eine formlose Bestatigung des
Steuerberaters erbracht werden.

Il. Niedergelassene Mitglieder
(bis zu 2 Jahren niedergelassen)

Der Regelbeitrag (Hochst-Pflichtbeitrag
zur Gesetzlichen Rentenversicherung in
der Dynamischen Rentenversorgung)
wird ab Januar 2002 859,50 EUR betra-
gen. Hinzu kommen die Beitrage zur Ka-
pitalversorgung, Unfallzusatzversorgung
sowie ggf. freiwillige Beitrage.

Mitglieder, die einen Antrag auf Bei-
tragsreduzierung fir diesen Zeitraum
gestellt haben, zahlen im 1. Jahr 30 Pro-
zent dieses Beitrages und damit 257,85
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EUR p. m. und im 2. Jahr (70 Prozent
dieses Beitrages) 601,65 EUR p. m. zur
DRV.

Ill. Nicht niedergelassene Mitglieder
Liegt das Gehalt Uber der Beitragsbe-
messungsgrenze, ist in der Dynami-
schen Rentenversorgung der Hochst-
Pflichtbeitrag zur gesetzlichen Renten-
versicherung (859,50 EUR p. m.) zu zah-
len sowie 25,— EUR zur Kapitalversor-
gung, 5,— EUR zur Unfallzusatzversor-
gung und evtl. freiwillige Beitrage.

In allen anderen Fallen erfolgt eine indi-
viduelle Beitragsfestsetzung aufgrund
des angegebenen Gehaltes.

IV. Freiwillige Mitglieder

Der Mindestbeitrag zur Dynamischen
Rentenversorgung fur freiwillige Mitglie-
der betragt jeweils 20 Prozent des
Hochst-Pflichtbeitrages zur gesetzlichen
Rentenversicherung, also 171,90 EUR
p. m.

V. Beachtung des Beitrags- und
Leistungsspiegels

Wir bitten alle Mitglieder, auch den Bei-
trags- und Leistungsspiegel zu beach-
ten, der ca. Ende Januar 2002 verschickt
wird. Dieser wird unter Berlcksichtigung
der dem VZN am Erstellungstag vorlie-
genden Werte gefertigt.

VI. Zahlung der Beitrage

Soweit dem VZN eine Erméachtigung zur
Abbuchung der Beitrage erteilt wurde,
werden automatisch die neuen Betrage
abgebucht.

Auch hier wurde bereits darauf hinge-
wiesen, dal’ sich die Abbuchung der Ja-
nuarbeitrage aufgrund der erheblichen
EURO-Umstellungsarbeiten bis in die
ersten Februartage verschieben kann.
Bitte beachten Sie dies bei Ihren Dispo-
sitionen.

Sofern Sie lhre Beitrage durch Dauer-
auftrag Uberweisen, denken Sie bitte
ggf. an die Anderung des Dauerauftra-
ges, insbesondere fur den Fall, dalR
hieriber ausschlie3lich Beitrage zur
KV/fKV und/oder UZV gezahlt werden.

Bei Ruckfragen steht jedem Mitglied
selbstverstandlich die Verwaltung des
VZN unter den nachfolgenden Telefon-
nummern zur Verfigung:

0211/596 17-52 Frau Willamowski
0211/59617-53 Frau Beirau
0211/596 17-45 Frau Rennefeld
0211/59617-43 Herr Prange
Versorgungswerk der

Zahnarztekammer Nordrhein
— Der Verwaltungsausschufd —



Aus Industrie und Wirtschaft

Schott Dental-Hausmesse 2001

Ein Blick hinter

ei der alljahrlichen Hausmesse der

Firma Schott Dental am 21. Sep-

tember 2001 in Krefeld erwartete
die zahlreichen Besucher altbewahrtes
wie zum Beispiel der gutbesuchte Ge-
brauchtgeratemarkt und die Ausstellung
von Gesamtpraxiseinrichtungen. Aber
auch mit einer Neuheit konnte Schott
Dental in diesem Jahr aufwarten: Der
Schott Dental-Partner Finndent prasen-
tierte die gerade fertiggestellte Behand-
lungseinheit ,,Finndent Quint 8000“. Mit
neuem Design und optimierten Bedien-
funktionen stiel die neue Behandlungs-
einheit bei den Messebesuchern auf
grolRes Interesse. Fur Fragen und tech-
nische Erlauterungen stand Finndent-
Entwicklungsingenieur Tapani Kivéla
den Besuchern zur Verfugung. ,Da-
durch, dal3 diese Einheit technisch so
anspruchsvoll ist, war die Feinabstim-
mung entsprechend intensiv und zeit-
aufwendig®, so Herr Kivala. ,Aber nun
steht das Ergebnis vor uns, und Schott
und Finndent sind einer Meinung, dal3
sich die harte Arbeit gelohnt hat.”

Auf die Frage nach den Besonderheiten
der ,Quint 8000“ zahlt Tapani Kivala nur
einige der vielen Merkmale auf: ,Die
neueste Elektronik ist bedienerfreund-
lich und vielseitig. Der Verstellbarkeits-
bereich des Behandlungsstuhles ist ei-
ner der grof3ziigigsten auf dem ganzen
Markt, der Stuhl hat vier programmier-
bare Positionen, die Rickenlehne ist in
der Lange mit drei Positionen verstell-
bar. GroR3e, einheitliche und glatte

die Kulissen

Flachen sind charakteristisch fur das
Quint 8000-Behandlungsgerat und den
Behandlungsstuhl. Das Speibecken aus
Porzellan kann ohne Werkzeug zum Wa-
schen und Reinigen abgenommen wer-
den. Die zugfreien, gut zuriickgehenden
und weit genug heranreichenden Instru-
mentenaufthangungen gehdren zu den
wichtigsten und am meisten gelobten Ei-
genschaften der Einheit.”

In den oberen Stockwerken der Firma
Schott Dental waren am Tag der Haus-
messe die Hersteller fiir Material und
Verbrauchsartikel zu finden. Hier konn-
ten Besucher Uber die Produkte, die sie
sonst von Schott Dental aus einer Hand
beziehen, detaillierte Informationen
bekommen. Die Firma Imaging préasen-
tierte die Vorteile von digitalem Rontgen
im Dentalbereich, bei der Firma Lercher
erfuhr man alles Gber den Einsatz von
Kameras wahrend einer Zahnbehand-
lung, die Firmen W&H und Satelec zeig-
ten verschiedenes Dental-Zubehor, und
die Firma Durr Dental demonstrierte ein
neues Verfahren zur Behandlung von
Parodontitis auf Ultraschallbasis.

Gegen Abend fullten sich die Raume bei
Schott Dental mit immer mehr Be-
suchern. Der gemitliche Teil des Tages
wurde eingelautet und der Showroom
zum Partyraum umfunktioniert. Bei Mu-
sik, Schott-Sekt und einem riesigen Buf-
fet mit eigens herbeibestelltem Koch, der
Garnelen in der Pfanne frisch zubereite-
te, erreichte die Stimmung ihren Hohe-

punkt. Zu diesem Zeitpunkt erwiesen
sich Praxiseinrichtungen und Behand-
lungseinheiten erneut als multifunktio-
nal, wurden sie doch dankbar als Sitz-
gelegenheiten beim Schmausen ge-
nutzt.

In all dem Trubel und der lockeren At-
mosphéare zieht Thomas P. Schott das
Fazit des Tages: ,Die alljghrlichen Haus-
messen sind wie immer ein Dankeschon
an unsere Kunden, Hersteller und Part-
ner fir die gute Zusammenarbeit. Und
die allabendliche Party ist genauso
wichtig wie die Ausstellung selber. Hier
werden Kontakte gepflegt und Informa-
tionen ausgetauscht. Wirklich sensatio-
nelle Neuigkeiten gab es fir die Besu-
cher unserer Messe heute nicht. Erstens
wurde in diesem Jahr auf der IDS schon
sehr viel gesagt und vorgestellt, und
zweitens zeigt auch das ein wenig von
unserem Erfolgskonzept: Schott Dental
arbeitet bestandig und kontinuierlich, un-
sere Linie ist einheitlich, und somit sind
und bleiben wir fir unsere Kunden ein
solider und zuverlassiger Partner.”

Miriam Eckert

Ein neuer Dreh In

er Firma FKG Dentaire (Schweiz)

ist es gelungen, mit einer volligen

Neukonstruktion von NiTi-Instru-
menten zur Behandlung von Wurzel-
kanalen eine Innovation mit echtem Nut-
zen fir den Zahnarzt zu schaffen.
RaCe™, so heif3t diese Neuentwicklung,
ist ein Sicherheitsinstrument voller Ideen
und Know-how:

Die patentierte Neu-Konstruktion der
Feile verhindert dank alternierender
Schneidekanten ein Festschrauben des
Instrumentes und bietet somit ein

der Endodontie!

HéchstmalR an Sicherheit gegen abge-
brochene Instrumente. Briiche durch
Materialermiidung kénnen mittels der
Safety Memo Disk einfach vermieden
werden. Die scharfen Schneidekanten
im Dreiecksprofil sorgen fir eine effizi-
ente RAumung des Wurzelkanals. Eine
Zeitersparnis wird durch schnelleres Ar-
beiten erreicht, was wiederum auf die
geringere Anzahl bendtigter Instrumen-
te und einer erhéhten Tourenzahl (emp-
fohlen 300-600 upm) zuriickzuftihren
ist.

Auf einen Nenner gebracht: Mit RaCe™
kénnen Sie jetzt Wurzelkanalaufberei-
tungen einfach, sicher und effizient
durchfiihren — mit jeder Aufbereitungs-
technik und ohne zusétzliche Investiti-
onskosten. Mehrere Endo-Workshops
mit Univ.-Prof. Michael Baumann, Uni-
versitat Koln, werden im kommenden
Jahr stattfinden.

Die RaCe™-Instrumente werden in
Deutschland Uber die Mduller Dental
GmbH vertrieben.

Miiller Dental GmbH, Schlosserstr. 1,
51789 Lindlar, Tel: 02266/47 42-0,
Fax:02266/3417,

E-Mail: info@mueller-omicron.de
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FVDZ

Hauptversammlung des FVDZ

Freier Verband

Urzburg, die liebliche Univer-

sitatsstadt im Frankenland, von

Weinbergen eingerahmt, unmit-
telbar am Main gelegen, deren Ge-
schichte Kaiser, Kdnige und Firsten-
bischofe bestimmten und wo bedeuten-
de Kinstler wie Tilman Riemenschnei-
der, Balthasar Neumann und auch
Giovanni Tiepolo Kunstwerke von Welt-
ruf hinterlieBen, war in diesem Jahr der
Tagungsort fir die Hauptversammlung
des Freien Verbandes Deutscher
Zahnarzte. In unmittelbarer Nachbar-
schaft der Universitatskliniken und nur
wenige Meter von dem denkwirdigen
Ort entfernt, wo der Nordrheiner Wilhelm
Conrad Rontgen 1895 eine auch fir die
Zahnheilkunde bahnbrechende Ent-
deckung machte, die im Jahre 1901 mit
dem ersten Nobelpreis fur Physik be-
lohnt wurde, hielten 177 Delegierte aus
allen Bundeslandern ihre Jahresver-
sammlung ab.

Der bayrische Landesvorsitzende Tho-
mas Thyroff liel3 in seiner Begruf3ungs-

Foto: SPD-Pressestelle

Regina Schmidt-Zadel MdB, Gesundheits-
politische Sprecherin der SPD-Bundestags-
fraktion: ,Es steht jedem Patienten frei, mit
seinem Zahnarzt eine Vereinbarung iiber
auflervertragliche Leistungen abzuschlief3en.
Diese Leistungen muf3 er allerdings komplett
aus eigener Tasche bezahlen, wenn und soweit
nicht eine der gesetzlichen Mehrkostenrege-
lungen anzuwenden ist... Ich habe mit
Befriedigung zur Kenntnis genommen, daf8
die deutschen Zahndrzte im Leistungssegment
,Prothetik’ gute Arbeit leisten. Die Tragezeit
prothetischer Arbeiten geht weit iiber den
Zeitraum hinaus, der in den Lehrbiichern
bisher genannt worden ist.”

In Wirzburg

rede die Vergangenheit der Stadt Wirz-
burg Revue passieren und ging auch
sehr prazise auf die zahnmedizinische
Historie ein.

In einer gewissen Vorwegnahme der in-
tensiven und zum Teil sehr emotionalen
Diskussionen lber politische Inhalte und
Personen wies er die von nah und fern
Angereisten auch auf die noch recht
zeitnahe Geschichte des Kongrel3saales
hin. Hier war bis vor 20 Jahren das Blut
in Stromen geflossen, hatte sich doch
exakt an der Stelle des Franconia-Saals
im Congress-Centrum ein Schlachthof
befunden. Nach dieser bayerischen Ein-
fihrung war der preuBlische Bericht-
erstatter nicht unbeeindruckt und ge-
spannt wie ein Flitzebogen. Aber vor
dem Kampfgetimmel gab es zun&chst
fast nur Freundlichkeiten.

Singer-Medaille fir
Dr. Miller-Boschung

Dem scheidenden Préasidenten der Eu-
ropéischen Regionalen Organisation
(ERO) des Weltzahnarzteverbandes
(FDJ) Dr. Peter Miiller-Boschung aus
Bern wurde die Fritz-Singer-Medaille
verliehen. Der Bundesvorsitzende des
Freien Verbandes Dr. Wilfried Beck-
mann bezeichnete den Schweizer in
seiner Laudatio als die Personlichkeit,
welche die europaische zahnarztliche
Berufspolitik der vergangenen Jahre
entscheidend geprégt hat: ,So hat er
sich maf3geblich dafir eingesetzt, daf?
anlaBlich der ERO-Vollversammlung in
Bled 1999 ,Grundsatze fir die freie
zahnarztliche Berufsaustibung in Euro-
pa‘ verabschiedet wurden. Die Idee ei-
ner gemeinsamen europaischen Inter-
essenvertretung der freiberuflich tatigen
Zahnarzte Europas, unabhangig von
staatlicher Bevormundung, stehtim Mit-
telpunkt seines Engagements.” Peter
Muller-Boschung sparte in seiner Erwi-
derungsrede nicht mit Kritik an den ver-
alterten Strukturen der ERO: ,Zudem ist
sie politisch unmotiviert, finanziell am
Verhungern und — was besonders ge-
fahrlich ist — von der Bundeszahn-
arztekammer Deutschlands und dem
Block der nordischen Staaten, Grof3bri-
tannien und Skandinavien, abhangig.”
Er begrii3e sehr die Initiative des Freien
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Dr. Dieter Thomae MdB, Gesundheits-
politischer Sprecher der FDP-Bundestags-
fraktion: ,Der Wettbewerb fiir versicherten-
und patientengerechtere Losungen muf in-
tensiviert werden. Wir miissen wegkommen
von staatlichen Vorgaben und staatlicher
Planung. Preis- und Verhandlungslosungen
sind dem allemal iiberlegen. Die Honorierung
der Zahnirzte und Arzte muf auf eine neue
Basis gestellt werden. Weg mit den Budgets
und statt dessen leistungsgerechte Vergiitun-
gen. Dazu gehdrt auch, daf3 Patient und Arzt
wissen miissen, wie teuer eine Behandlung ist
und zwar im vornherein und nicht erst Mona-
te spdter. Das Sachleistungsprinzip hdlt den
Patienten kiinstlich uninformiert. Wie soll
sich ein Patient kostenbewuf3t verhalten,
wenn er nicht einmal den Preis fiir seine
Behandlung kennt? Daher fordern wir die
Abschaffung des Sachleistungsprinzips und
statt dessen die Einfiihrung der Kostener-
stattung.”

Verbandes, zusammen mit gleichge-
sinnten Berufsverbdnden anderer Lan-
der nun schon zum zweiten Male das
»Europaische Forum fur freie Zahn-
medizin“ in Briissel durchzufiihren. Es
koénnte sogar sehr bald notwendig wer-
den, diese Initiative gezielt auszubauen.
LAls kleine Gruppe unter den Medizinern
kénnen wir Zahnarzte uns im Rahmen
der EU, aber auch gesamteuropdisch
gesehen, einen Dornréschenschlaf
nicht leisten. Wir missen unsere Inter-
essen offensiv, effizient und politisch
wirksam vertreten!”

Miller-Boschung ging auch auf die ge-
sundheitspolitische  Entwicklung in
Deutschland ein: ,Als Allheilmittel wer-
den nunmehr parteilibergreifend soge-
nannte Einkaufsmodelle gefordert. Ich
halte diese Entwicklung fir sehr be-
denklich, da dieses System die freie
Arztwahl und die direkte Zahnarzt-Pati-
ent-Beziehung massiv einschrankt. Der
Freie Verband stellt sich dieser Heraus-
forderung. Er laf3t es nicht zu, daf3 ein-



FvDZ

Wolfgang Lohmann MdB, Gesundheits-
politischer Sprecher der CDU/CSU-Bundes-
tagsfraktion: ,Die in der letzten Legislatur-
periode durchgesetzte Neuordnung beim
Zahnersatz war ein grof3er Schritt in die
richtige Richtung. Es ist bitter, daf3 Rot-Griin
diesen Ansatz wieder beseitigt hat. Es war
aber richtig und bleibt richtig und wiirde von
uns im Falle einer Regierungsiibernahme
wieder Gesetz werden. Daf3 kein Gesundheits-
wesen in der Welt mit begrenzten Mitteln
unbegrenzte Leistungen versprechen kann,
diirfte mittlerweile jedem bekannt sein. Des-
halb muf iiberpriift werden, was zukiinftig
solidarisch finanziert werden muf3 und was
vom einzelnen privat bezahlt werden kann.
Dabei ist die Zahnmedizin anerkanntermaf3en
als medizinischer Sonderbereich besonders
geeignet.”

zelne Zahnarztinnen und Zahnarzte in
Deutschland einem Machtkartell alleine
gegenlberstehen. Er tut dies in kon-
struktiver Weise und stellt dem Ein-
kaufsmodell ein Alternativmodell entge-
gen.*

Deutliche GruRworte

Da die angesprochenen Gesundheits-
politiker der CDU/CSU, der SPD und der
FDP trotz Zusage wegen der Anthrax-
problematik mit Prasenzpflicht in Berlin
nicht nach Wirzburg gereist waren, fie-
len die mindlich vorgetragenen Grul3-
worte in diesem Jahr kirzer aus, dafr
aber nicht weniger deftig. Der Vertreter
der Bundeskurie Zahnarzte der Oster-
reichischen Arztekammer Dr. Gunther
Knogler gab einen aktuellen Bericht aus
der Alpenrepublik: ,Die Schwarz-Blaue
Regierung hat die erste Halbzeit ihrer
Legislaturperiode recht turbulent hinter
sich gebracht und dabei mehr verandert
als alle anderen Regierungen der letz-
ten 25 Jahre.” Gegen den erbitterten Wi-
derstand der Gewerkschaften und der
Opposition wird eine Konsolidierung und

Entbulrokratisierung der Sozialversiche-
rungen vorangetrieben, obwohl Oster-
reich mit einer Sozialversicherungsbe-
lastung von rund acht Prozent im Sinne
eines positiven Preis-Leistungs-Verhalt-
nisses international noch an der Spitze
liegt. ,Aber durch die rasante Entwick-
lung der Medizin, die steigende Leben-
serwartung, durch Qualitatssicherung
und Befolgung unzéhliger Normen und
Vorschriften, lassen sich die bestehen-
den Tarifsétze bei den diversen Kas-
senvertradgen nicht langer aufrechter-
halten. Qualitat hat ihren Preis! Und wer
Forderungen stellt, mu3 auch dafiir be-
zahlen. Im konkreten Fall geht es nach
Berechnungen der @&sterreichischen
Arztekammer um einen Betrag von
18 Milliarden Osterreichische Schillinge,
allein um die geforderten Standards auf-
recht erhalten zu kénnen.“ Der Vor-
standssprecher der Nordbadischen Arz-
te-Initiative, der Arzt und Politologe
Ekkehard Ruebsam-Simon, gestand,
daRl wesentliche Impulse im Rahmen
seiner berufspolitischen Arbeit innerhalb
der Gremien der deutschen Arzteschaft
vom Freien Verband Deutscher Zahnérz-
te stammen.

Er berichtete von einem Symposium in
Berlin, wo der Sozialrechtler Prof. Dr.
Rudiger Kern von der Universitéat Leip-
zig konstatierte: ,Das ist das Schlimm-
ste, was eine Rechtsordnung tun kann,
jemanden zwei Verpflichtungen aufzu-
erlegen, die er nicht gleichzeitig erfillen
kann.* Haftungs- und Sozialrecht haben
sich fur den niedergelassenen Arzt und
Zahnarzt immer weiter auseinanderent-
wickelt. ,Einerseits fordert die Rechts-
wirklichkeit medizinische Behandlung
nach dem allgemein anerkannten Stand
der Wissenschatft, zugleich aber auch —
mit Sanktionen bewehrt — die Einhal-
tung von Budgets. Kinstlich erzeugter
Geldmangel durch Budgetierung ist
eben kein Rechtfertigungsgrund, im Ein-
zelfall den medizinischen Standard zu
verlassen. Der einzelne Arzt soll faktisch
etwas zuwege bringen, was die Rechts-
ordnung selbst nicht leisten kann. Diese
Situation wirkt schizophrenogen und
wird von vielen Arzten mit Resignation
und verhaltener Wut quittiert. In der Arz-
teschaft entwickelt sich progredient so
etwas wie eine Angestelltenmentalitat —
exakt den realen Sachverhalt der zu-
nehmenden Abhé&ngigkeit von den Kran-
kenkassen abbildend.” Um einen fulmi-
nanten Crash zu vermeiden, sieht
Ruebsam-Simon als einzig sinnvolle Al-
ternative die Liberalisierung und auch
Privatisierung im Gesundheitswesen.

Dr. Carl-Daniel von Lennep aus Diisseldorf ist
der neue Landesvorsitzende in Nordrhein.
In Wiirzburg agierte er mit groRem Geschick.

Grundsatzreferat von
Dr. Beckmann

Als konfuse Polypragmasie beschrieb
der alte und neue Bundesvorsitzende
des Freien Verbandes Deutscher
Zahnéarzte Dr. Wilfried Beckmann die
aktuelle Gesundheitspolitik von Ministe-
rin Ulla Schmidt (SPD). In seinem
Grundsatzreferat gei3elte er ihre Kon-
zeptlosigkeit. Da forderte die Ministerin
einen Mindestbeitragssatz fir die ge-
setzlichen Krankenkassen. Die Freiheit
der Versicherten, ihre Kasse zu wech-
seln, wurde deutlich eingeschrankt, der
Risikostrukturausgleich dagegen biro-
kratisch aufgeblaht. Man verbittet sich
echte inhaltliche Diskussionen zur Be-
grenzung des Leistungskataloges, ob-
wohl man krampfhaft an der Budgetie-
rung festhalt. ,Dabei wéare die Ministerin

ZA Klaus-Peter Haustein aus Duisburg wurde
ohne Gegenkandidat in die Versammlungs-
leitung gewdhlt.
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Mit der Wahl von Evertz Lindmark (re.) und Dr. Kurt J. Gerritz gehdren

zwei Nordrheiner dem Bundesvorstand an.

gut beraten, im Expertenkreis die Ent-
wicklung des EU-Gesundheitsmarktes
zu analysieren. Nationalstaatliche Ge-
sundheitssysteme, wie das deutsche
Sachleistungssystem, sind kein Grund,
Wettbewerbsschranken aufrechtzuer-
halten und Individualfreiheiten zu be-
grenzen. Wie soll verantwortungs-
bewuf3t die Ost-Erweiterung der EU or-
ganisiert werden, wenn die EU keine
Antwort darauf formulieren kann, wie
europaweit die Kompatibilitat von Lei-
stungsanspriichen aus dem jeweiligen
nationalen Gesundheitssystemen bur-
gerfreundlich zu organisieren ist.”

Statt sich den Herausforderungen eines
Vereinten Europas zu stellen, halt die
Regierung weiter an einem System fest,
dem jegliche Voraussetzungen fiir Markt
und Wettbewerb fehlen und in dem den
Arzten zahlreiche biirgerliche Freiheiten
vorenthalten werden.

Beckmann versprach auf europaischer
Ebene verstarkt die Systemfrage zu stel-
len und am 6. November 2001 in Bris-
sel beim 2. Forum Freiheit das zahnarzt-
liche Reformkonzept vorzustellen. ,Da-
mit die Heilberufler nicht zu spat kom-
men, missen wir gemeinsame Grund-
positionen erarbeiten und geschlossen
in der Offentlichkeit vertreten. Ge-
sprache mit Arzten und Apothekern lau-
fen und sind weit fortgeschritten. Ein
zentraler Punkt wird die Position der
Heilberufe zu Einkaufsmodellen sein.”
Fur den Bundesvorsitzenden ist klar,
daf der Freie Verband seiner Fihrungs-
verantwortung nachkommen muf3. Er ist
die einzige bundesweite Organisation,
die korperschaftsunabhéngig ein schlis-
siges Gegenkonzept erarbeiten kann.

1
i

Freier Verband fordert
Neuorientierung

Zur Neubeschreibung der Zahnheilkun-
de als aktuellen Auftrag der Gesetzge-
bung an die Selbstverwaltung meinte
Beckmann, daR3 eine Neurelationierung
nichts anderes darstellt als die Ver-
schiebung von Vergutungen innerhalb
desselben alten und falschen Systems.
Der Freie Verband fordert dagegen eine
vollige Neuorientierung. Eine echte
praventionsorientierte Zahnheilkunde
erfordert politische Rahmenbedingun-
gen, die die Information, die Motivation
und Eigenverantwortung des Patienten
zur Voraussetzung einer langfristig
erfolgreichen Zahnheilkunde machen.
Mit einer Neurelationierung des BEMAs
ist das nicht zu bewerkstelligen. Inner-
halb des alten und falschen Sachlei-

Der geschiftsfiihrende Bundesvorstand, Vorsitzender Dr. W. Beckmann
(Mitte) eingerahmt von Dr. K. H. Sundmacher (li.) und Dr. K. Léwe (re.).

stungssystems ist die moderne Zahn-
heilkunde nicht darstellbar. Im brigen
ist dies auch die Erkenntnis der Wissen-
schatftler, die die Neubeschreibung der
Zahnheilkunde fachlich verantworten. Al-
len Patienten soll unabhangig vom Ver-
sicherungsstatus ein fairer Zugang zur
modernen wissenschaftlich aktuellen
Zahnmedizin ermoglicht werden. Der
Freie Verband Deutscher Zahnérzte
mufd sich an dieser Diskussion beteili-
gen, wenn er freiere Rahmenbedingun-
gen fur die Beziehung zwischen Patient
und Zahnarzt erreichen will.

Aufgrund obiger Erkenntnisse hat die
Hauptversammlung im letzten Jahr die
Eckpunkte zur Neustrukturierung des
Gesundheitswesens  verabschiedet.
Subsidiaritat und Solidaritat miissen neu
definiert werden und bedirfen einer neu-

Der Bundesvorstand des Freien Verbandes Deutscher Zahnérzte fiir die Legislaturperiode
2001-2003. Zum ersten Male in der Geschichte des Freien Verbandes wurde mit Kerstin Lowe
eine Frau gewdhlt.
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en Basis. Wird das traditionelle GKV-Sy-
stem abgeldst, werden die zahnérztli-
chen Korperschaften origindre Aufga-
ben verlieren. Ob ihnen der Staat unter
derart veréanderten Vorzeichen eine Zu-
kunft gibt, liegt nicht in der Entscheidung
der Zahnarzte, ebenso wenig wie die
Abschaffung zahnérztlicher Korper-
schaften.

LZahnarztliche Korperschaften sind
nicht Selbstzweck. Sie sind staatlich ge-
wollte Realitat, weil der Staat groRen
Nutzen aus der Existenz dieser Korper-
schaften zieht. Mein Vertrauen darin,
dal die Zahnarzteschaft in Zukunft
ebenfalls groRen Nutzen aus diesen
Kdrperschaften ziehen kann, ist schwer
erschuttert. Deshalb kédmpfe ich fiir ein
System, in dem die Eigenverantwortung
des Freiberuflers in einer Organisati-
onsform wahrgenommen werden kann.
Ich hoffe daftr auf Ihre Unterstuitzung.”

Dieser mundliche, aber auch der schrift-
liche Bericht des Bundesvorstandes bo-
ten den Delegierten fir die nachsten
Tage genug Stoff zur Diskussion, die
zum Teil sehr kontrovers gefihrt wurde.
Die letztlich hieraus resultierenden Be-
schliisse hatten folgende Uberschriften
und Themen. Hier die wichtigsten:

1. Ordnungspolitische Neuorientierung
statt Planwirtschatft.

2. Aktualisierung des Grundsatzpro-
grammes des Freien Verbandes.

3. Berufspolitische Organisation der
Zahnarzteschatt.

4. Wiederherstellung der Grundrechte
fuir die Angehérigen der Heilberufe.

5. Liberalisierung der Berufsordnung.
6. Vertragspolitische Koordination.

7. Anpassung der Gebiihrenordnung fur
Zahnarzte (GOZ).

8. GOZ-Gestaltungsmadglichkeiten.

Diese demokratisch gefal3ten Beschlis-
se der Hauptversammlung 2001 kénnen
bei Interesse in der Bonner Bundesge-
schéftsstelle abgerufen werden. Neben
diesen berufspolitischen Themen hatten
die Delegierten in Wirzburg nach Ab-
lauf der zweijahrigen Legislaturperiode
einen neuen Bundesvorstand zu wahlen
und erstmalig auch die Vorstandsmann-
schaft der Kassenzahnérztlichen Bun-
desvereinigung zu nominieren. Wahrlich
ein Marathonprogramm, welches der
Versammlungsleitung unter dem sou-
veranen Vorsitz von Dr. Gunther Licht-
blau aus Bayern alles abverlangte.

Dr. Kurt J. Gerritz

Wahl des Bundesvorstandes

Abgegebene Ja Nein Ent- Ungilltige
Stimmen haltungen

Dr. Wilfried Beckmann
Bundesvorsitzender 173 100 54 14 5
Dr. Karl-Heinz Sundmacher
1. stellv. Bundesvorsitzender 175 92 72 10 1
Dr. Kerstin Lowe
2. stellvertr. Bundesvorsitzende 175 102 3 1
+ ZA Peter Luthard 69
ZA Peter Luthardt 176 106 4 3
+ Dr. Wolfgang Heidenreich 63
Dr. Ulrich Rubahn 171 163 7
Dr. Julius Beischer 173 83 80 9 1
Erforderliche Zweidrittelmehrheit als Landesvors. nicht erreicht
ZA Peter Frank 164 121 31 11 1
Dr. Kurt Gerritz 169 155 10 2
Dr. Franz-Josef Wilde 165 139 16 1
Dr.Volker Plitz 169 136 19 14 0
Dr. Peter Kind 163 119 38 0
ZA Evertz Lindmark 163 134 20 0

Wahl des Versammlungsleiters

Dr. Gunther Lichtblau

Versammlungsleiter 157 157 0 0 0
Dr. Konrad Koch

1. stellvertr. Versammlungsleiter 154 95 - 2 5
Dr. Dietrich Mller 52

ZA Klaus-P. Haustein

2. stellvertr. Versammlungsleiter 142 119 17 5 1

KZBV-Wahlen 2002/Nominierungen gemaR § 18 der Satzung

Die Hauptversammlung des Freien Verbandes Deutscher Zahnarzte hat am
20. Oktober 2001 nachfolgende Kandidaten fir die am 22./23. Februar 2002 in
der konstituierenden Vertreterversammlung der Kassenzahnérztlichen Bundes-
vereinigung (KZBV) anstehende Neuwahl des KZBV-Vorstandes nominiert:

1. Vorsitzender Dr. Peter Kuttruff (Leonberg/BW)
2. \Vorsitzender Dr. Rolf Loffler (Stephanskirchen/BY)
Beisitzer: Julius Beischer (Fallingbostel/NS)
Dr. Ginther E. Buchholz (Telgte/WL)
ZA Eugen Dawirs (Bremerhaven/BRE)
Dr. Jirgen Braun-Himmerich (Nierstein/RP)
Dr. Jirgen Fedderwitz (Wiesbaden/HE)
Dr. Holger Weil3ig (GauRig/SA)
Dr. Peter Kriett (Bad Segeberg/SH)
ZA Ralf Wagner (Heimbach/NR)
ZA Dieter Krenkel (Wuppertal/NR)
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Fir notleidende Kinder

Ultra-Marathon tiber 135 km

Mehr als drei Marathonldufe hinter-
einander absolvierte am 17. Oktober
2001 Dr. Wolfgang Heidenreich aus
Georgensgmiind (Mittelfranken) an
einem einzigen Tag. Ziel der 135 km
langen Laufstrecke war das Tagungs-
hotel Maritim in Wirzburg, dem Ort
der diesjahrigen Hauptversammlung
des Freien Verbandes Deutscher
Zahndrzte. Begleitet wurde der
54jahrige Zahnarzt aus Mittelfranken
von dem international bekannten Ul-
tralangstreckenlaufer Achim Heuke-
mes aus Grafenberg (Mittelfranken)
und dem Multimarathonl&ufer Ulrich
Weltzel aus Miinchen. Heukemes ist
mehrfacher Deutscher Meister auf
der extremen Langstrecke. So durch-
querte er z.B. im Laufschritt die
5550 km lange Strecke vom Nordkap
(Norwegen) bis zur Siidspitze
Siziliens in nur 55 Tagen.

Dr. Wolfgang Heidenreich begann
vor zwolf Jahren mit dem Ausdauer-
sport. Seitdem hat er mehrere Mara-
thonlaufe und internationale ,,Iron
Man*“-Triathlons erfolgreich bestan-
den. Das RZB fragte am 18. Oktober
2001 in Wiirzburg nach den Hinter-
griinden fiir diese auBergewdhnliche
sportliche Leistung. Die Fragen fiir
das RZB stellte Dr. Kurt ). Gerritz. Die
Fotos machte Renate Gerritz.

RZB: Herr Kollege Heidenreich, Sie
sind 135 km in 15 Stunden 35 Minuten
gerannt. Das ist sicherlich ihre langste
Laufstrecke gewesen? Herzlichen
Glickwunsch zu dieser phanomenalen
Leistung.

Dr. Heidenreich: Danke schon! Das war
tatsachlich meine langste Strecke. Den
Iron Man-Triathlon habe ich nach

12 Stunden beendet. Meine Marathon-
Bestleistung liegt bei 3 Stunden 1 Minu-
te.

RZB: Wann erfolgte der Start?

Dr. Heidenreich: Um vier Uhr morgens
fiel der Startschuf3 am Hubert-Schwarz-
Zentrum in Ungerthal bei Biichenbach in
Mittelfranken.

RZB: Ich habe Sie bei der Ankunft -
beobachtet. Sie wirkten erstaunlich
frisch. Zum SchluR haben Sie sogar
noch einen Endspurt hingelegt.

Dr. Heidenreich: Es war ein schwerer
Lauf mit allen Hohen und Tiefen, weil
das Frankenland sehr higelig ist. Das
Wetter war optimal, ebenso die Betreu-
ung wahrend des Laufes. Ich habe mich
gewissenhaft vorbereitet und war durch
die unterstitzende Teilnahme der Profis
voll motiviert.

RZB: Wie bereitet man sich auf eine
solche Leistung vor?

Dr. Heidenreich: Das bedarf einer jah-
relangen Vorbereitung als Laufer und ist
nicht in ein oder zwei Jahren zu be-
werkstelligen. Auf den Wirzburger Lauf
habe ich mich gezielt ein halbes Jahr
vorbereitet.

RZB: Was bedeutet das?

Dr. Heidenreich: Konkret bedeutet das
mindestens 10 Stunden Lauftraining pro
Woche; also ungefahr 100 km.

RZB: Sie sind aber auch noch prakti-
zierender Zahnarzt und aktiver Standes-
politiker?

Dr. Heidenreich: Naturlich, die Trai-
ningseinheiten mul3 ich in meiner Frei-
zeit absolvieren. Oft laufe ich noch am
spaten Abend oder sogar in der Nacht.

RZB: Trainieren Sie allein?
Dr. Heidenreich: Ja.

RZB: Beim Wirzburger Lauf waren
Sie nicht allein.

Dr. Heidenreich: Das war fur mich wich-
tig. Ohne lauferische Unterstitzung hat-
te ich das nicht geschafft. Die beiden,
Achim Heukemes und Ulrich Weltzel,
haben mich motiviert, mir gezeigt, wie
man den toten Punkt Gberwindet und
zum richtigen Zeitpunkt Pausen einlegt.
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Dr. Wolfgang Heidenreich (li.) im Gespréch
mit Dr. Kurt J. Gerritz

RZB: Wie hoch war die durchschnitt-
liche Pulsfrequenz wéhrend des Lau-
fes?

Dr. Heidenreich: Je nach Gelande lag
die Herzfrequenz zwischen 115 und 125
pro Minute.

RZB: Hatten Sie einen Punkt, wo Sie
aufgeben wollten?

Dr. Heidenreich: Nein. Tiefpunkte gab
es schon. Dann mufd man langsamer
laufen oder sogar gehen. Man hat
Schmerzen. Der Korper verweigert die
Nahrungsaufnahme.

RZB: Wie Uberwinden Sie solche Tief-
punkte?

Dr. Heidenreich: Dann kommt es auf
die mentale Starke an. Das mul3 man
vorher tben. Ich versuche mein Gehirn
zu programmieren und bereite mich
mental auf den Streckenverlauf vor. Hier-
bei spielen positive Texte und Erfahrun-
gen eine bedeutsame Rolle.

RZB: Brauchten Sie unterwegs arzt-
liche oder medikamentdse Hilfe aus
dem Begleitfahrzeug?

Dr. Heidenreich: Nein. Wir bekamen le-
diglich die notwendige Nahrung und die
Getranke. Der Korper braucht bei einer
solchen Belastung vor allem Kohlenhy-
drate, Mineralien und sehr viel Flissig-
keit.

RZB: Der Lauf hat aber auch noch ei-
nen karitativen Hintergrund.
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V. L. n. r.: Achim Heukemes, Dr. Wolfgang Heidenreich und Ulrich Weltzel

Dr. Heidenreich: Gemeinsam bitten die
Laufer jeden hilfsbereiten Zahnarzt um
eine Spende fur die ,Weltkinderhilfe*. Wir
haben ein ganz bestimmtes Projekt im
Auge. Es handelt sich um das Hubert-
Schwarz-Kinderdorf in Ruméanien. Der
Erlés der Laufaktion soll dazu beitragen,
in dem Kinderdorf eine medizinische
und zahnmedizinische Versorgung der
betreuten Waisenkinder aufzubauen.

M RZB: Es soll Hilfe zur Selbsthilfe ge-
wahrt werden?

WENN

BEI

THRER

PRAXIS-
FEINRICHTUNG
ALLES
STIMMEN
SOLL...

v. L. n. r.: Dr. Wolfgang Heidenreich, Ulrich Weltzel und ZA Michael Schmiz,

der die letzten zwanzig Kilometer mitlief.

Dr. Heidenreich: Wir méchten, daf die-
se notleidenden Waisenkinder in Nord-
rumanien eine Chance bekommen, sich
ihr Leben in Eigenverantwortung einzu-
richten. Sie sollen einen Beruf lernen
und in die Gesellschaft als vollwertige
Mitglieder integriert werden. Wir Zahn-
arzte fordern immer die Starkung der Ei-
genverantwortung und den mindigen
Burger. Dann mussen wir solche un-
gluckseligen Kinder unterstutzen. Wer
keine Geborgenheit erfahrt, kann sich
auch nicht sozial verhalten. Eine solche

Hilfe ist die beste Pravention gegen Hald
und Fanatismus in der Welt. Sie dient
uns allen und schafft Frieden.

Uberweisungsadresse und
Stichwort:

Hubert-Schwarz-Stiftung

Konto: 750911 000, BLZ: 764 500 00
Sparkasse Roth-Schwabach
Stichwort: ,Weltkinderhilfe*

Sie erhalten eine steuerwirksame
Spendenquittung!

= individualls Baratung und
Planung lhrer gesamban
Praxis durch arfabrang
Ingordawne und Dasigner

s migckrrrs, individoelbas
Dhesign Ihrer newen Ein
richiung durch Enteurf und
Anfarligung im sigenen
Ferligungsteiriet

= kernphEiter Austag lhrar
Praxisrduma durch
Generaluntersehemer b
Mk und Raendeierung

Spitzenqualitdt zum Frihlingspreis

Angsbote gillig bis 30.06 2001

Deraces P22 Econamy

o e o w1, e A

P50 Ergislins 8ln

Tel. (02152) 5551 30

BASTEN PRAKISEINRIGHTUNGEN
Heinnch-Horen-5ir. B b

47006 Karmgpan

Tel. (021 52) G581 30

Fax §021 529 5581 25

E-Mail: basipn verkautEbacien-Kempen. oo

~ Hygiansganlar
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Zahnarztekammer

Der GOZ-Referent informiert

GOZ-Urtellssammlung der
Zahnarztekammer Nordrhein
5. Auflage / Version 2001
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ZAHNARZTEKAMMER NORDRHEIN
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ie nunmehr vorliegende neueste

Ausgabe der GOZ-Urteilssamm-

lung wird aus der Notwendigkeit
heraus besténdig fortgefiihrt, lhnen den
fundierten Rat der Zahnarztekammer in
der von der Rechtsprechung zuneh-
mend gepragten Ausiibung der Zahn-
heilkunde anbieten zu kénnen.

Die unprazise Gebihrenordnung, die
bei ihrem Inkrafttreten 1988 schon fach-
lich nicht den Stand der damaligen
Zahnheilkunde wiedergab, provoziert
immer noch eine Flut von Einspriichen,
Auseinandersetzungen und Ausle-
gungsschwierigkeiten. Einige Streit-
punkte wurden zwar inzwischen einer
hdchstrichterlichen Entscheidung zuge-
fuhrt, aber es kommen laufend neue
Fragestellungen hinzu.

Mit dieser neuesten Auflage der GOZ-
Urteilssammlung wird der Zahnarzte-
schaft eine aktualisierte Argumentati-
onshilfe gegeben und dariiber hinaus
werden die sich abzeichnenden Ten-

Dr. Hans Werner Timmers

denzen in der Rechtsprechung erkenn-
bar.

Nicht zuletzt soll die GOZ-Urteilssamm-
lung Hoffnung wecken, daf3 nicht bereits
prinzipiell jeder Gang vor die deutschen
Gerichte erfolglos ist, nur weil man der
besonderen Berufsgruppe ,Zahnérzte*
angehort.

lhre Zahnarztekammer mochte lhnen
auch zukinftig helfen!

Dr. Hans Werner Timmers

Mit diesem Coupon kénnen Sie die GOZ-Urteilssammlung bestellen. Sobald ein Verrechnungsscheck vorliegt bzw. die entsprechende
Uberweisung bei der Zahnirztekammer Nordrhein eingegangen ist, erfolgt die Auslieferung direkt durch den Verlag.

I

Auftraggeber: Anschrift / Stempel

Zahnarztekammer Nordrhein
GOZ-Referat
Postfach 10 55 15

40046 Dusseldorf

O liegt als Verrechnungsscheck bei,

O wurde auf das Konto Nr. 0001635921 bei
der Deutschen Apotheker- und Arztebank
(BLZ 300606 01) Uiberwiesen.

Hiermit bestelle ich die GOZ-Urteilssammlung,
5. Auflage / Version 2001,
lieferbar an nebenstehende Anschrift:

Exemplar/e als Druck-Version zum
Preis von Euro 20,00

Exemplar/e als CD-Version zum
Preis von Euro 10,00

Der Gesamtbetrag von Euro
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Zahnarztekammer Nordrhein

An alle nordrheinischen Zahnarztinnen
und Zahnarzte

Seit Bestehen der am 1. Januar 1988 in Kraft getretenen Geblhrenordnung for
Zahnarzte (GOZ) kommt es weiterhin zu Problemen bei ihrer Anwendung und Inter-
pretation. Diese Differenzen zwischen kostenerstattenden Stellen (Beshilfestel-
len/Privalen Krankenversicherungen) und Zahnérzten dberfordern in ihrer Beurlsil-
barkeit sehr haufig dig betroffenen Patienten. Da wird auf der einen Seite von den
Kostenerstattern deren Auffassung in quasi amilicher Art vorgetragen und anderer-
seits gleichzeitip dem abrechnenden Zahnarzt durch eine fragliche Wortwahl nahezu
urwerblumt Fehlabrechnung, wenn nicht sogar Schlimmeres unterstelit. Genauso
haufig wird besm Patienten der nachhallige Eindruck erweckt, der Zahnarzt habe sei-
ne Liguidaticn den beihilferechtlichen oder versicherungsvertraglichen Bestimmun-
gen anzupassen und konne nur liguidieren, was nach den Erstattungsbestimmungen
als erslattungsfahig angesehen wind.

Im Machgang zu den bisharigen umfangreichen Informationen und erganzend zu den
allen niedergelassensn nordrhainischan Zabndrzlinnen und Zahnarzten zur Verfl-
gung stehenden GOZ-Urteilssammlung setzen wir mit dieser Ausgabe des Rheini-
schen Zahnarzieblattes unsere Informationen mit der newesten Fassung der

Patienteninformation
zur Gebuhrenordnung fiir Zahnarzte (GOZ)

fiir die Gebihrenpositionen fort, bei denen sich zwischenzetlich eine Aklualisierung
gegenuber dem Ihnen bisher bekannten Stand ergeben hat. Wir bitten Sie, diese ak-
tualisierten Merkbldtter in den lhnen geboten erscheinenden Fallen zu kopieren und
lhren Patienten auszuhdndigen. Bei diesem Modus erscheint es uns maglich, lhnen
zeilnah und kostenglnstig zu den haufigsten gebihrenrechtlichen Problemfragen
unter Berlicksichligung der aktuellen Rechtsprechung die argumentative Unterstdt:
zung geben zu kinnen, die fir die Geltendmachung des leistungsgerechien zahn-
arztlichen Geblhrenanspruches erforderhich ist

[Stand: 2001]



Zahnarztekammer Nordrhein

Patienteninformation
zur Gebihrenordnung fur Zahnarzte (GOZ)

Sehr gesehrie Privaipatientan, sehr geshrie Behilfeberechiigie,

die Gebdhrenordnung fir Zahnédrzte (GOZ), die seil dem 1, Januad 1988 unverdndert giftig ist,
regelt die Rechtsgrundlage fir die Horarargestaltung threr Behandlung. Die zuniickliegenden
Erfahrungen zeigan kider, dalk sowohl bei der Koslenerstaliung durch Private Krankenversiche-
rungen als awch bei der durch Beikilleslellen sehr héufig Schwienigkeilan eingaireten sind. Die
Grunde hierlr liegen in der meisl unbekanmlen Verschiedenhait der beiden im Rahmen der
Privatbehandiung zu berdcksichligenden und streng woneinander zu frennenden Rechtsbezie-
hungen, Gber dig wir S mil diesen Merkbialt ndhsr informesren wollan.

Zum ginen handel es sich um die Rechisbeziehung ausschliellich zwischen lhnen wnd |hram
Zabnarzl, Davon unabbangg besteht zum anderen eine zweite Rechtsbezishung ausschliallich
rwisehen hinen und threr kestensrstatienden Stelle (Private Krankenkasse oder Beihilfestelle ).
In dem Rechisvarhi#ing zu lhrem Zehnarzt gelten fur die Honorargestalung selbstvarstandlich
ausnanmskos die Vorschriflen der GOZ. In der Rechisbeziehung  zu lhrer kostenerslalienden
Etelle finden neben der Geblhrenordnung for Zehnarzte jedoch erganzend noch lalgende
Rednsgrundlagen ibre Anwendung: die Bestimmungen thres Versicherungsyerirages, die fant-
verraglichen Regelungen, die Beih#ferichtlinien wund nichi auelzt die Auffassungen der kosten
arstatienden Sielle zu den verordnungsrechilichen Bestimmungan der Gebiibrenoednung

Die Falge st dal von seiten der kostensrstatiandan Stellen mdunter abweichende Interpredatio-
nen, Forderungen wund zuweilan auch sehr subjeklive Aussagen mm Rahmen der Bearbeitung
von Liguidationen und Behandiengspléner getroffen werden, die dann nalurgemal im Wider-
spruch zu den zahndrzflichen Auflassungen zur Gebihrenordnung stehen, Das Bundesauf-
sichisami flr das Versicherungswesen, das diesberighch van der Zahnarziekammer Nordrhein
hierzu angeschrieben wurde, leille daraulin mit “Des s scherlich unschon, entzieht sich je-
doch weitgehend der Einflulinahme durch die Aufsichtsbehoede®,

Irm Falle solcher Widerspriche kann der Patlent jedoch won seinem 2ahnarzt selbstvarstandlich
nichi arwartien, dall er seine Liguesdation nach den Vorstellungen der kostenerstattendan Stallen
ausfertigl. Denn, wie Dereds enwahnt, sind Liguidationserstelleng wnd Liquidationsersiatiung
Déned von emander rechtlich gefrennt zu sehende Vorgange. Fur Sie bedeutst dies leider, dalk in
Einzell#len wiler Umstdnden keine, oder auch keins vollstandigs Erstaltung der in der zahnaret-
lichen Ligusdation aufgefihdzn Honorare und Gebuhrenposiionen durch hre Privale Krankon-
versichernung oder [hre Beihilfe gewahreistet ist.

Cftrnals wird hierbei - beabsichigl oder nicht, sei dahingestelll - von kostengrsialiender Seite
der Eindruck erweckt, 25 sei "falsch oder unzuldssig® abgerachnel worden, odes dee Hidhe des
Honorars sei "unzulassig” besfimmi worden. Digss Einspriche belasien in Obedlissigern wnd
umnttiger Weise lhr Wertrauensverhdlnis zu [hrem Zahnarzl,

Wichtig fur Sie ist, dal die Regelungen der Kostenerstattung durch Private Krankanver-
sicherumgen oder durch Beihilfestellen keinestalls bei der Erstellung einer zahnarztlichan
Liguidation berucksichtigt werden konnen. Die Verschiedenheit der Rechisbezichungen
ist hierfiir der Grund.
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Zahnarztekammer Nordrhein o~

Patienteninformation
zur Gebilhrenordnung fur Zahnarzte (GOZ)

Coee Rechnung dfer e zahadrztliche Behandlung als Privalpatient wird von Ihrem Zahrarzl gemak der amili-
chen Geblhrenordnung (GO0Z2) erstallt, Obwoehl diesa bareits sait dem 1. Januar 1988 in Kraft st traten immer
nach und baider immer wieser Problemea bai ihrer Anwendung und Intenpratation aud. Diese Problamsa barmben
auf gar Talzachse, dall bestimmie Erstatiungsstefien (Beihifestelen und Privabe Krankenversschemngen) dic
GOZ einengender auslegen. als dies nech wssenschalllichen Groanden in der Zaha-, Mund- urnd Kieferheilkunds
gebolen und im Gesatzgebungsvedahran leslgelegl wurde. Einer dar stitligen Punkle =l dia

Berechnung von Auslagen

Cog Stelhmgnabme der Zahnarztekammes Mordrhain hierzu laubat;

Auslagen, wie zum Beispiel Andisthedic (Bethubungsmittel], Kunststodle e provisorische Kronen usw., also die
Materialien, die fr dis sparaelle Behandleng enas bestmmian Fatisnten anfallen und bei diessm verbleshan,
talen nicht unter die Regetung des § 4 (3) und (4) der GOZ, wie des von kostanarstattenden Stellen behauplat
wird. Diesa Auslagen sind dshar gesonder berechenbar und zu arstatten, da sie dem Grunda nach notwandig
sind. Sip snd allain aus Grinden der Behandlurng verandaBq und sind nicht, wie immar wiader behaupbed wird,
dem Sprechstundenbedart und den sonstipen oder allgemeinen Prasskosten zuzuordnen.

Do Fl.l.lﬂEEE-lﬂQ der Zahndrzlekammsar Mondrhesn wend derzell bareils durch ﬂEmrﬂgEl’IﬂE Garichtsurieile
rechisgiilin beststigh

Bundasvanwalungganchi 2T 2550 Umail wom 17.02 1554
Baindasvanwvalurgeganchi i s T Liraid wom 1502 15954
Landgrnchi Barkn CE D AETHD il woem 062008 9 G502
Landgenchi Duesburg c4 5 qGRE Uil wom 065,06, 1505
Landgenchit Hambung 1302 & 475 iUrted wom 18,08, 1045
‘wermallungsgerichl Stutlgart + 15 K 580092 Ul wom 08111642
arsallurgegenchl Maine | T K 2556002 Umad wam 22.00 16493
iarmallungegerichl Siutlgart S15 K A24584 Umed wom 05.05 1694
iaraalingsgerichl Diseakion S0 K 133582 Umail wom 24,06 1554
Varsallungsgericnl Dilssaidon A0 K TR Lirai wom 19,10, 15%58
araaliungsgrrich! Diisseldord D10 K 9203 Uroeil wom 24,01 155
Eozialgencht Kiel 15 fa ka Mms Uil woem 21,05, 196802
Amtsgencht Remscheid DG 35500 iUrteil oo 11,089,180
Ambsgenchi Speyer o 2T 980 Limail o 17,10, 1860

Ammtagancly Backrang

LA TN

Uil wom 06,02, 10801

Amizganichi Sasrbricken 42 C 1118550 Umad wom 10.04 1591
Ambsganchi Tecklenbirg S11 0 17260 Urail wom 14,04 1551
amtsgancht Minchan B T L F Lirai wom 0 05 198
Amtsgencht Gekiern B R Wil wom 18,710,159
Ambsgencht Sclingen 10 G 142 Uirseil wom 1007 10802
Ambsgenchi Eroslenz DT 2ETE Uil wormn 2807 18802
Amtzgencht Sclingen $12 T 5EE2 Uil e 16,09, 1802
Amtagenichi Dusbung (43 C 336 Uil wgm 11,91 18682
Amtagencht Kralald 1 TG £4592 Urmail wom 30,11 1562
Amtsganchi Hannosose 1935 C Edmg Urail wom 12,01, 1563
Amizganchi Kfln i e AL B LIreil wom 04304 10
amisganchi Geldern 1 G oIama Ureil wom 14.07F 1593
Amesgencht Franfurt T2 COIETeE4E Ureeil wom 300715453
Amisgenchi Disssidard 1 20 C B4910EG Urteil wom 2008, 1683
Amtzgencht Minchen P22 O EETAS Ureil wom 30121883
Amtsgeichl Dussbung-Hamoom G C 26843 Uil wom 3105, 15604

Amizganch] Braurachwaig

A A A A A S S S A AN A A A A YA A A

12050116 O TOZ8E [3)

Urail wom 10,06, 1554

Amgsgancht Nimbang 11 G BB1ERG Lirsadl wom 22,132, 1584
Amisgancht Mol b e | e e Urieil wom 407, 1535
Amisqgencht Hambding D13k G 45ME Uirteil wam 22,09, 1935
Amisgencht Aachen CEC 2T Urteil vom 27,12, 15038
Amtzgenchi Kiel 118 C1ETes Urteil wam 05.06. 1587
Ambsaench Fith C3AC ATAES Urmail wom 17.02 . 155
Arntafeich! Liverkugen 123 C323mE Uil o 08,11 1860
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Zahnarztekammer Nordrhein

Patienteninformation
zur Gebiihrenordnung fiir Zahnérzte (GOZ)

Cie Rechnung dser Ihre zahnarztiche Behanalung als Privaipatient wind von lhrem Zahnarzl gemali
des amtlichen Gebihrencrdnung (GOZ) erstellt. Obwohl diese bereits seit dem 1. Januar 7988 in Krall
isl, treden immer noch wund leider immer wisder Probleme bei ihrer Smwendung wund Inferpredation aul
Diese Probleme beruhen auf der Tatsache, dal bestimmie Erstatiungssiellan (Beihilfestellen und Pri-
vale Krankenversichenungen) die GOZ einengander auslegen, als dies nach wissenschaltichen Grin-
gen in der 2ahn-, Mund- und Kieferheilkunde gebolen und m Gesetrgebungseertahnen lestgelegh wr-
de. Einer der stritigen Punkle ist dia

Berechnung der GOZ-Position 008 vor 009 oder 010

D Stellungnahme der Zahndrelekammes Mordrsein sz autet:

Die Dbesrbchenandsthesie nach der Gebdhrenzifier 008 der GOZ is1 neben der Infillrationsanasthesia
(Gebibrennummer 009 der G07) bezishungsweise der Leitungsandsihesie (Geblhrennummar 010
char 0 berechnungsfahig, denn es handelt sich um gine selostandige Leistung, die fir die anderen
machialgenden Anasthesiearten weder generell edorderich ist noch regelmalig ausgefibr! wird, lsl
eine Worbetduhung der Einstichstelle erorderich odar wird sie jedanfalls vom Patienfen gewinschi, so
kann sie gesonder berechnel werdsn

Digse Auffassung der Zahnarztekammer Mordrivein wird derzeit beredls durch nachlalgende Gernichis-
urteile rechisglitg bestatgt:

Dbersarwaliungsgancht NEW Arc 12 A B4192 Lrieil worm 18,01.1995
Landgericht Barlin A §.0.311/94 Lriedd worm 0, 12.19594
Landgericht Disseldor Az 235 520 Lirtedl vom 28,05, 1897
Werwzllungsgericht Kaln Az 3K 13521 Urled vom 04,08, 1993
Werwallungsgericht Stutigart Az 15 K 1245/04 Urted vom (5.05.1994
Warwallungsgericht Aachen Az 1K TTHGE3 Urted vom 19,056,199
Amisgarichl Meuss Az 36 el Urleil vom 30.03.19%0
Amisgerichl Geldern Az B0 124090 Urtedl vom 18101991
Amisgerichl Krefeld Az T C440/092 Urtedl vom 307119492
Arnisgenichl iserohn Az 400 FeRGE2 Urledl vom 01.03.15993
Arntsgericht Minchen Az 183 C 10265/93 Urleidl vom 20.711.1933
frnisgenicht Disseldar Az 250 235883 Urledl vom 25051994
Amisgencht Dinslaken Az 1000 6504 Urtezil wom 14071554
Amisgerncht Bonn Az 1200 BriVG2 Urfezil vomm Q7091554
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Zahnarztekammer Nordrhein

Patienteninformation
zur Gebuhrenordnung fur Zahnarzte (GOZ)

Die Rechnung dber Thre zabndrzlliche Behandlung als Prvalpatient wind von shrem Zahnarzl gemal
der amikchen Gebihrenordnung (GOZ) erstel, Obwohl diese bereits seil dem 1. Januar 19858 in Kraft
sl treten immer noch und keider immear wieder Probleme bei shrer Anwendung und Interpretation auf.
Deese Probleme bershen auf der Tatsache, dall bestimmte Erstatiungssiellen (Beihilfestellen und Pr-
wvale Krankenversseeiungen) die GOZ ainengender auslenen, als dies nach wissenschaftlichen Grun-
den i der Zahin-, Mund- und Kieferhailkunde geboten und im Gesetrgabungswarfahran fastgelegl wur-
dee. Einer der atritigen Punkie

mehrfache Berechnung der GOZ-Position 009 oder 010

Die Stellungnahme der Zahndreekammer Mordrbean hierzu 2ot

Bei der Behandlung mul jiz nach den Umstinden des Einzelfales die Emschesdung fiir die Anzahl der
eriordedichen Injeklionen (Betiubungen) gestell werden, um fiir den geplanten Eingriff die erforderli-
chie Dauver und ausreichande Strke der Betaubung zu ermeichen, Die Gehdhrennummerm 0089 und 010
sind daher in der erforderbchen Anzahl ung fiir denselben £ann auch mehdfach berechaenbar. Die Ge-
biinrenaummern 008 wnd 010 GO enthallen weder nach ihrem Worlsut noch nach ibrem Sinn ir-
gendwelche Beschrinkungen, sie sing folglich =0 oft abrechenhar, wie es medizinisch notwendig ist.

Diese Auffagssung cer Zahndrztekammer Mordrhein wird durch nachfolgende Gerichisureila rechisgll-
big bestatigh

Landgericht Duisburg bAz4 547382 Uil worm 24061954
Landgericht Bonn Az 90 200894 Lrtail vorm 10.042.19385
arwaliungsgenchi Kiin Az 3 K135 Lirtazil worm 040815393
‘Varwaliungsgenchi Dusseldorf Az 10K 415193 Lirtail worm 080315954
Verwaltungsgerichi Disseldorf A 10K T124/93 rbaail wom 1810, 1554
Amisgericht Mannheim A 2020389 Lirbezil warm 13031580
Amtsgericht Schleswig Az 2048/ Lirbazil waarn 171 06,1598
Amisgericht Dinslaken A B G 51892 Lirtel warm 2110159582
Amisgericht Ddsseldord A 2T 0 1884/93 Lirtesil v 07 .04,19894
Amitsgericht Ddsseldord A 250 238893 Lirtel vom 25.05,1994
Amitsgericht Ddsseldor A 490 976595 Lirteil vorn 26.10,1985
Amitsgenicht Aachen A B G 2719 Lirtell warn 27 12,1996
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Zahnarztekammer Nordrhein

Patienteninformation

zur Gebiihrenordnung fir Zahnarzte (GOZ)

Cha HEI’:I"II'IUI"I-'_.'I aber hre zabndrztliche EEI’IE.I"I:"LII'IQ als Privalpatient vward won |hrem Lahnarzt QEI’“.‘:‘I[S- dar amt-
lichen Geadhrensrdnung (GOE) erstallt, Obwoehl diese beraits sait dam 1. Januar 1588 in Krafl ist, traten immar
noch und laider immar wiedar Probleme bai ibrer Arssendung und Interpretation auf, Diese Problomas baruben
aul dar Talsache, dall bestimmbe Ersabungssieden (Beibillestelen und Privabe Hrankenverscherungen) dis
GOZ snenpender sushegen, als dies nach wiszsenschalllichen Grinden in der Zahn-, Mund- und Kielerheilkurnds

geboten und im Gasagebungsverahvan festgalegl wurda. Einar der sintligen Punkta:

Berechnung der GOZ-Positionen 236 und 239 neben 241

Dwer Siethmgnabime dier Zahndcziekarmmer Nordriein Rigrzo Bulat

Oee Wilalkessbirpalion (2536 GOE) und die Trepanation (239 GOZ) snd mch unumgangliche Beslandiele der
Wurzelkansglaufteraitung (241 GOZ). e steht auch das von andersr Seite behsupbede “Zellaistungsprinzip”
nicht antgagan. (he Posibonen 236 und 239 GOZ sind neben der 241 GOZ als salbstandige Laisturgaen awch in
maitlichem Jusammenhang berechenbar, da sie keine regelmdligen, unier allen Umsti@Enden denknobendig

erfolgenden Vorberefungsmalbnahmen im Rahmen der Lesiung nach 241 GOZ darsielien.

Deese Autfassung der Jahndsziakammer Mondrnein wird durch H-HII-"-‘lI:II-EE-'IEIE Garnichtsteis rechisglltig

basiatigt

Bundesverwallungsgerichi
Bundesverwallungsgerizhi
Bundesverwaltungsgerizht
Bundesvensvallungsoericht
Bundesverwallungsgerichi
Bundesvenssaliungsgerizhi
WG Rheinland-Plalz

VG Mordriean-YWestiaien
varwaltungsgencht Augsourg
Vansaltungsgerichl Dossedarf
Werwallungsgerichl Kdln
Werwallungsgerichl Ansbach
Warwaltungegericht Oadanburg
vanwaltungsqaricht Kaln
Warwalungsgerichl Dasseidarf
Werwallungsgerichl Dossaddarl
Warwalbungagericht Dibsseddaort
warwaltungsgericht Dossaidorf
Armizgaricht Ledwsgshaien
Smisgericht Munchen
Amisgerichl MeustaduRbge
Asmizgericht Spandau
Ammisgaricht MeustadiRibge
Ammtsgaricht Duisburg
femisgericht Kiln

Aenilagerichl Hannower
Amisgericht Hameln
Armizgaricht Frankien
Smizgaricht Alzey

fymisgericht Manchen
Aumilsgerichi Ddsseldon
Amlsgernicht Brivh

Amitsgaricht Bonn

amizgaricht Kempen
Amisgericht Eschaeiler
Armlsgerichl Wieshaden
Armisgencht Dortrmuend

A3ttt A A A A A A YA A A A A A YA A

20C17.82

R R

2czvez

t2C 16483

20 3504
2C 0885

28 TIF0EEE OVE

G A 4509404

T2 W AZA2

10 K 17470919
4 K 52840

1 A4 26082 058
KR e L

10 K 415195
10 K 133582
10 K EF2HS

20K 1095205

2o 41190
1154 C 85911
22 G 14-30E1
-4 2ERMT
D22 G143
DAl COEEE
127 CTrnz
535 C Bt a?
- 23 C 20489
A2 AT RL-E8
;G BETA
222 S 03973
D27 C1B54/03
D20 OB
D12 CETE2
211 G1GR'84
- 18 C 56183
88 C SBlVas
D127 COI3T 2N

AN IR K BL0ES S

Url&il wam 17.02.1984
Uil wom 1702, 155
Lirail worm 17021954
L@l wom 17.02.1994
LIrteil woem 21.09,1985
Urt=il waem 21.09,1985
Urtsil wom 1507 1943
Lrtsil wom 02,02 1995
Lirteil worm 08,07 .1991
Lrteil weem 22.07.1999
Urtail vom 24071981
Lirtail wom 11.12.199
Lirtail vwom 1706 1992
Lirtesil wom 11,08 1995
Lreil woem 09.03.1994
Urteil voen 29.06.19594
Urt=il worm 170819594
Urtsil wom 16,08 1995
Lirtenil wom 29.11.1990
Urieil wom 02.05.1991
Urtail vom 11.06.1992
Urteil vom 22.07 1991
Urtail wom 11,06 1992
Lirbesil wam 11.11.19492
Urbeil vom 12.11.1992
Urtail vom 1209 1993
Urtsil vom 2304 1993
Urtegil vom 30,07, 1993
Lirbasil wom 06121993
Urbail wom 301219493
Urtad vom OF 04 19494
Urtail vom 28 06 1994
Lirtgil vom 07 09, 1994
Lirtasl wom 0530119495
Urted vom 24021995
Urtail vom 140819495
Urtail vom 05,06 1996
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Zahnarztekammer Nordrhein L e

Patienteninformation
zur Geblhrenordnung flir Zahnarzte (GOZ)

D=2 Rechnung uber lhre zahmarztliche Behandlung als Privatpatient wird von ibrem Zahnarzl gemal
der amthichen Gebdhrenordnung (GOZ] erslall. Obwohl diese berails seil dem 1. Januar 1988 in Krall
ist, treten immer noch und leider immer wisder Problame b ibres Anseendung wnd Inferpredation aud
Diese Probleme beruben auf der Talsache, dall besimmile Erstatiungsstelen (Beihilfesiellen und
Private Krankemversicherungen) die GOZ einengender avshegen, als dies nach wissenschalilichen
Grinden in dar Zahn-, Murdd- und Kigferhedkunds gebalen und im Geselzgebungsverfahren fesigelegt
wurde, Einir der strilligen Punklbe:

Berechnung der GOZ-Position 507 neben 521

Die Stellungnahme der Zahndrzekammer Mordrhein hierzu laubet:

Crig “Amtlichen Begrundungsn der Bundesregierung” zur GOZ (Bundesanzeiger 1987} besagan ain-
deutig bei den Einzelbegrindungen zu prothelischen Leistungen: "D Versorgung - mit Prothesan s
nicht mehr nach der £ah! der erseizlen Z8hne zu berechnen, sondsarn nach der Zahl der 2o Ober-
brikckenden Spanmen .." Der in der Leistungsbaschredbung der 307 GOZ awsdrickbch arecibnto
“Fretendsatiel” ist fachlich slels ein Prothesemail, welches amatomisch- und naterbedingt niemals eing
“Werbindung von Kronen oder Einlageflllung”™ darstellen kann, Die mit der eingegiedenen Prodie-
sankonsiruklion ersetzten Z8hne sind daher j@ ProlhesensalielProthesenspanng mil der Posilon 507
GOF zusalzlich zur Position 521 berechantxr

Diese Auffassung der Zahndrziekammer Mordrhein wird durch nachfolgende Gerichtsurtsile rechis-
quilticy Bezslitic

Landgencht Minchen |

P 3301337180

Urt=il worm 22,10, 15980

Landgerncht Duisburg cdE 45EM02 Lirtail vom 09,06, 1995
Werwaltungsgencht Stutlgart N E Urtzil vom 28.06, 1904
amisgericht Manchengladhach-Rhewpdl 100G 1400 Urtail wam 12121991
Aamisgericht Solingen 213 C 33000 Urteil wom 26.03.1962
Amizgericht Solingen 10 C 114092 Urteil wom 10.07.1992
Amizgericht Erkelanz DB C 4597081 Urtail wvom 29.07.1982
Amisgericht Vilingen-Schwenningsn 5 C 18802 Urtail vom 16.12.1082

Amisgericht Frankfur
Amisgericht Koln
Amisgericht Dortmund
&mitsgericht Hannower
Amisgericht Cella

FERRERREEERZR

» 31 C 3113/92-23
Di24 43692
12T G 1317285
: 505 C 1T7SEDE
16 C 224008

Urtgil vom 05.03.1993
Urigil wom 0E.04, 1993
Urtgil vom 05.06.1996
Uil vom 28.01 1887
Urfiil wom 1208, 1598
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Zahnarztekammer Nordrhein

Patienteninformation
zur Gebiihrenordnung fiir Zahnérzte (GOZ)

Dig Rechnung ber Ihre zahndrztiche Behandlung aks Privatpatient wird von ihrem Zahinarzt gemak
deer amilichen Gebihrenordmung (GOZ) erstellt, Obwohl diese bersils seit dem 1. Januar 1588 in Krafl
ist, treten mmer noch und leider immer wieder Frobleme bei ibrer Anwendung und Interpratation auf,
Diese Problems beruben auf der Tatsache, dal bestimmite Erstattungsstellen (Baihifestelfen und Pri-
wate Krankernversicherungen) die GOZ einengender auslegen, als dies nach wissenschaftlichan Grin-
den in der Zahn-, Mund- wnd Kisferheilkunde geboten und im Gesstzgebungsverfabren fesigelegl wur-
de. Einer der stritigen Punkte:

Berechnung der GOZ-Position 508 neben 504

Die Stellungnabme der Zahndrziekammer Mordehen heerzu lauted

Diex 508 GOZ isl eine selbst@ndige Leislung, dig nicht denknotwendig immer und in jedem Fall mit der
504 GOZF verbunden isl 50 beispeelswelse be Stidzteleskopsn und Resilienzteleskopen oder bei te-
eskopierenden Schienen mit und aohne Zahnersatz. Die 508 GOZ ist siets dann neben der 504 GOZ
berechnungsfahig, wenn aklive, speziell gefraste Teleskop- oder Konuskronen zusatzlich zur probekti-
vien ungd slilzenden Funkbion auch die Funktion als Verbindungselemant nach 508 G0Z dbermehmen,
wihe dies o Falle getellter Prothesen und abnehmbarsr Bricken im individusllan Einzelfall zuirifit.

eese Auffassung der Zahnarotekammer Nordrhein wird durch nachfolgende Gerichisuriils rachisgil-
figy beestti

Landgericht Duisburg Azc4 546892 Llrteril wowm 0,06, 1995
Landesarbeit=gericht Disseldort Az 11 5a 89l Lirleil woam 29,09 19503
Amisgenicht Speyer Az 2 G 96480 Lirtel vy 17, 70,1950
Amisgericht Munchen Az 1154 C 8581/ Lirbeal woen O 05,1951
Amisgericht Solingen A 13 0 E30080 Lirfesil ey 26,003 1952
Amisgericht Solingen Az 10D 114088 Livtesil vy 10,07 1992
Amisgericht Erkelenz Az 649791 Lirtesil v 29071992
Amisgericht Villingen-Schwenningen Az 5 C 1R8/92 Lirtesil vsrn 16121992
Amisgaricht Kaln Az 1R D ATRNE Lirteil viwrn 06041983
Armisgericht Bann I T Tl Lbesil wosrn QF 091964
Armisgericht Bilheim A7 190 18295 Ll wioern O6.01.19495
Armisgericht Deslmund Az 1T CA3THES Lirteil wizrn (5.06.1996
Amisgencht Gelle Az 150224558 Lirbeil vom 12.08.1908
Amisgericht Bad Meuenahr-Shrweiler Az 3 G 2097 Lirbeil vom 02.08.2000
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Fortbildung

Karl Haupl Institut: Zweiter Studiengruppentag

Interessierter Tellnehmerkreils
diskutierte Themen aus der

Praxis

Der zweite Studiengruppentag am
KHI wurde am 20. Oktober 2001 von
den Implantologischen und
Parodontologischen Studiengruppen
mit Vortragen gestaltet. Auch dieses
Mal standen Themen aus der Praxis
fir die Praxis im Mittelpunkt. Es wur-
den die Erfahrungen aus der Studien-
gruppentétigkeit weitergegeben,
Therapieschemata anschaulich dar-
gestellt und vor allen Dingen Risiken
und MiRerfolge so erlautert, dai
diese in der zukiinftigen Arbeitsweise
hinreichend Beriicksichtigung finden
werden. Das Gehdrte wurde von ei-
nem hochinteressierten Teilnehmer-
kreis intensiv diskutiert, und am
Abend wurde noch (iber das Mitein-
ander in den Gruppen philosophiert.

Den Vormittag er6ffneten Dr. Helmuth
Althoff und Dr. Adrian Ortner, die Uber
ihre Finf-Jahres-Ergebnisse bei der
Augmentation bei Implantaten berichte-
ten. Dr. Althoff stellte zunachst die ver-
schiedenen zur Verfligung stehenden
Materialien vor und gab einen Uberblick
Uber Vor- und Nachteile und die Verar-
beitungstechnik. Dr. Ortner erganzte die-
ses durch Fallbeispiele aus der Praxis.
Er arbeitet vorwiegend mit Cerasorb al-
leine, nicht mehr in der Mischung mit
Knochenspéanen. Bei Auffillen der Al-
veole nach Extraktion wartet er acht Mo-
nate mit der Implantation.

Dr. Hans Joachim Nickenig stellte die
Implantation als Pfeilervermehrung im
stark reduzierten Restgebil dar. Es wur-
de gezeigt, welche Pfeilerverteilungen
glnstig bzw. ungiinstig sind, und wie die-
se durch Implantate ergénzt werden
kénnen.

Nicht nur aus den Erfolgen, sondern ge-
rade aus den MiRRerfolgen kann man am
besten lernen! So stellte Dr. Martin
Bonsmann eindrucksvoll eine grof3e
Sammlung an Mi3erfolgen und ihren
maoglichen Ursachen vor. Beeindruckend
ist sicherlich eine Erfolgsquote bei Im-
plantaten von 95 Prozent nach 10 Jah-

ren interforaminal im Unterkiefer. Er teil-
te bei den MilRerfolgen die Ursache nach
Implantattyp; Nekrosen, Infektionen und
zu frihe Belastung; Spéatmil3erfolge;
technische und Planungsfehler ein. Des
weiteren stellte er die Forderung auf,
daf3 eine Implantatschablone ein MulR
ist, um eine optimale Pfeilerpositionie-
rung zu erreichen.

Dr. Erich Theo Merholz stellte die Re-
aktion des Knochens auf die verschie-
denen Augmentationsmaterialien vor.
Eine Moglichkeit zum Aufbau von Kno-
chendefekten ist die Osseodistraktion.
Diese kann vor allen Dingen im Front-
zahnbereich erfolgreich sein, ist aller-
dings kein Wundermittel. Zukunftig wird
in schwierigen Féllen auch die
CAD/CAM-Technologie eingesetzt wer-
den.

Die neuen Anforderungen an die Im-
plantation gerade bei Einzelzahnim-
plantaten standen im Mittelpunkt des
Vortrages von Dr. Matthias Sommer.
Fruher war es die Osseointegration, die
primar interessierte, heute wird zusatz-
lich ein Optimum an Asthetik gefordert.
Ziel ist eine Harmonie von Hart-und
Weichgewebe. So soll zwischen zwei
Implantaten ein Abstand von drei Milli-
metern, zwischen Zahn und Implantat
von zwei Millimetern vorhanden sein.
Der Oberkiefer ist durch den astheti-
schen Anspruch die groRte Herausfor-
derung fiir den implantologisch und re-
staurativ tatigen Zahnarzt.

ZTM Dominik Kruchen stellte die ver-
schiedenen Aufbausysteme auf Implan-
taten vor und ging auf Rationalisie-
rungsmoglichkeiten und damit verbun-
dener Kostensenkung ein.

Dr. Nickenig sprach zum Thema Pfeilervermehrung durch Implantate.

Dr. Sommer hob den hohen dsthetischen Anspruch bei Oberkiefer-
implantaten hervor.
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Fortbildung

Dr. Merholz stellte die Mdglichkeiten bei der Osseodistraktion vor.

Wie wichtig Aufklarung und Dokumen-
tation ist, stellte Dr. Teut-Achim Rust in
seinem Vortrag dar. Er zeigte die in
seiner Praxis verwendeten Dokumenta-
tionsbdgen, die unterteilt waren in
Anamnese, implantologische Planung,
prothetische Planung, Implantatdaten,
prothetische Versorgung, Recall und Be-
sonderheiten.

Der Nachmittag wurde erdffnet von Dr.
Christian Sampers, der Entscheidungs-
hilfen in der Therapie der Rezessions-
behandlung gab. Er ging auf die vielfal-
tigen Ursachen der Rezessionen ein,
stellte der adaquaten die inadaquate
Gingiva gegenuber und nahm eine Klas-
sifikation vor, aus der ein Therapieerfolg
vorhersehbar wird. Die Hauptindikatio-
nen fur die Rezessionsdeckungen sind
die Asthetik, Sensibilitat, Wurzelkaries,
Pravention, KFO und prothetische Be-
handlung. In seiner Behandlungsstrate-

gie sind zwei Grundséatze seiner Mento-
ren wichtig: Don’t be a hero (Mick Dra-
goo) und Try to be 90% predictable (Bob
Lamb).

In den folgenden Vortragen wurden die
verschiedenen Operationstechniken be-
sprochen. Dr. Peter Holtkamp stellte den
koronalen und lateralen Verschiebelap-
pen in ausgewahlten Praxisfallen vor. ZA
Peter Guntermann ging auf die Envelo-
petechnik beim Bindegewebtransplantat
ein, mit der eine Verdickung von Ge-
websstrukturen erreicht werden kann.
Dr. Georg Driike zeigte die Schnittechnik
beim lateralen Verschiebelappen. Die
besten Ergebnisse bei einer notwendi-
gen Zahnhalsfillung unter dem Lappen
erzielt er mit Glasionomerzement. Dr.
Martin Spukti ging auf das Freie
Schleimhauttransplantat ein. Dieses hat
Uber einer freien Wurzeloberflache eine
schlechte Prognose, kann somit also

Dr. Sampers stand in der Diskussion Rede und Antwort zur
Rezessionstherapie.

nicht zur Deckung allerdings zur Absi-
cherung der Verhéltnisse verwendet
werden. Erfolgreich ist auch die Kombi-
nation aus Transplantat und lateralem
Verschiebelappen.

Dr. Stefan Schmid gab abschlielend
noch einmal einen Uberblick tiber die
verschiedenen Techniken an Hand von
ausgesuchten Praxisfallen.

In der Diskussion zeigte sich, mit welch
grollem Engagement in den Studien-
gruppen gearbeitet wird und wie erfolg-
reich das daraus entwickelte Wissen in
der Praxis umgesetzt werden kann. Alle
Beteiligten waren zufrieden und freuen
sich auf den dritten KHI-Studiengrup-
pentag am Samstag, dem 28. Septem-
ber 2002, der dann unter dem Motto
Funktionsdiagnostik und -therapie und
Laser stehen wird.

Dr. Michael Hohaus

Ausschreibung

FOrderpreis der ,,Apollonia zu Miinster - Stiftung der Zahnarzte in Westfalen-Lippe*

Zum ersten Mal vergibt in diesem Jahr die ,Apollonia zu Miinster —
Stiftung der Zahnérzte in Westfalen-Lippe* einen Forderpreis fur
journalistische und/oder wissenschatftliche Leistungen. Durch den
Preis, der mit 5000,— Euro dotiert ist, will die Stiftung der Zahnérz-
te in Westfalen-Lippe die praventionsorientierte Zahnheilkunde for-
dern und die Zahnheilkunde als praventives &rztliches Handeln im
Ansehen der Bevdlkerung verankern.

Die Apollonia-Stiftung wurde im letzten Jahr von der Zahnarzte-
kammer Westfalen-Lippe ins Leben gerufen. Zweck der Stiftung ist
die Forderung der praventionsorientierten Zahnheilkunde durch
Offentlichkeitsarbeit, Vergabe von Journalisten- und Wissenschaft-
lerpreisen sowie Forderung entsprechender Weiterbildung.

Wesentlichen Anteil an der Errichtung hatte der jetzige Prasident
der Bundeszahnarztekammer, Herr Dr. Dr. Jirgen Weitkamp.

Der Preis kann sowohl fur wissenschaftliche Leistungen auf diesem
Gebiet als auch fur journalistische Publikationen erlangt werden.
Die Bewerbung um den Preis ist an die

Apollonia zu Minster - Stiftung der Zahnérzte in Westfalen-Lippe,
Auf der Horst 29, 48147 Miinster
oder per E-Mail an ZAEKWL@t-online.de zu richten.

Abgabetermin ist der 31. Dezember 2001. Die Preis- und Verga-
bekriterien kdnnen unter o.g. Anschrift angefordert werden.
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Ausschreibung der AG Keramik

Forschungspreis 2001
pramiert Fortschritte
In der Zahnrestauration
mit Dentalkeramiken

Zum zweiten Mal seit ihrem Bestehen und ermuntert
durch die Kompetenz der bisherigen Arbeiten, schreibt
die ,,Arbeitsgemeinschaft fiir Keramik in der Zahnheilkun-
de e.V.* erneut den Forschungspreis fir bisher noch nicht
eingereichte wissenschaftliche Arbeiten auf dem Gebiet
der vollkeramischen Zahnversorgungen aus.

Fur den Forschungspreis 2001 kdnnen sich
Zahnarzte sowie Wissenschaftler und Arbeitsgrup-
pen bewerben, die in der medizinischen oder zahn-
medizinischen Forschung tétig sind. Auch das aus-
fuhrende Dentallabor ist eingeladen, als Mitglied ei-
ner Arbeitsgruppe teilzunehmen. Die Initiatoren der
Ausschreibung begrifRen insbesondere die Bewer-
bung von Nachwuchswissenschaftlern, wahlweise
zusammen mit den ausfiihrenden Labors. Zugelas-
sen sind auch klinische und zahntechnische Arbei-
ten, die sich mit der computergestiitzten Fertigung
(CAD/CAM) und Eingliederung von Briickengeri-
sten, Kronen, Einlagefullungen und Implantat-Su-
prastrukturen befassen.

Der Forschungspreis ist mit 3600 Euro dotiert. Die
Arbeit wird vom unabhangigen wissenschaftlichen
Beirat der AG Keramik bewertet. Dieser Jury
gehdren an: Prof. Haller (Ulm), Prof. Dr. Kunzelmann
(Minchen), Prof. Noack (Kdéln), Prof. Dr. Pospiech
(Minchen), Dr. Reiss (Ettlingen), Prof. Walther
(Karlsruhe), Dr. Wiedhahn (Buchholz). Die Preisver-
leihung findet statt am 15. Juni 2002 im Rahmen
einer wissenschaftlichen Fachtagung in Leipzig.

Interessierte Bewerber von Hochschulen, Wissen-
schaftler und Doktoranden baten um eine Verlange-
rung der Abgabefrist. Die Jury kam diesem Begeh-
ren nach und setzte die Abgabefrist von September
2001 auf den 28. Februar 2002.

Nahere Angaben zum Forschungspreis und
Procedere erfahren Sie Uber www.ag-keramik.de.
Unterlagen erhalten Sie von der
Arbeitsgemeinschaft Keramik,

DurerstraBe 2 A, 76275 Ettlingen,

Tel. (07 21) 9452929,

E-Mail: info@ag-keramik.de

B Behandlungseinheiten
m Multimedia

m Rontgengerate

m Mohel

GIEIFED dentale Systeme

40485 Ratingen

Hllsenbergweg 103
H ASENBECK Telaton (027102) 3359918
D ENTAL Telafax (02102) 939873

hasenbeck-dental@-onling dae

DOMBURGER ENDOTAGE

I BADHOTEL DOMEBURG S HOLLAND
AM 21 JUNI = 22, JuMT 2002

WISSEMSCHAFTLICHE LEITUNG:
UNIV.-PROF. DR. MICHAEL BAUMAMM
Dr .DR. 8. MED. R. BEER

ie maschinelle Worzelkanalaufbereitung
Sicher = Einfach - Effektiv

In 1 ¥z Tagen know how in Theorie und Praxis

1 MNotfallendodontic und Zugang

1 Einfilhrung und Ubungen zum OP-Mikroskop

1 Permanent rotierende Aufbereitung mit NiTi-
Instrumenten {(FEG RaCe™)

1 Rintgenologische Erfassung mittels digitaler
Radiographie

Knrsgebiihriregl. MwSt,e € 490, /€ 415, bel Anm. bis 1. 12,01

Weitere Infios u Amineldung:
Miiller Dental GmbH
Tel: 0226647 42-0 oder
www, mueller-omicron.de
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Kassenzahnérztliche Vereinigung

Zulassung zur Teilnahme an der vertragszahnérztlichen Versorgung
flr den Bereich der Kassenzahnarztlichen Vereinigung Nordrhein

Sitzungen des Zulassungsausschusses von August bis September 2001

Verwaltungsstelle Aachen

Alsdorf ZA Theodoros Nicolaou
Diren Dr. Ute Genter
Kreuzau ZA Christiane Heltewig
Stolberg Dr. Ulrike Kempfert
Titz ZA Andreas Meil3

Verwaltungsstelle Dusseldorf
Dusseldorf ZA Annelise Larsen
Dr.-medic stom. (RO) Yanina Litvak
ZA Siavash Pedrood
Dr. Kerstin Petersen
ZA Thomas Rengier

Grevenbroich Dr. Dr. Joachim Wurdack — Oralchirurgie

Jichen Dr. Henrik Schleifer
Meerbusch Dr. Christiane Willmann
Wilfrath Dr. Thomas Fischer

Verwaltungsstelle Duisburg

Dinslaken ZA Brigitte Brankov
ZA Stephanie Mller
Duisburg ZA Mustafa Ayna
Dr.-medic stom. (RO) Simona Stana
Dr. Frank Staschull
ZA Andrea Stephanblome
Milheim ZA Marcus Rettek
Oberhausen ZA Petra Bagusche

Dr. Dr. Jorg Rediger

Verwaltungsstelle Essen
Essen Dr. Dejan Curic
Dr. (H) Christian Griinhagen
Dr. Michael Kaim
ZA Torsten Kleinen
ZA Arnd Kramer
ZA Abdolali Koravi

Verwaltungsstelle Koéln

Bergisch Gladbach ZA Thomas Bartels
Dr. Philipp Brincker

Burscheid ZA Rudiger Lukas
Gummersbach ZA Ina Mirbach
Koln ZA Martina Kaletsch

Dr. André Reimer
Dr. Meike Sonnenburg

Konigswinter ZA Birgit Sellmer-Vogt

Leverkusen Dr. Jurgen Schulte
ZA Sanja Teitscheid
Troisdorf ZA Gholamhossein Chitsaz

ZA Raimund Hatscher

Verwaltungsstelle Krefeld
Krefeld Dr.-medic stom. (RO)
Laurentius Kirchmann
ZA Peer Spieker
Moénchengladbach Dr. Holger MalRen

Verwaltungsstelle Wuppertal
Remscheid ZA Christoph Singer

Zulassung zur Teilnahme an der
vertragszahnadrztlichen Versorgung
fir den Bereich Kieferorthopddie

Verwaltungsstelle KéIn
Lindlar Dr. Ariane Erdmann
Koln Dr. Sibille Pohl

Verwaltungsstelle Krefeld
Tonisvorst Dr. Gero Kinzinger
Dr. Ansgar Schroeder

Zulassungsausschuf’ Zahnarzte der KZV Nordrhein

Sitzungstermine 2001/2002

Mittwoch, 12. Dezember 2001
Mittwoch, 23. Januar 2002
Mittwoch, 27. Februar 2002
Mittwoch, 27. Marz 2002
Mittwoch, 17. April 2002
Mittwoch, 29. Mai 2002
Mittwoch, 26. Juni 2002
Mittwoch, 24. Juli 2002
Antrage auf Zulassung zur vertragszahnarztlichen Tatigkeit

mussen vollstandig — mit allen Unterlagen — spéatestens ei-
nen Monat vor der entsprechenden Sitzung des Zulassungs-

ausschusses bei der Geschéftsstelle des Zulassungs-
ausschusses, LindemannstraRe 34-42, 40237 Dusseldorf,
vorliegen. Sofern die Verhandlungskapazitat fir einen
Sitzungstermin durch die Anzahl bereits vollstandig vorlie-
gender Antrage Uberschritten wird, ist fur die Berucksichti-
gung das Datum der Vollstandigkeit Ihres Antrages mal3ge-
bend. Es wird deshalb ausdricklich darauf hingewiesen,
daf eine rein fristgerechte Antragsabgabe keine Garan-
tie fir eine wunschgemafe Terminierung darstellen kann.

Antrage, die verspéatet eingehen oder zum Abgabetermin un-
vollstandig vorliegen, missen bis zu einer der nachsten
Sitzungen zuriickgestellt werden.

Wir bitten um Beachtung, daf? Antrage auf Fiuhren einer
Gemeinschaftspraxis und damit verbundene Zulassung
ab dem 1. Januar 2002 nur zu Beginn eines Quartals ge-
nehmigt bzw. ausgesprochen werden.
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Aus den Universitaten

Tag der offenen Tur
der Universitats-Zahnklinik
IN Bonn

Zahnfee.

m 27. Oktober 2001 veranstaltete

das Zentrum fur Zahn-, Mund- und

Kieferheilkunde der Universitéat
Bonn einen ,Tag der offenen Tur* mit
dem Motto: ,Betreuen statt behandeln?*
Nach mehr als 15 Jahren Renovierung
ermoglichte die Zahnklinik den Blirgern
der Region KdéIn/Bonn einen Einblick
hinter die Kulissen. In einem umfang-
reichen Vortrags- und Demonstrations-

Gespannt warten die Kinder auf die Verzauberung ihrer herausgefallenen Milchzdhne durch die

programm wurden moderne Aspekte ei-
ner praventionsorientierten Zahnheil-
kunde von allen Kliniken und Poliklini-
ken des Hauses vorgestellt. Hierzu zahl-
ten zum Beispiel ein Kinderprogramm
(,Zahnfee verzaubert Milchzahne*) mit
individueller Beratungsmaglichkeit fur
Eltern und Kinder, ein Mundhygiene-
Training fir jung und alt sowie Demon-
strationen zur modernen Implantologie

und Hypnose. Im Laserlabor der Klinik
wurden chirurgische Anwendungen vor-
gestellt und im Phantomkursraum neue
Médglichkeiten des multimedialen Ler-
nens erlautert. Auf dem Programm stan-
den viele Aktionen zum Mitmachen und
Anfassen, wie zum Beispiel ,,Die Fullung
aus dem Computer®, ,Eine Reise mit der
Kamera durch die Mundhohle* oder ,Ka-
rieserkennung mit dem Laserstrahl*.

Ziel dieses Tages war es vor allem, den
Besuchern einen angstfreien Einblick in
neuzeitliche Entwicklungen der Zahn-
heilkunde zu geben, ohne dalR diese
sich in eine Patientenrolle gedrangt fuhl-
ten.

Der Andrang war entgegen den ersten
Erwartungen der Organisatoren tberra-
schend groR3. Die vielfaltigen Beratungs-
und Gesprachsangebote in allen Abtei-
lungen des Hauses wurden stark fre-
guentiert. Auch von seiten der Presse
wurde die Veranstaltung mit Interesse
verfolgt. Mehr als 800 Besucher konnten
in der Zeit von 10 bis 15 Uhr registriert
werden. Wie Gesprache mit vielen Be-
suchern gezeigt haben, scheint es mit
dieser Veranstaltung ein wenig gelungen
zu sein, durch neutrale Information Gber
Méoglichkeiten und Grenzen einer mo-
dernen Zahnheilkunde Vorurteile, Vor-
behalte und Angste gegeniiber unserem
Fach abzubauen.

Auch eine Reihe von Kollegen aus der
Region hat diese Gelegenheit genutzt,
ihre Klinik wieder einmal zu besuchen,
um den derzeitigen ,Zustand” ihrer al-
ten Wirkungsstatte in Augenschein zu
nehmen.

Prof. Dr. Matthias Frentzen,
Poliklinik fir Zahnerhaltung

und Parodontologie des
Universitatsklinikums Bonn

Ein Fachmann erklért einigen Besuchern im Laserlabor die Anwendung
eines Lasers.

Angeregte Gesprache im Phantomkursraum der Poliklinik fiir
Zahnerhaltung und Parodontologie.
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ZAHNARZTLICHE FORTBILDUNG

Zahndrztliche Kurse im Karl-Haupl-Institut

01164 (B)

Magnetresonanztomographie in der Funktionsdiagnostik
Dr. Peter Ottl, Frankfurt

Mittwoch, 12. Dezember 2001, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebihr: DM 300,00

01107 P (B)

Postendodontische Chirurgie

Prof. Dr. Dr. Wolfgang H.-M. Raab, Diisseldorf
Freitag, 14. Dezember 2001, 14.00 bis 20.00 Uhr
Teilnehmergebihr: DM 400,00

01030

Forum - Physiotherapie

Samstag, 15. Dezember 2001, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: DM 250,00

02012 (B)

PowerPoint - A -

Einsteigerseminar mit praktischen Ubungen
Wolfgang Burger, Dipl.-Ing. (BA), Korschenbroich
Heinz-Werner Ermisch, Nettetal

Freitag,18. Januar 2002, 14.00 bis 21.00 Uhr
Teilnehmergebihr: EUR 150,00

02056 (B)

Implantatgetragener Zahnersatz

Prof. Dr. Michael Augthun, Aachen

Samstag, 19. Januar 2002, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: EUR 230,00

02007 (B)

PowerPoint - B -

Intensivseminar mit praktischen Ubungen
Wolfgang Burger, Dipl.-Ing. (BA), Korschenbroich
Heinz-Werner Ermisch, Nettetal

Samstag, 19. Januar 2002, 9.00 bis 13.30 Uhr
Teilnehmergebihr: EUR 75,00

02008 (B)

Regeln und Hinweise flr eine optimale PowerPoint-Prasentation
Intensivseminar mit praktischen Ubungen

Wolfgang Burger, Dipl.-Ing. (BA), Korschenbroich
Heinz-Werner Ermisch, Nettetal

Samstag, 19. Januar 2002, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: EUR 100,00

02049 (B)

Einfihrung in die DCP(r)-Technik, das praxisgerechte Konzept fur
die restaurative Versorgung

Dr. Norbert Linden, Meerbusch

Mittwoch, 23. Januar 2002, 14.00 bis 20.00 Uhr
Teilnehmergebihr: EUR 220,00

02045 (B)

Klinische Funktionsanalyse -

Einflihrung in das Hamburger Konzept der
therapiespezifischen Diagnostik

Dr. M. Oliver Ahlers, Hamburg

Prof. Dr. Holger A. Jakstat, Leipzig

Freitag, 25. Januar 2002, 9.30 bis 18.30 Uhr
Samstag, 26. Januar 2002, 9.00 bis 16.30 Uhr
Teilnehmergebihr: EUR 450,00

02122 P (B)

Implantologie fiir Einsteiger

Grundlagenkurs mit praktischen Ubungen

(Teil 1 einer zweigeteilten Kursreihe)

Prof. Dr. Dr. Claus Udo Fritzemeier, Diisseldorf
Dr. Dr. Ulrich Stroink, Disseldorf

Mittwoch, 30. Januar 2002, 14.00 bis 20.00 Uhr
Teilnehmergebihr: EUR 250,00

02073 P (B)

Asthetische Zahnerhaltung - Bleichtechnik und Keramikveneers
Prof. Dr. Werner Geurtsen, Hannover

Dr. Thomas Harms, Schwarmstedt

Mittwoch, 30. Januar 2002, 14.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebiihr: EUR 250,00

Fir weitere Informationen:
www.khi-direkt.de
khi-zak@t-online.de

KZV-Kurse im Karl-Haupl-Institut

01320

Wirtschaftlichkeitspriifung in der vertragszahnérztlichen
Versorgung mit besonderer Beriicksichtigung der ab 1. 1. 1989
geltenden neuen Bestimmungen des SGB V in der durch die
aktuelle Gesetzeslage angepaldten Fassung

Dr. Hans-Joachim Lintgen, Remscheid

ZA Ralf Wagner, Langerwehe

Mittwoch, 12. Dezember 2001, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebihr: DM 50,00

01321

Die leistungsgerechte Abrechnung prophylaktischer Leistungen
nach Bema und GOZ unter besonderer Berticksichtigung der Ab-
dingung

Seminar fir Zahnarzte und Praxismitarbeiter

Dr. Wolfgang ERer, Ménchengladbach

Freitag, 14. Dezember 2001, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: DM 50,00

02301

Zahnersatz beim Kassenpatienten - Teil 1 -

— Die aktuelle Gesetzeslage ist Grundlage des Kurses —
Seminar flr Zahnarzte und Praxismitarbeiter

ZA Lothar Marquardt, Krefeld

Dr. Hans Werner Timmers, Essen

Mittwoch, 23. Januar 2002, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebihr: EUR 30,00

02302

Abrechnung Bema

Gebuhrentarif B: K-Positionen (Schienung) — der aktuelle Stand
Seminar fir Zahnarzte und Praxismitarbeiter

ZA Lothar Marquardt, Krefeld

ZA Jorg Oltrogge, Velbert

Mittwoch, 30. Januar 2002, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebihr: EUR 30,00

Karl-Haupl-Institut « Zahndrztekammer Nordrhein  Postfach 105515 40046 Dusseldorf ¢ Telefon (02 11) 526 05-0
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Fortbildung

ZAHNARZTLICHE FORTBILDUNG

Fortbildung in den Bezirksstellen

Dusseldorf

02421
Madglichkeiten und Grenzen der Knochenaugmentation
Dr. Erich-Theo Merholz, Solingen
Mittwoch, 16. Januar 2002, 16.00 bis 18.00 Uhr
Veranstaltungsort: Horsaal im Karl-Haupl-Institut der
Zahnarztekammer Nordrhein
Emanuel-Leutze-Straf3e 8,
40547 Dusseldorf (Lorick)
gebihrenfrei, Anmeldung nicht erforderlich

Bergisch Land in Verbindung mit dem Bergischen Zahnérzteverein

02471
Galvanoforming - Ein Marketingdiktat der Industrie oder eine
wissenschaftlich begriindete Bereicherung der Zahnheilkunde?
Dr. Karl-Peter Meschke, Wuppertal
Samstag, 12. Januar 2002, 10.00 Uhr
Veranstaltungsort: Horsaal der Pathologie im
Klinikum Wuppertal-Barmen
HeusnerstralRe 40, 42283 Wuppertal
gebuhrenfrei, Anmeldung nicht erforderlich

Fortbildung der Universitaten

Dusseldorf

02351

Prothetischer Arbeitskreis

Professor Dr. Ulrich Stuttgen, Disseldorf und Mitarbeiter

Jeden 2. Mittwoch im Monat, 15.00 Uhr

Veranstaltungsort: Karl-Haupl-Institut, Fortbildungszentrum der
Zahnarztekammer Nordrhein
Emanuel-Leutze-Strafl3e 8,
40547 Dusseldorf (Lorick)

Teilnehmergebuhr: pro Quartal: EUR 55,00

Koln

02361

Prothetischer Arbeitskreis

mit dem Schwerpunktthema Konventionelle

und Implantatprothetik

Professor Dr. Wilhelm Niedermeier, Kéln und Mitarbeiter

Die Seminartermine werden interessierten Teilnehmern unter

der

Telefonnummer 02 21/4 78 63 37 mitgeteilt.

Veranstaltungsort: Kleiner Horsaal der Klinik und Poliklinik fir
Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde der
Universitat zu Koln, Kerpener StralRe 32,
50931 KéIn (Lindenthal)

Teilnehmergebihr: EUR 30,00 fir ein Seminar und
EUR 55,00 fiir jede Visitation

Hinweise zu den Veranstaltungen

Verbindliche Anmeldungen bitte an die:
Zahnarztekammer Nordrhein

Karl-Haupl-Institut

Emanuel-Leutze-Str. 8, 40547 Disseldorf (Lorick)
oder

Postfach 10 55 15, 40046 Disseldorf

Telefon: 0211/52605-0
oder 0211/5260550 (nur wahrend der Kurszeiten)
FAX: 0211/5260521
0211/5260548
Internet www.khi-direkt.de
E-Mail: khi-zak@t-online.de

Die Zulassung zum Kurs erfolgt in der Reihenfolge des Anmeldeeingangs.
lhre Anmeldung wird umgehend bestatigt. Fur reservierte — jedoch nicht
eingenommene — Kurspléatze kann die Teilnehmergebihr nicht zurticker-
stattet werden. Der Kursplatz ist jedoch tbertragbar.

Die Reservierung des Kursplatzes ist erst nach Eingang der Kursgebuhr
verbindlich. Die Kursgebiihr kénnen Sie per Uberweisung an die
Deutsche Apotheker- und Arztebank eG, Disseldorf

Konto-Nr.: 0001635921, BLZ 300 606 01

oder per Scheck begleichen. Das Scheckdatum und das Kursdatum sollten
Ubereinstimmen. Fur Mitglieder der Kassenzahnarztlichen Vereinigung Nord-
rhein gilt, daf3 die Kursgebuhr jeweils tiber das KZV-Abrechnungskonto ein-
behalten wird.

Die angegebenen Kursgebuhren im Bereich der zahnérztlichen Fortbildung
gelten fir den niedergelassenen Zahnarzt. Assistenten, beamtete und an-
gestellte Zahnarzte sowie Zahnérzte, die ihren Beruf zur Zeit nicht oder nicht
mehr austiben, kdnnen an Kursen, die durch ein * gekennzeichnet sind, zur
halben Kursgebuhr teilnehmen. Des weiteren kdnnen Zahnarzte in den
ersten zwei Jahren nach ihrer Erstniederlassung diese Ermé&Rigung in
Anspruch nehmen. Zur Berechnung der Zweijahresfrist gilt das Datum der
Veranstaltung. Fir Studenten der Zahnmedizin im 1. Studiengang ist die Teil-
nahme an den vorgenannten Veranstaltungen kostenlos. Entsprechende
Nachweise sind jeder Anmeldung beizufugen.

Ausfihrliche Informationen und Kursunterlagen — wie Material- und Instru-
mentenlisten — erhalten Sie vor Kursbeginn.

Zeichenerklarung: (B) Die Teilnehmerzahl ist begrenzt
P Praktischer Arbeitskurs
T Kurs fur das zahnérztliche Team

In unmittelbarer Nahe des Karl-Haupl-Institutes stehen vier renommierte Ho-
tels mit groRer Bettenkapazitat zur Verfligung.

COURTYARD BY MARRIOTT, Am Seestern 16
40547 Dusseldorf (Lorick)
Tel.: 0211/595959, Fax: 0211/59 3569

Lindner Hotel Rheinstern, Emanuel-Leutze-Str. 17
40547 Dusseldorf (Lorick)

Tel.: 0211/59970, Fax: 0211/5997339

E-Mail: info.rheinstern@lindner.de

Internet: http://www.lindner.de

Mercure Hotel Seestern, Fritz-Vomfelde-Stralle 38
40547 Dusseldorf (Lorick)

Tel.: 0211/5307 60, Fax: 0211/5307 64 44

E-Mail: h2199@accor-hotels.com

INNSIDE Residence Hotels
Niederkasseler Lohweg 18a

40547 Dusseldorf

Tel.: 0211/522990, Fax: 0211/52299522
E-Mail: duesseldorf@innside.de

Kursteilnehmer werden gebeten, Reservierungen selbst vorzunehmen.
Die Reservierung sollte moglichst friihzeitig erfolgen, da wahrend der zahl-
reichen Ausstellungen und Messen in Diisseldorf Zimmerengpasse mdglich
sind. Mit einigen Hotels wurden Sonderkonditionen, die jedoch nur an
messefreien Tagen gelten, vereinbart.

Weitere Informationen, wie Hotelverzeichnisse, kbnnen beim Verkehrsver-
ein der Stadt Dusseldorf, Tel.: 0211/350505 bzw. unter der Anschrift
www.dus-online.de angefordert werden.

Karl-Haupl-Institut « Zahnarztekammer Nordrhein ¢ Postfach 1055 15 ¢ 40046 Dusseldorf ¢ Telefon (02 11) 526 05-0
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Fortbildung

ANPASSUNGSFORTBILDUNG FUR PRAXISMITARBEITER/ZFA

01278

Entspannungstechniken und Selbsthypnose - B -

Dr. Rolf Pannewig, Hamminkeln

Freitag, 14. Dezember 2001, 14.00 bis 20.00 Uhr

Samstag, 15. Dezember 2001, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: DM 320,00 fur die Praxismitarbeiterin (ZFA)

01279

Prophylaxe beim Kassenpatienten nach IP1 bis IP4

Ralf Wagner, ZA, Langerwehe

Daniela Ostlender, ZMF, Herzogenrath

Freitag, 14. Dezember 2001, 15.00 bis 19.00 Uhr

Samstag, 15. Dezember 2001, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebihr: DM 350,00 fir die Praxismitarbeiterin (ZFA)

01280

Personal Power Il oder mit Freude erfolgreich sein

Dr. Gabriele Brieden, Hilden

Samstag, 15. Dezember 2001, 9.00 bis 17.00 Uhr

Sonntag, 16. Dezember 2001, 9.00 bis 14.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: DM 300,00 fur die Praxismitarbeiterin (ZFA)

01281

Ubungen zur Prophylaxe

Gisela Elter, ZMF, Korschenbroich

Sonntag, 16. Dezember 2001, 9.00 bis 14.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: DM 80,00 fir die Praxismitarbeiterin (ZFA)

02202

Rontgenkurs flr Praxismitarbeiterinnen (20 Stunden)

Prof. Dr. Jirgen Becker, Disseldorf

Freitag, 11. Januar 2002, 8.30 bis 17.30 Uhr

Samstag, 12. Januar 2002, 8.30 bis 17.30 Uhr
Teilnehmergebiihr: EUR 220,00 fiir die Praxismitarbeiterin (ZFA)

02243

Zahntechnischer Laborkurs fiir die Praxismitarbeiterin

Ulrich GroRe-Lordemann, Krefeld

Freitag, 11. Januar 2002, 14.00 bis 19.00 Uhr

Samstag, 12. Januar 2002, 9.00 bis 17.00 Uhr

Sonntag, 13. Januar 2002, 9.00 bis 13.30 Uhr
Teilnehmergebuhr: EUR 320,00 fur die Praxismitarbeiterin (ZFA)

02216

Ubungen zur Prophylaxe

Gisela Elter, ZMF, Korschenbroich

Samstag, 12. Januar 2002, 9.00 bis 14.00 Uhr
Teilnehmergebiihr: EUR 45,00 fiir die Praxismitarbeiterin (ZFA)

02208

Personal Power | oder erfolgreiches Selbstmanagement

fur Praxismitarbeiterinnen

Dr. Gabriele Brieden, Hilden

Freitag, 18. Januar 2002, 14.00 bis 20.00 Uhr

Sonntag, 20. Januar 2002, 9.00 bis 13.00 Uhr
Teilnehmergebihr: EUR 175,00 fur die Praxismitarbeiterin (ZFA)

02217

Ubungen zur Prophylaxe

Gisela Elter, ZMF, Korschenbroich

Samstag, 19. Januar 2002, 9.00 bis 14.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: EUR 45,00 fur die Praxismitarbeiterin (ZFA)

02211

Prophylaxe beim Kassenpatienten nach IP1 bis IP4

Ralf Wagner, ZA, Langerwehe

Daniela Ostlender, ZMF, Herzogenrath

Freitag, 25. Januar 2002, 15.00 bis 19.00 Uhr

Samstag, 26. Januar 2002, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: EUR 180,00 fiir die Praxismitarbeiterin (ZFA)

02227

Erndhrungskurs im Rahmen der Zahnmedizinischen Prophylaxe
Stephani Weritz, ZMF, Essen

Freitag, 25. Januar 2002, 14.00 bis 18.00 Uhr

Samstag, 26. Januar 2002, 9.00 bis 17.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: EUR 200,00 fir die Praxismitarbeiterin (ZFA)

02244
Hygiene in der Zahnarztpraxis unter gednderten
gesetzlichen Bestimmungen

Dr. Johannes Szafraniak, Viersen
Mittwoch, 30. Januar 2002, 14.00 bis 18.00 Uhr
Teilnehmergebuhr: EUR 55,00 fur die Praxismitarbeiterin (ZFA)

02222
Telefontraining - Intensiv-Workshop

Ursula Weber, Ludwigshafen
Freitag, 1. Februar 2002, 13.00 bis 19.00 Uhr
Teilnehmergebiihr: EUR 150,00 fir die Praxismitarbeiterin (ZFA)

Karl-Haupl-Institut « Zahndrztekammer Nordrhein
Postfach 1055 15 » 40046 Diisseldorf

Telefon (02 11) 526 05-0

Zahnmedizinische Fachangestellte:
AbschluBprifung Sommer 2002

GemalR 8 7 der Prufungsordnung der Zahnarztekammer
Nordrhein fur die Durchfiihrung der Abschlu3prifung im Aus-
bildungsberuf ,Zahnmedizinische Fachangestellte/ Zahn-
medizinischer Fachangestellter* vom 24. Mai 1997 in der ge-
nehmigten Fassung vom 20. Mai 1998 gibt die Zahnéarzte-
kammer Nordrhein den Termin der zentralen schriftlichen
Prifung wie folgt bekannt:

Dienstag, 9. April 2002 (vormittags)
Mittwoch, 10. April 2002 (nachmittags)

Die mindlichen Prifungen bzw. die praktischen/miind-
lichen Prifungen sollten bis zum 17. Juli 2002 beendet sein.

Anmeldungen zu dieser Prifung missen an die Zahnéarzte-
kammer Nordrhein in Dusseldorf bis zum 2. Februar 2002 ein-
gereicht werden.

Verspatet und unvollstandig eingehende Antréage kon-
nen wegen der verbindlichen Fristen nicht mehr berick-
sichtigt werden.

Die Zulassungsvoraussetzungen sind den o. g. Prifungs-
ordnungen 88 8, 9 ff. zu entnehmen. Eventuell erforderliche
Ruckfragen bitten wir an die Landesgeschéftsstelle unter der
Rufnummer 0211/526 05 16 zu richten.

Zahnarztekammer Nordrhein
Referat Ausbildung
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Personalien

Dr. Rolf Lemmer

80 Jahre

m 13. November beging Dr. Rolf

Lemmer seinen 80. Geburtstag.

Es qilt, einem Kollegen zu gratu-
lieren, der die nordrheinische Berufs-
politik seit fast 40 Jahren mit seiner Art
beeinfluf3t und gepragt hat.

Der geburtige Marburger wechselte mit
dem Reifevermerk von 1939 von der
Schulbank zum Kriegseinsatz. Er kehrte
als Marineoffizier aus der Gefangen-
schaft zuriick und begann im Sommer-
semester 1946 an der Alma mater sei-
ner Geburtsstadt das Studium der Zahn-
heilkunde. Am Nikolaustag des Jahres
1949 erhielt der Jubilar sein Staats-
examen und promovierte im Folgejahr.
Die ersten beruflichen Schritte fuhrten
an die Universitat Marburg, nach Es-
chwege und an eine amerikanische
Zahnklinik. 1956 liel3 sich Kollege Lem-
mer in Bad Godesberg dann in eigener
Praxis nieder.

Zehn Jahre spater trat er, nachdem er
bereits seit 1963 im VdAK-Landesbetei-
ligungsbeschwerdeausschul3 als Ob-
mann-Stellvertreter und als Delegierter
der Bezirksstellenversammliung in Kéln
eingebunden war, in das berufspoliti-
sche Rampenlicht, das im Ruckblick
kurz gefal3t folgende Etappen umfalt:

® 1966 bis 1969 Pressereferent der Be-
zirksstelle Kéln der Zahnarztekam-
mer,

® 1968 bis 1984 Delegierter der Vertre-
terversammlung der KZV Nordrhein,

® seit 1969 Mitglied der Kammerver-
sammlung,

® 1969 bis 1972 Mitglied des Satzungs-
ausschusses der Kammer und der
KZV Nordrhein,

® 1972 bis 1977 Kreisstellenobmann in
Bonn,

® 1973 bis 1976 Kreisstellenvereini-
gungsobmann in Bonn,

® 1973 bis 1977 und 1981 bis 1985 Mit-
glied des Vorstandes der Zahnéarzte-
kammer,

® 1981 bis 1984 Vorsitzender des Of-
fentlichkeitsausschusses der KzZV
Nordrhein,

® 1981 bis 1985 Vizeprasident der
Zahnarztekammer, zugleich Referent
fiir das Obleute-Konzept und die Of-
fentlichkeitsarbeit und Redakteur des
Rheinischen Zahnarzteblattes.

Dr. Rolf Lemmer, seit 1958 verheiratet,
Vater einer Tochter und zweier Sohne,
war nie einer der stromlinienférmigen
Angepaldten, sondern er tritt bis heute
von seinen Uberzeugungen getragen
auf, dies mit dem ihn pragenden positi-
ven Habitus des Marineoffiziers, der sich
geradlinig, couragiert und direkt den Din-
gen stellt. Er war es, der gegen eine be-
stimmte Form der Offentlichkeitsarbeit
der KZV Nordrhein erfolgreich prozes-
sierte und danach selbst den Vorsitz im
OffentlichkeitsausschuRR der KZV iiber-
nahm. Solche Eigenschaften pradispo-
nierten Kollegen Lemmer unter ande-
rem auch zu einem der sicherlich
schwersten Amter in den Kérperschaf-
ten, zum Vorsitzenden des Schlich-
tungsausschusses der Zahnéarztekam-
mer, das er lange bekleidete.

Vor einigen Jahren erfolgte sein Enga-
gement im Deutschen Arbeitskreis fr
Zahnheilkunde (DAZ), dem er als Vor-
standsmitglied angehorte. Dieser Schritt
wurde von Dr. Lemmer mit der gleichen

Uberzeugung getan, mit der er seine
zuriickliegenden Amter erfiillte. So ihm
dies berufspolitische Feindschaften be-
schert hat, tragt sie der hier zu Ehrende
mit der gleichen Wiirde, mit der er stets
die ihm libertragenen Amter erfilllt hat.

Fir seine Verdienste um die nordrheini-
sche Kollegenschatft erhielt Dr. Lemmer
1986 die Ehrennadel der Deutschen
Zahnarzteschaft. Fur die vor ihm liegen-
den Jahre moge dem Jubilar eine gliick-
liche Zeit in Gesundheit gegdnnt sein.

Dr. Peter Engel

Anzeige

Samstag, 19. 01. 2002
Eurogress, Aachen

Mitglieder: 70,00 Euro
Studenten: 50,00 Euro

Aachener Fortbildung fur Zahnarzte e. V. Pottenmiihlenweg 28 52064 Aachen

/. AF-Tagung

Prof. Dr. Thomas Attin, Gottingen
Dr. Christoph Zirkel, K6In

Endodontie heute

Anmeldeunterlagen: Tel. 0241-756 65 Fax 0241-756 69

Teilnahmegebuhr (inkl. Mittagessen und Getranke)
Nichtmitglieder: 120,00 Euro
Assistenten:

Aachaner Foriblidung
fir Zahndrzie a.V.

75,00 Euro (Nachweis)
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Dr. JUrgen Schmitter 65 Jahre

.Lernen ist wie Rudern gegen den
Strom. Sobald man aufhort, treibt man
zuriick.” Dieses Wort von Benjamin Brit-
ten kdnnte man als eines der Leitworte
betrachten, an denen sich die private
und insbesondere die berufliche Ent-
wicklung von Jirgen Schmitter orien-
tierte.

Er feierte am 21. November in Milheim
a. d. Ruhr, seiner Wahlheimat, seinen
65. Geburtstag und eine grof3e Zahl von
Freunden, Kollegen und Patienten hat
gratuliert.

Geboren in Wickede, auch an der Ruhr
gelegen, zog es den Jungstudenten bald
in den Suden der Republik. Er studierte
das Fach Zahnmedizin in Wiirzburg und
Freiburg, sein Examen legte er 1962 in
Dusseldorf ab, wo er auch 1963 promo-
vierte. Die Zeit im sidlichen Teil
Deutschlands war doch so schon gewe-
sen, dafld er fir seine zweijahrige Assi-
stentenzeit nach Stuttgart umsiedelte.
War es die Treue zur Ruhrheimat oder
die Tatsache, daf3 sich 1965 ein guinstig
zentral gelegener Standort flr seine Pra-
xis in Duisburg anbot — beides kdnnte
als typisch gelten fir seine Art, Dinge
zu beurteilen — Treue und ein klares,
aber vorsichtiges Kalkul. Diese Treue
hélt er auch seit 1968 seiner Frau Karin,
die ihm 1969 die Tochter Katja und 1984
Tochter Kira schenkte. Schon als wir uns
1974 anfreundeten, war Jirgen Schmit-
ter Mitglied der ,Neuen Gruppe®, der
wissenschaftlichen Vereinigung von
Zahnarzten. Seit ihrer Grindung ist er
Mitglied der internationalen Gesellschaft
fur Ganzheitliche Zahnmedizin — ,GZM".

Da seine Interessengebiete sehr um-
fangreich und ganzheitlich angelegt
sind, wurde er Mitglied auch in zahlrei-
chen anderen zahnérztlichen Gesell-
schaften, schlieRlich 1992 auch der Pri-
vatzahnarztlichen Vereinigung Deutsch-
lands e. V. Er hatte auf Vertrage mit den
gesetzlichen Krankenkassen verzichtet
und seine Praxis rein privat strukturiert,
nachdem der politische und burokrati-
sche Druck der Verwaltungen eine Zahn-
heilkunde nach freier Patienten-Arzt-
Orientierung kaum mehr zulief3.

An dieser Entscheidung zeigten sich
weitere Eigenschaften Jirgen Schmit-
ters: Mut, auch zur Licke im Bestell-
buch, und der Stolz eines Westfalen, der
von der Fahigkeit und der Substanz, die
er den Patienten und der Gesellschaft
allgemein anbot, tUberzeugt war.

Sein wissenschaftliches Engagement
setzte er mit interessierten Freunden
und Kollegen auch in Praxiskurse um.
Ich erinnere mich besonders gern an die
praktischen PA-OP-Kurse, bei denen ein
weiterer Leitspruch Jirgen Schmitters
deutlich wurde: ,Guter Wein hat seinen
Lohn, dal3 man lange lebt davon* (J. W.
von Goethe). Insbesondere der ,Rote",
aber auch alle anderen Kreszenzen, die
an Wein erinnern, halfen des Nachts, die
am Tage erfahrenen praktischen Lernin-
halte theoretisch-bacchantisch zu ver-
tiefen.

Zwischen den Phasen der Weiterbildung
in ganzheitlicher und naturheilkundlicher
Zahnheilkunde, den Zusammenhé&ngen
der Ganzkdrperstatik und Kiefergelenk-
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..;E _x% T w.is?:
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funktionen, der Erwachsenenkiefer-
orthopadie, der totalen Rehabilitation
und, last but not least, der asthetischen
Zahnheilkunde, kamen Kultur — insbe-
sondere Musik — und Reisen nicht zu
kurz. Auf einer dieser Reisen lernte er
eine besondere Leidenschatft, die inihm
ruhte, kennen —die Liebe zur Insel Ibiza.
Dort siedelte er und hat dort nun schon
seit 20 Jahren seine zweite ,Erstheimat”.
Auf lbiza entstanden auch wesentliche
Abschnitte seines Buches: ,Schmerz —
Nein danke (Zahne — Kiefergelenk — Wir-
belsaule/eine starke Einheit fiir Ihre Ge-
sundheit)”.

Lieber Jirgen, ,ad multos annos!* bei
gutem Glaschen Wein, bei positiven Ge-
danken und ldeen, mit weiterhin viel Er-
folg und vielen schénen und erholsamen
Aufenthalten auf Deiner Trauminsel —
das wiinschen Dir Deine Kollegen und
Dein Rolf.

Dr. Rolf Blaich

3. Symposion der AZIP/

Fortbildungszentrum am Seestern
Emanuel-Leutze-Str. 8
40547 Dusseldorf

Programm:
® Er6ffnung und BegrifRung

wendung des ITI-Implantatsystems
anschl. Diskussion und Pause

Arbeitsgruppe Zahnérztliche Implantatprothetik

Sofortbelastung von Implantaten
Mdglichkeiten und Stand der Technik

19. Januar 2002, 9.30 bis ca. 14.00 Uhr

® MIOP — die minimal-invasive Insertionstechnik bei Ver-

® Anfertigung spannungsfreier Stege
unter Zuhilfenahme des Sheffield-Tests:
Von der klinischen Abformung bis zur
labortechnischen Herstellung

anschl. Diskussion und Pause

® Sofortbelastung der Implantate durch Eingliederung
der stegretinierten Deckprothese

® Kritische SchluBbetrachtung und
Abrechnungshinweise
anschl. Diskussion

Information und Anmeldung:
Dr. P. Werner, Haselnuf3hof 1, 50767 Koéln
Tel. 0221-799150, Fax 0221-39067 02

Dr. med. habil. (Univ. Stettin) Dr. G. Arentowicz
Waidmarkt 24, 50676 Koln
Tel. 0221-232020, Fax 0221-232393

Seite 764 - Rheinisches Zahnéarzteblatt (Jg. 44) - Heft 12/Dezember 2001



Personalien

Dr. Peter Minderjahn

50 Jahre

m 19. November feierte Dr. Peter

Minderjahn seinen 50. Geburts-

tag. Als altester Sohn durchlief er
nach dem Abitur zuerst eine kaufmanni-
sche Ausbildung im Holzhandel seines
Vaters in Stolberg. 1973 begann er dann
mit dem Studium der Medizin und Zahn-
medizin in Gottingen, welches er dort
1978 mit dem zahnéarztlichen Examen
abschlof3. Mitte 1980 folgte, ebenfalls in
Gottingen, die arztliche Approbation und
1983 die Promotion zum Dr. med. in
Aachen.

Nach mehrjahriger Assistenzzeit in
Roetgen erdffnete erim November 1986
seine Praxis in Stolberg, in der er bis
heute als Arzt und Zahnarzt tatig ist. Da-
mit die arztliche Seite seiner Ausbildung
nicht zu kurz kam, war Peter Minderjahn
jahrelang als Polizeiarzt tatig und leitet
bis heute eine Herzsportgruppe.

Schon bald zog es ihn als Mitglied des
Freien Verbandes in die Berufspolitik. Ab
1987 war er in unterschiedlichen Funk-
tionen tatig. Aber die Tatigkeit als Be-
rufsschullehrer, die Mitgliedschaft im
Prufungsausschul? fir Helferinnen fes-
selten ihn nicht so sehr wie die Arbeit in

der Zahnarztekammer Nordrhein in Dis-
seldorf. So ist Peter Minderjahn seit
1994 kontinuierlich Delegierter in der
Kammerversammlung, Mitglied des
Kammervorstands und Referent fiir Fi-
nanzen. Dariber hinaus arbeitet er in
verschiedenen Ausschissen der Kam-
mer mit. FUr die Kollegen vor Ort ist er
noch als Gutachter tatig.

Ganz ,nebenbei“ hat er als Vorstand der
Raiffeisenbank in Stolberg noch die Wei-
chen fur eine unumgangliche Fusion mit
der Volksbank Stolberg gestellt.

Man fragt sich, wie Peter Minderjahn da
noch Zeit fir seine caritativen Projekte in
Chile finden konnte, fur die der Papst
ihm vor zwei Jahren den péapstlichen
Verdienstorden verlieh.

Neben diesen und den beruflichen Din-
gen schatzen wir in Aachen aber noch
andere Eigenschaften an Peter Minder-
jahn. Er ist stets kollegial und freundlich.
Er nimmt sich Zeit fir unsere Fragen und
hilft bei Problemen mit seinem unge-
wohnlich reichhaltigen Faktenwissen.

Der Vater von drei Kindern hat aber auch
noch Zeit fiir seine Hobbys behalten: ein

gutes Buch lesen, mit lieben Freunden
bei einem Glas Wein feiern. Und Ur-
laubsreisen durch die Welt machen Pe-
ter Minderjahn zu einem informierten
Gesprachspartner.

Lieber Peter, ich freue mich ganz be-
sonders fur Dich, daf Du die ,Halbzeit"
noch zusammen mit Deinen lieben El-
tern feiern kannst, die Deinen Lebens-
weg bis heute bei guter Gesundheit be-
gleiten. Vielleicht gewéhrst Du Deinem
Vater zu dessen Neunzigsten im kom-
menden Jahr endlich den Einstieg in den
Vorruhestand und machst dann die
Buchfiihrung selbst! Wir Freunde und
Kollegen aus Nordrhein wissen jeden-
falls unsere ,Kammergroschen“ bei Dir
in bester Hand und winschen Dir und
uns, daR Du nach der Neuwahl im Ja-
nuar weitermachen kannst.

Herzlichen Glickwunsch zum Geburts-
tag!

Dein Ernst Goffart

Foto: privat

Dr. Huhnt neuer Préasident
der PZVD

m 3. November 2001 fand in
Jena die Jahrestagung der
PzZVD  (Privat-Zahnérztliche
Vereinigung Deutschland e.V.) statt.
Die Mitglieder wahlten Dr. Jirgen
Huhnt (K6In) zum neuen Prasidenten.

Unseren Lesern und Inserenten
winschen wir ein schdnes
Weihnachtsfest, Glick, Erfolg
und Gesundheit im neuen Jahr!

VVA Vereinigte Verlagsanstalten GmbH, Anzeigenverwaltung

e W T
i.-\LJ Ursula Scholten, Hreielder Stral']e 1 -E- Avasd rf.refe-lc:l
Telafon (02151) 97 35 938, Fax (0 2157) &7 35 &4, E-Mail: zad- schnltEnﬁgm: el
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AKFOS-Auszeichnung
fur Prof. Dr. Schibel und
Dr. Dr. Grundmann

er interdisziplinare Arbeitskreis fur

Forensische Odonto-Stomatologie

der Deutschen Gesellschaft fur
Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde und
der Deutschen Gesellschaft fur Rechts-
medizin — kurz AKFOS genannt — be-
ging in diesem Jahr sein 25jahriges Be-
stehen. Die 25. Jahrestagung des AK-
FOS fand vom 11. bis 13. Oktober als
groRe Gemeinschaftstagung mit der
DGZKM und der DGI im Congress Cen-
ter Mannheim statt. Das gut besuchte
wissenschaftliche Programm des AK-
FOS bot viele Informationen zu rechtli-
chen Aspekten, insbesondere im Zu-
sammenhang mit zahnarztlich-implanto-
logischen MalRnahmen, sowie zu der Be-
deutung dentaler Befunde bei (kriminal-
technischen) Identifikationsvorgangen.

Im Rahmen der anschlieRenden Mitglie-
derversammlung wurden u. a. zwei nord-
rheinische Kollegen zu Ehrenmitgliedern
des AKFOS ernannt:

Univ.-Prof. Dr. med. dent. Franz Schi-
bel, emeritierter Ordinarius der West-
deutschen Kieferklink der Heinrich-
Heine-Universitat Dusseldorf, ist Mitglied
der ersten Stunde und bringt seine Er-
fahrungen als Hochschullehrer in den
AKFOS ein. Er ist ein ausgewiesener
zahnmedizinischer Experte bei der in-
terdisziplindren Identifikation Unbe-
kannter und hat durch zahlreiche Vor-
trage und Veroffentlichungen zu forensi-
schen und kriminalistischen Fragen in
der Zahnheilkunde stets die Wichtigkeit
dieses zuweilen vernachlassigten Teil-
bereiches bei der zahnarztlichen Tatig-
keit betont.

OMR Dr. med. Dr. med. dent. Claus
Grundmann, Moers, ist langjéhriges
Mitglied des Arbeitskreises und arbeitet
als Arzt und Zahnarzt in einem der we-
nigen nicht-universitaren Institute fur
Rechtsmedizin der Stadt Duisburg. Sei-
ne Tatigkeit als Obduzent und Zahnarzt

Foto: Diedrichs

Die soeben ernannten Ehrenmitglieder in
prasidialer” Gesellschaft: AKFOS-Ehrenvor-
sitzender Prof. Dr. Dr. Werner Hahn, Kiel, Dr.
Dr. Claus Grundmann, Moers, Prof. Dr. Schii-
bel, Diisseldorf und der amtierende 1. Vor-
sitzende des AKFOS, Dr. Dr. Klaus Rotzscher
aus Speyer (v. L.).

fihrte bereits zu zahlreichen positiven
Identifizierungen von unbekannten To-
ten, die u. a. in Rhein und Ruhr sowie
dem grof3en Duisburger Binnenhafen
aufgefunden wurden. Wissenschatftliche
Verdienste erwarb er sich vor allem mit
vielbeachteten Publikationen zur Maze-
rationsmethode von bei den Sektionen
entnommenen Kiefern mittels Enzyrim.

Herzlichen Glickwunsch zur ehrenvol-
len Ernennung!

Uwe Diedrichs, Neuss

LESERBRIEFE

RZB 10/2001

Wenn man sich — als Ernéhrungsfor-
scher — die diversen Fotografien von
Professoren, Prasidenten, Forschern
und Geburtstagskindern am Ende ihrer
Ausgabe ansieht, dann fallt einem nattr-
lich auf, dal3 nur die wenigsten noch
Haare haben, die meisten allerdings
haarlos oder fast haarlos sind.

Leider weil3 auch unsere Schulmedizin
mit ihrer ,Vollwerternédhrung“ nicht, wie
sie Haarausfall erklaren oder auch wie-
der heilen soll. Dafiir miissen wir uns an
das erste Erndhrungsinstitut in Dresden
(1887) wenden, das den Menschen und
seine Nahrungsmittel nach pH-Werten
aufgegliedert hat. Und nach diesem In-
stitut entsteht Haarausfall durch Uber-
sauerung des Blutes. DaR dies stimmt,
kénnen wir bei Sportlern beobachten
(z. B. Radrennsportler oder Marathon-
laufer). Weil bei jeder Muskelarbeit
Milchsdure entsteht, die zunachst nur
Muskelkater macht, aber dann auch
Haarausfall; es sei denn, dal} einige
Sportler sich besser oder basischer

ernahren. Da wir Menschen keinen Nah-
rungsinstinkt — wie die Tiere — haben,
kénnen wir alle Haarausfall bekommen,
aber auch wieder Haare bekommen.

Die haarlos gewordene Autorin Halima
Neumann z. B. schreibt in ihrem Buch
Stopp der Azidose, Allergien und Haar-
ausfall: ,Das Ubersauerte Blut versucht
schnellstmdglich, die Sauren in die
schwéachsten Durchblutungszonen ab-
zuladen, wie z. B. in Beinen, Schultern,
im Nacken und Kopfbereich, entlang der
Wirbelséule bis unter die Kopfhaut...”
und ,dies fihrt zum schleichenden Zell-
verfall, einschlie3lich der Haarwurzeln®.

Dr. Winfried Hellemann,
Bonn

RZB 9/2001, Seite 542

»lch méchte in meinem Hobby
kein Weltmeister sein“

Uber Ihren Bericht im Rheinischen
Zahnéarzteblatt unter der Rubrik ,Nach
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der Praxis“ habe ich mich sehr gefreut
und ihn mit groBem Interesse gelesen.

Eine derartige Kolumne in lhrer Zeit-
schrift finde ich sehr aufschluf3reich und
motivierend fir all diejenigen, die erfah-
ren mochten, womit sich nun unsere Kol-
legen im Ruhestand beschéftigen und
wie sie ihre Freizeit gestalten.

Vielleicht findet die eine oder der ande-
re Kollegin/Kollege dadurch auch einen
brauchbaren Tip bzw. Anreiz, wie man
die Freizeit, auch wéahrend der Beruf-
statigkeit, am besten und sinnvoll ge-
staltet.

Ich bin mir sicher, dal? der tiberwiegen-
de Teil unserer Kolleginnen und Kolle-
gen, allein schon bedingt durch die
zahnarztliche Tatigkeit, bestrebt ist, auch
im Ruhestand &hnlich praziser und sinn-
voller Beschéftigung nachzugehen.
Denn ,Nach der Praxis" wirde ohne
eine adaquate Téatigkeit gerade uns
Zahnérzten die Trennung von dem lieb-
gewordenen Beruf sicherlich viel schwe-
rer fallen.

Dr. Bahman Bawendi



Personalien

Verdienstmedaille der
Zahnarztekammer
Nordrhein an

Dr. Franz Meuser

n einer Feierstunde in der Bezirks- und Verwaltungsstelle

der Zahnarztekammer und der Kassenzahnarztlichen Ver-

einigung Nordrhein wurde dem Zahnarzt Dr. Franz Meuser
fur seinen vorbildlichen ehrenamtlichen Einsatz durch das Vor-
standsmitglied der Zahnarztekammer Nordrhein Dr. Peter Min-
derjahn, Dusseldorf, die Verdienstmedaille der Zahnérzte-
kammer verliehen.

Zu diesem AnlalR kam der mittlerweile 80jahrige Zahnarzt aus
seiner Wahlheimat Salzburg, Osterreich, am 12. Oktober 2001
nach Aachen. In Anwesenheit des Bezirksstellenvorsitzenden
der Zahnéarztekammer Dr. Axel Heinen und des Verwaltungs-
stellenleiters der Kassenzahnarztlichen Vereinigung Dr. Ernst
Goffart wurden die Verdienste des Zahnarztes Franz Meuser
besonders fiir die Aachener Zahnéarzteschaft gewurdigt.

Im Jahre 1953 hatte sich der gebiirtige Stolberger nach dem
Studium der Zahnmedizin in Alsdorf-Often niedergelassen.
Als engagierter und dynamischer Zahnarzt fand er schnell
das Vertrauen der Kollegenschaft und war mehr als zwei Jahr-
zehnte lang Ansprechpartner fur die Aachener Zahnérzte.
Daruber hinaus war er Mitglied der Kammerversammlung der
nordrheinischen Zahnarzte und hat sich im Aufsichtsausschuf}
des Versorgungswerkes fiir die Belange seiner Altersgruppe
eingesetzt. Daneben war er viele Jahre Mitglied im Sozial-
ausschufld der Zahnarztekammer.

Sein groRtes Engagement galt der zahnéarztlichen Fortbildung.
Schon vor 30 Jahren erkannte er, dal’ Fortbildung zu den ele-
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Dr. Franz Meuser (re.) erhielt die Ehrung von Dr. Peter Minderjahn, Vor-
standsmitglied und Finanzreferent der Zahndrztekammer Nordrhein (li.).

In der Feierstunde fiihlte sich der Geehrte inmitten ehemaliger Kollegen
sichtlich wohl.

mentaren Aufgaben der Korperschaften zahlt. So etablierte er
neben dem Fortbildungsinstitut der Zahnarztekammer Nord-
rhein in Dusseldorf als ,Konkurrenz* die Aachener Fortbildung
fur Zahnarzte e.V. Fur diese persdnlichen Verdienste wurde er
1990 mit dem Bundesverdienstkreuz am Bande des Ver-
dienstordens der Bundesrepublik Deutschland ausgezeich-
net.

Dr. Peter Minderjahn

" ACHTUNG, EINMALIGE GELEGENHEIT!
GESAMTPRAKISEINRICHTUNG

achott Dental Paketpreis
| DV 159.000,-

VERTRIERSIENTRUM DEUTSCHLAND

SCHOTT DENTAL
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Bezirksstelle Aachen

50 Jahre
ZA Christina Missong

BrauereistraRe 15
52525 Waldfeucht
*25.12.1951

60 Jahre
Dr. Rolf Jourdant

HarscampstraRe 43
52062 Aachen
*28.12.1941

Dr. (Iran) Vadjihossadat Dara
Severinstral3e 10

52080 Aachen

*11.1.1942

90 Jahre
Dr. Ernst Delahaye

Hasselholzer Weg 141
52074 Aachen
*9.1.1912

Bezirksstelle
Dusseldorf

50 Jahre
Dr. Karl-Wilhelm Korte

HauptstraBe 85-87
41540 Dormagen
*24.12.1951

60 Jahre

Dr. Heinz-Egon Piel
Hamtorstral3e 5-7
41460 Neuss
*2.1.1942

65 Jahre

Dr. Otfried Roser
Gorsenkothen 53

40882 Ratingen
*21.12.1936

Dr. Hans Gunter Schaal
VoRkuhlstral3e 51

42555 Velbert
*13.1.1937

75 Jahre
Dr. Klaus Kruger

WeinstockstraRe 17
41466 Neuss
*17.12.1926

81 Jahre
Dr. Marie Christine
Gelkermann-Wolter

An der Erftmindung 3 A
41468 Neuss
*29.12.1920

85 Jahre
ZA Wilhelm Heinrich Hahn

Peter-Rosegger-Stralle 13
40699 Erkrath
*14.1.1917

88 Jahre
Dr. Margarete Mosich

Tersteegenstralle 66
40474 Dusseldorf
*24.12.1913

WIR GRATULIEREN

95 Jahre
Dr. Gerda Kel3elheim

Stockgartenfeld 32
40627 Dusseldorf
*27.12.1906

Bezirksstelle
Duisburg

50 Jahre

ZA Maria Petrat

Viehtor 8

46483 Wesel

*28.12.1951

Dr. Heinrich-W. Buchholz
Neumdhler StraRe 59
46149 Oberhausen
*7.1.1952

Dr. Leo Rehm
Klickenhofstrae 1

46459 Rees

*8.1.1952

ZA Klaus Peter Haustein
Raiffeisenstral’e 132-136
47259 Duisburg
*14.1.1952

65 Jahre

Dr. Mehrdad Khatir
FriedrichstraBe 20
45468 Mulheim
*31.12.1936

Bezirksstelle
Essen

60 Jahre
ZA Evertz Lindmark

Sommerburgstralle 14
45149 Essen
*7.1.1942

80 Jahre
Dr. Heinz Wessler

Unterer Pustenberg 55
45239 Essen
*21.12.1921

Bezirksstelle
KdIn

50 Jahre

Dr. Ernst Paul Wawer
Kolner Stral3e 33
53947 Nettersheim
*20.12.1951

Dr. Eberhard Bitters

Hahnenstral3e 32
50171 Kerpen
*25.12.1951

Dr.-medic stom. (R)
Christine Schmidt-Rusu
Berliner StralRe 58

51063 KoIn
*25.12.1951

Dr. Karlheinz Matthies
Kaiserplatz 14

53113 Bonn

*2.1.1952

ZA Edeltraud GlaR

Birker StralRe 69
53797 Lohmar
*6.1.1952

60 Jahre

Dr. Hans-Georg Engelhardt
MinsterstralRe 18

53111 Bonn

*18.12.1941

Dr. Hans-Joachim Penzlin
Jahnallee 34

53173 Bonn

*5.1.1942

ZA Erol Ozgelen
HauptstraRe 110
50996 Kéln
*5.1.1942

Dr./Med. Univ. Budapest
Sofia Szopko

RubensstralRe 1
50999 Koln
*13.1.1942

65 Jahre

Dr. Frank Uwe Mewes
An Grof3 St. Martin 5
50667 Koln
*22.12.1936

Dr. Georg Brincker
Kardinal-Schulte-StraBe 32
51429 Bergisch Gladbach
*30.12.1936

Dr. Werner Judt

Gabriele-Miinter-StralRe 17
50999 Koin
*8.1.1937

Dr. Cyrous Ghavami
RingstralRe 14

53225 Bonn
*13.1.1937

70 Jahre

Dr. Ellen Esser
Grimmelshausener Stral3e 24
50996 Koin

*23.12.1931

ZA Ryszard Dagarve
Hans-Grade-Straf3e 9
53125 Bonn
*4.1.1932

75 Jahre

Dr. Christel Luling-Wilz
Dottendorfer StraRe 31

53129 Bonn

*27.12.1926

Dr. Dr. Franz-Josef Broicher

Genovevastralle 16-18
51065 Koin
*30.12.1926
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ZA Ingeburg Eckert

Moltkestral3e 3
53604 Bad Honnef
*7.1.1927

ZA Halina Gelbert
Liblarer StraRe 61 C
50321 Brihl
*9.1.1927

Dr. Egon Liessem
HausdorffstraBe 92-94
53129 Bonn
*15.1.1927

80 Jahre

Dr. Anton Bosen
Frenzenstral3e 59
50374 Erfstadt
*31.12.1921

ZA Heinrich Edelkamp

Konigsberger StralRe 74
51145 KéIn
*10.1.1922

Dr. Adolf Nolle
Morbacher StraRe 35
50935 KoIn
*15.1.1922

81 Jahre
Dr. Gisela Ritzel-Ihde

Am Wasserturm 15
51519 Odenthal
*1.1.1921

Dr. Felix Heinen

Immermannstraflle 28
50931 Kéln
*15.1.1921

82 Jahre

ZA Marianne Schuler
Gartenstral3e 28

53229 Bonn
*24.12.1919

83 Jahre
Dr. Dr. Bernhard Frericks

Am Botanischen Garten 31
50735 Kéin
*18.12.1918

87 Jahre

ZA Willy Soll
Telegrafenstralle 57
42929 Wermelskirchen
*17.12.1914

Dr. Hans Michelske
Teutoburger StraRe 10
50678 Kdin
*21.12.1914

ZA Herta Blachnitzky
Ferdinand-Schmitz-Stral3e 25
53639 Konigswinter
*23.12.1914

88 Jahre

ZA Walter Kiihn
Schollerstral3e 20
51379 Leverkusen
*30.12.1913

Dr. lise Keller
Richard-Wagner-Stralle 28
51145 KoIn

*6.1.1914



Personalien

89 Jahre

Dr. Karl-Heinz Lieber
SchloBstrale 11

51429 Bergisch Gladbach
*27.12.1912
Dr.Univ.Teheran/Iran
Mehdi Vargha
Paul-Lucke-StraRe 17
51429 Bergisch Gladbach
*7.1.1913

Dr. Erwin Rogge

Haus Irmgard, Im Weiher
51588 Niimbrecht
*11.1.1913

Bezirksstelle
Krefeld

50 Jahre
Dr. Dr. Friedrich Deu3en,
M.M.Sc.

Regentenstralle 6 a
41061 Monchengladbach
*30.12.1951

Dr.-medic stom. (RO)
Maria Bruf

Pestalozzistrae 34

41236 Monchengladbach
*1.1.1952

Dr. (PL) Barbara Wonschik

Remigiusplatz 14-16
41747 Viersen
*10.1.1952

60 Jahre

Dr. Eugen Ripplinger
Kirchweg 10 B

47447 Moers
*31.12.1941

65 Jahre
Dr. Ingrid Jaeger

Kimplerstral3e 110
47807 Krefeld
*30.12.1936

75 Jahre
ZA Herbert Cremer
HaiderfeldstralBe 16

41063 Mdnchengladbach
*24.12.1926

80 Jahre
Dr. Carl van Flodrop

Liesentorweg 17 a
47802 Krefeld
*10.1.1922

86 Jahre
Dr. Thea Heidelberg-Abts
Steinrathshof 16

41239 Monchengladbach
*4.1.1916

88 Jahre
ZA Rudolf Sackers
Schlesienstralle 25

47906 Kempen
*10.1.1914

WIR TRAUERN

Bezirksstelle
Disseldorf

Dr. Dr. Joseph Holschbach
PaulistraRe 20

40597 Dusseldorf

* 29. 3.1912

1t 13.10.2001

Bezirksstelle
Duisburg

Dr. Carlfrieder Bacmeister
WallensteinstraRe 22

47058 Duisburg

* 11. 8.1925

t 2.10.2001

Bezirksstelle
Essen

Dr. Margarethe Kraft-Géhr
Wohnstift Augustinum
Renteilichtung 8-10

45134 Essen

* 28. 6.1924

1 10. 10. 2001

Bezirksstelle
Kdln

ZA Giinther Schlieber
MozartstraRe 12

53639 Konigswinter

* 8.6.1929

t 17.9.2001

ZA Irma Riehl

c/o M. Koster

Merkelweg 2 a

51427 Bergisch Gladbach
* 13.11.1924

t 26. 9.2001

93 Jahre
Dr. Hedwig Schotten
DrabbenstraBe 5

47906 Kempen
*23.12.1908

Bezirksstelle
Bergisch-Land

50 Jahre
Dr. Thomas Stoltz
AdolfstralRe 6

42853 Remscheid
*21.12.1951

Dr. Siegfried Lietz
Theodor-Heuss-Ring 58
50668 Koln

* 21.2.1929

t 29.9.2001

ZA Jochen Tengeler
Neue Landstrae 8
42477 Radevormwald
* 29.9.1934

T 29.9.2001

Prof. Dr. Dr. Eberhard
Krager
Andreas-Schliter-Stral3e 23
53639 Konigswinter

* 13.4.1927

1t 30.9.2001

Bezirksstelle
Krefeld

Dr. Heinrich Schraauw
Dulkener StraRe 40
41747 Viersen

* 29.12.1950

1t 21.10.2001

Dr. Heinz-Theo Jansen

Richard-Wagner-Straf3e 59
41065 Ménchengladbach
* 8. 7.1963

Tt 23.10.2001

Bezirksstelle
Bergisch-Land

Dr. Gerhard Hasselkuss
Wettiner StraRe 14

42287 Wuppertal

* 15. 5.1914

t 15.10.2001

Dr. Ruth Jennemann-Aller
Wauppertaler Straf3e 157
42653 Wuppertal

* 5. 1.1928
t 17.10.2001

Dr. (IMF) Bukarest
Michael Dietrich
EhrenhainstraRe 111
42329 Wuppertal
*24.12.1951

83 Jahre

Dr. Dr. Imrich Rudas

Dittmannstrafl3e 50
42287 Wuppertal
*24.12.1918

89 Jahre

ZA Otto Wehner

Langerfelder Stral3e 96
42389 Wuppertal
*22.12.1912

44, Jahrgang
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Nachruf

Dr. Carlfrieder Bacmelster

m Alter von 76 Jahren verstarb am
2. Oktober 2001 Dr. med. dent.
Carlfrieder Bacmeister aus Duisburg.

Kollege Bacmeister war in jeder Hinsicht
ein aulRergewdhnlicher Mensch und ein
hervorragender Zahnarzt. Als Oberarzt
in der prothetischen Abteilung der Rhei-
nischen Friedrich-Wilhelms-Universitat
Bonn hatte er schon sehr friih Kontakt zu
den fuihrenden Politikern der noch jun-
gen Bundesrepublik Deutschland.

Der erste Bundesprasident Theodor
Heul3 (FDP) war sein Patient, genauso
wie der legendéare Sozialdemokrat Kurt
Schuhmacher. Und viele andere mehr.

Kollege Bacmeister muf3 seine promi-
nenten Patienten gut versorgt haben. Es
gab namlich ernsthafte Uberlegungen,
fur die vielen Politiker am Regierungssitz
eine eigene Klinik im Bundestag mit Dr.
Bacmeister als Leiter einzurichten. Dazu
kam es nicht.

Carlfrieder Bacmeister eroffnete eine
groRRe Praxis in Duisburg. Die prominen-
ten Patienten blieben ihm treu.

Nicht nur Politiker. Auch Prominente aus
dem Unterhaltungssektor wie Peter
Frankenfeld oder Hannelore Schroth
setzten sich in Bacmeisters Behand-
lungsstuhl. Hazy Osterwald kam mit
schoner RegelmaRigkeit nach Duisburg.
Selten wegen eines Konzerts, meistens
zur zahnérztlichen Behandlung. Am
Rande eines Konzertes in Duisburg im
Jahre 1998 erzahlte der damals 75jahri-
ge Schweizer seinen begeisterten Zuho-
rern: ,Seit 30 Jahren bin ich mindestens
zweimal jahrlich hier. Sie haben namlich
den besten Zahnarzt der Welt in Ihrer
Stadt.”

Der Kaufhauskonig Helmut Horten lief3
seinen Freund und Zahnarzt Carlfrieder
Bacmeister fir eine Nachbehandlung
mit Nahtentfernung in das Tessin einflie-
gen.

Verdienstordens

Am 9. November 2001 verstarb im 81. Lebensjahr

Carl Heinz Bartels

Tréger des GroBRen Verdienstkreuzes der Bundesrepublik Deutschland
Tréger des Verdienstkreuzes am Bande des Niederséchsischen

Tréger der Ehrennadel in Gold der Bundeszahnérztekammer
Tréger des GroRkreuzes des Militarischen und hospitalischen Ordens
des hl. Lazarus von Jerusalem

C. H. Bartels war von 1950 bis 1988 als Zahnarzt in eigener Praxis in
Gottingen tétig. Im Laufe seiner Berufstétigkeit hatte er zahlreiche Eh-
renamter auf berufs- und kommunalpolitischer Ebene inne. Besondere
Verdienste erwarb sich Carl Heinz Bartels um die Griindung und das Wir-
ken seiner Stiftung Hilfswerk Deutscher Zahnérzte fir Lepra- und Not-
gebiete. Seine umfangreiche karitative Tétigkeit in aller Welt fand in-
ternational hochste Anerkennung und wurde mit vielen, inshesondere
ferndstlichen Verdienstorden gewdrdigt. Dabei lag ihm die zahnérztli-
che Behandlung von Leprakranken und die Hilfe fiir die Armen, Kran-
ken und Obdachlosen der Elendsviertel in vielen Teilen der Welt am Her-
zen. Sein Lebenswerk stand unter dem Motto: Menschen zu helfen, die
sich selbst nicht helfen konnen.

Wir werden Carl Heinz Bartels stets ein ehrenvolles Andenken
bewahren.

Kuratorium und Mitarbeiterschaft des Hilfswerks Deutscher Zahndrzte
fiir Lepra- und Notgebiete

Hagenweg 2, 37081 Gottingen

Dr. Klaus Winter, 1. Vorsitzender
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Bekannt ist Dr. Bacmeister der Bevolke-
rung auch als Freund der Tiere. Ein KO-
nigstiger im Duisburger Zoo tragt nach
ihm den Namen Baku. Dem machtigen
Gorilla Catou zog er vor einigen Jahren
in Analgesie mehrere schmerzhaft ent-
ziindete Zahne. Einer dankbaren Wal-
ro3-Dame schiente Bacmeister den ge-
brochenen Unterkiefer.

Obwohl er sehr viele prominente Politi-
ker, Industrielle und Kinstler zu seinen
Patienten zahlte, machte Bacmeister
keinen Unterschied zwischen Privat-
und Kassenpatienten.

Bewul3t behielt er die Kassenzulassung,
um auch seine treuen ,Kassenpatien-
ten“ behandeln zu kdnnen. Den Verlust
der Kassenzulassung mit 68 Jahren per
Seehofer-Gesetz hat er niemals verwin-
den konnen. Das Klagelied seiner aus-
gesperrten Patienten: ,Wo soll ich denn
jetzt hingehen?* ging ihm sehr zu Her-
zen.

Die Urteilsbegriindung des Bundesver-
fassungsgerichtes zur Altersgrenze, wo-
nach ,vom alteren Arzt mdglicherweise
eine Gefahrdung fir die Gesundheit der
Patienten ausgeht®, hat ihn und seine
Frau Annemarie, die mehr als 45 Jahre
treu an seiner Seite in der Praxis arbei-
tete, tief getroffen. Damals sagte er mir:
» Ich war lange an der Universitatsklinik
in Bonn kommissarischer Leiter der
prothetischen Abteilung und habe viele
Kollegen ausgebildet. Die Gefahrdung
eines Patienten durch eventuell unféhi-
ge Arzte liegt nicht in der Altersstruktur.
Zur arztlichen und zahnérztlichen Aus-
bildung gehért, dal man ungeeignete
Bewerber erkennt und ihnen hilft, einen
anderen Berufsweg zu beschreiten. Mit
etwas Erfahrung ist es nicht schwierig,
Kriterien hierfur zu erarbeiten. Dem
Nachwuchs eine Chance zu geben, ist
richtig. Aber in irgendeiner Form gehort
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der erfahrene altere Arzt auch dazu. Nur,
wenn man dem Nachwuchs eine Chan-
ce geben will, muf3 eine andere Hoch-
schulpolitik betrieben werden. Es ist ein
Skandal in unserem Staat, wenn zu La-
sten der Steuerzahler viel zu viele Arzte
und Zahnarzte ungentigend ausgebildet
und zugelassen werden.”

Die Verricktheit des deutschen Systems
beschrieb Dr. Bacmeister gegeniber

100 Jahre
Nobelpreis

Der Nobelpreis gilt als hochste zivile
Auszeichnung. Er wurde vom
schwedischen Forscher und Grol3-
industriellen Alfred Nobel gestiftet,
quasi als Abbitte fiir den Schaden,
den seine Erfindung - das Dynamit -
angerichtet hat. Nobel vermachte
sein Vermdgen einer Stiftung, aus de-
ren Zinsen Preise fur jene finanziert
werden sollten, die ,,der Menschheit
den groBRten Nutzen geleistet ha-
ben“. Die Nobelpreise fiir Medizin,
Physik, Chemie, Wirtschaft, Literatur
und Frieden werden seit 1901 jedes
Jahr am 10. Dezember, dem Todestag
von Nobel, feierlich verliehen.

Vor 100 Jahren erhielt Emil von
Behring (1854-1917) den ersten No-
belpreis fir Medizin in Anerkennung sei-
ner grundlegenden Leistungen auf dem
Gebiet der Serumtherapie. Der Schiler
Robert Kochs gilt als Pionier der Schutz-
impfung. Unter den ersten acht Nobel-
preistragern fur Medizin sind drei Deut-
sche. Neben Emil von Behring erhiel-
ten Robert Koch im Jahre 1905 und
Paul Ehrlich 1908 diese héchste wis-
senschaftliche Auszeichnung. Hierin
spiegelt sich der weltweit hohe Standard
der damaligen medizinischen Forschung
in Deutschland.

Im Jahre 2001 wurde der Medizin-No-
belpreis an drei Forscher vergeben, wel-
che der Behandlung von Krebs neue

dem RZB so: ,Ich darf meinen langjahri-
gen Patienten nicht mehr weiterbehan-
deln, obwohl er das ausdricklich
winscht. In Venlo geht er ohne Bean-
standung zu einem 80jéhrigen Kollegen,
der keine Kassenzulassung hat, und die
deutsche Krankenkasse bezahlt die
Rechnung nach dem Kostenerstat-
tungsprinzip. Ich bin fir die Gemein-
schaft der Blrger in Europa, hierbei

Wege erdffneten. Es handelt sich um Le-
land H. Hartwell vom Fred-Hutchinson-
Krebsforschungsinstitut in Seattle (USA)
und seine britischen Kollegen Paul M.
Nurse und Timothy Hunt, die in der
Krebsforschungsstiftung (Imperial Can-
cer Research Fund) in London arbeiten.
Den drei Forschern gelang es, die
Schlisselmolekdle zu identifizieren, die
den Zyklus der Zellteilung koordinieren.
Hartwell entdeckte Anfang der 70er Jah-
re einige Gene, die eine genau definier-
te Rolle im Zellteilungsprozel spielen.

Nur zu ganz bestimmten Zeitpunkten
werden die Zellen aktiv. Hartwell gelang
es, genau jenen Zeitpunkt zu beschrei-
ben, wann sich eine Zelle notwendiger-
weise teilen muf3. Hunt und Nurse haben
sich in erster Linie der Erforschung der
Cyclinen gewidmet. Das sind Proteine,
die dazu beitragen, daR3 die Zellteilung in
Gang gesetzt wird. Die beiden britischen
Forscher beobachteten, dal3 sich die
Proteine unmittelbar vor der Teilung der
Zelle UbermaRig vermehrten. Dieses gilt
in der Wissenschaft als Beweis fur die
tragende Rolle der Cycline im Zelltei-
lungsprozel3.

Mit dem diesjahrigen Nobelpreis wird
eine bahnbrechende Entdeckung in der
Krebsforschung und -behandlung be-
lohnt. Hartwell selbst gibt der Hoffnung
Krebskranker neuen Auftrieb. Durch ge-
zielten Einsatz von Antikorpern gegen
Krebszellen ist es vielleicht in Zukunft
moglich, Zellen, die sich krankhaft teilen
und Tumoren wachsen lassen, umzu-
programmieren und zu stoppen.

Den Nobelpreis fur Physik in diesem
Jahr teilen sich ein deutscher und zwei
US-Forscher. lhre Entdeckung ver-
spricht, die Nanotechnologie zu revolu-

mussen allerdings gerechte und gleich-
wertige Rahmenbedingungen herr-
schen.”

Mit Carlfrieder Bacmeister haben wir ei-
nen vorbildlichen Kollegen und einen
Streiter fir die Freiheit des Berufsstan-
des verloren. In Dankbarkeit nehmen wir
Abschied von ihm.

Dr. Kurt J.Gerritz
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‘ Wolfgang Ketterle

tionieren. Unter dem Stichwort ,U-Boot
fur die Blutbahn* kann auch die Medizin
von diesen Entdeckungen profitieren.

Es ist kein Zufall, dal3 der deutsche Phy-
sik-Nobelpreistrager des Jahres 2001,
Wolfgang Ketterle, am physikalischen
Institut in Cambridge im US-Bundes-
staat Massachusetts arbeitet.

Zwar hat der geburtige Heidelberger
sich sein Ristzeug an der Minchener
Ludwig-Maximilians-Universitat geholt,
doch schnell verschlug es den hochbe-
gabten und zum Perfektionismus nei-
genden Forscher in die USA, um seine
wissenschaftlichen Hdchstleistungen —
die Einstein au3erordentlich erfreut hat-
ten — dort zu vollbringen. Vor 100 Jahren
war es umgekehrt: Auslandische For-
scher, darunter viele US-Wissens-
schaftler, kamen nach Deutschland, um
dort zu lernen und zu forschen.

Dr. Kurt J. Gerritz

sEacLounn v i Hersntiod
Jann ReiseliraVANWERSCH, Halnar 2
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Erfragen Sie unsere Praigel
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Gesunde Erndhrung

Festtagsbraten auf

lauchzehen in 6-8 Stifte schneiden. Keu-

franZC.)SiSChe Art le damit und mit zerkleinerten Thymi-

anzweigen so spicken, dal3 moglichst

Der Mund dient der Sprachbildung
und der Erndhrung. Somit steht in-
takte Mundgesundheit nicht nur
fiir problemlose Kommunikation,
sondern auch fir vollendeten
Speisegenuf.

In der Erkenntnis, daR viele Kolleginnen
und Kollegen wahre Feinschmecker und
auch Hobbykdche sind, wollen wir in die-
ser Rubrik erprobte Rezepte von Kolle-
gen fir Kollegen verdffentlichen und
zum Nachkochen ermuntern. Gleichzei-
tig bitten wir die Kéchinnen und Kéche
unter lhnen, der RZB-Redaktion eigene
bewéhrte Kochrezepte zur Veroffent-
lichung einzureichen!

- wenig Fleisch zerschnitten wird. Butter-
Lam m keU I e m It R Oq uefo rt schmalz im Bréater erhitzen. Keule darin
kréftig anbraten. Zwiebeln vierteln, kurz

im Brater mit anbraten. Gut ein Viertel Li-
ter WeiBwein zugielRen, so dafl3 der Topf-

Zutaten fiir 6 Portionen:

1 Lammkeule (ca. 3 kg) 40 g Butterschmalz boden bedeckt ist. Bréater in den vorge-
schwarzer Pfeffer 250 g grof3e Zwiebeln heizten Backofen (225 Grad, Gas 4)
2-3 Knoblauchzehen (evtl. auch mehr) 400 g Roquefort schieben. Roquefort mit 200 g Créme
2-3 Zweige Thymian 600 g Créme fraiche fraiche glattriihren. Die Keule nach zehn

Minuten so drehen, dal3 die gewdlbte
Oberseite unten liegt, dann mit der
Késecreme bestreichen. Keule weitere
45 Min. offen garen, wenden, mit Sauce
beschodpfen und noch einmal 45 Min. ga-
ren. Dabei auf die Braunung achten, ggf.
in den letzten 20 Minuten mit Alufolie ab-
decken. Fleisch in Alufolie verpacken
und im ausgeschalteten Ofen warm hal-
ten. Bratenfond I6sen, in einen kleinen
Topf umgiel3en, den restlichen Wein und
Creme fraiche zugeben. Sauce bei star-
ker Hitze unter Rihren einkochen las-
sen, bis sie sémig ist.

Dazu Baguette-Brot reichen. Als Getrank
pafdt ein trockener roter Landwein.

Vorbereitungszeit: 45 Minuten
Garzeit: 100 Minuten

Pro Portion etwa 93 g Eiweil3, 76 g Fett,
8G Kohlenhydrate = 5121 Joule (1223
Kalorien)

Dr. Rudiger Butz
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Nach der Praxis

Dr. Bahman Bawendi sammelt historische Leicas

Dieses Hobby hat mich mein
ganzes Leben begleitet

Die Rubrik ,,Nach der Praxis*
stellt Zahnarzte und ihre
Freizeitgestaltung vor.

Dr. Bahman Bawendi, 1940 in Teheran
geboren, kam 1960 zum Studium der
Zahnheilkunde nach Deutschland. Spa-
ter arbeitete er elf Jahre an der Kdlner
Universitats-, Zahn-, Mund- und Kiefer-
klinik unter anderem als leitender Ober-
arzt und akademischer Oberrat. Von
1979 an war er fur gut 20 Jahre in eige-
ner Praxis in Lechenich bei Kdln tatig.
Seit Februar 2000 verbringt er den wohl-
verdienten Ruhestand in seinem Haus in
der Schnee-Eifel. Den Besucher fihrt
Herr Bawendi in seine eindrucksvolle
Sammlung von mikro- und makrofoto-
grafischen Leitz-Geraten, von Mikro-
skopen und Foto-Mikroskopen, Repro-
geraten, VergréRerungsapparaten und
chemischen Analysesystemen: Produk-
te der Firma Leitz, Wetzlar, aus den
zwanziger bis siebziger Jahren. Vieles
hat er mit umfangreichem Zubehdr im
originalen Zusammenhang auf den zu-
gehdrigen Labortischen aufgebaut. Ein
groRer Stapel mit Zeitschriften (Vidom,
herausgegeben vom Verein Leica Histo-
rica e.V.) belegt seine eifrige Auto-
rentatigkeit, fir die er auf eine umfang-
reiche Bibliothek zum Thema ,Leica“

zurtickgreifen kann. Inmitten seiner
wohlgeordneten und geschickt pra-
sentierten  ,Schatze* beantwortet
Dr. Bawendi die Fragen des RZB.

RZB: lhre vielseitige und umfangrei-
che Sammlung wiirde jedem techni-
schen Museum zur Zierde gereichen.
Sie haben sicherlich lange Zeit ge-
braucht, um alles zusammenzutragen?

Dr. Bawendi: Schon im Alter von 15
Jahren schenkte mir mein Vater 1955
eine uralte Leica Il. Zum Abitur erhielt
ich dann eine etwas jlingere gebrauch-
te Leica llIf. von 1952, So war ich bereits
mit dem ,Bazillus Leica“ infiziert, als ich
1960 nach Deutschland, ins ,Mekka der
Leica“ pilgerte. Wahrend des Studiums
habe ich mir dann einiges vom Ta-
schengeld abgespart und so einen er-
sten Grundstock meiner Sammlung an-
legen kénnen.

RZB: Wie sind Sie an die zahlreichen
Sammlerstiicke gekommen?

Dr. Bawendi: Ich hielt standig Ausschau
nach alten Geraten, habe die Sammlung
auf Sammlerbérsen und Auktionen spa-
ter systematisch komplettiert, die meist
beschadigten Stlicke sehr oft selbst re-
stauriert. Zum Teil sitze ich mehrere Wo-
chen an einem Geréat. Mein Ziel ist, alle
in einen funktionsfahigen Originalzu-
stand zuriickzuversetzen.

Wohl jedes Technische Museum der Welt beneidet den Leitz-Spezialisten Dr. Bawendi um seine
Sammlung.

Wer mit dem Leica-Gewehr Sabre-Stock
(1956) und mit dem Teleobjektiv fiir
Fernaufnahmen ,,geschossen” wird, lduft
danach frohlich weiter.

RZB: Anscheinend hat Ihnen des 6f-
teren das Sammlergluck gelacht?

Dr. Bawendi: Ja, zum Beispiel als die
Kdlner Leitz-Vertretung aufgeltst wur-
de, fragte man mich, ob ich an der alten
Einrichtung interessiert sei. Darunter
waren einige ergonomische Mikrosko-
piertische. Diese ermdglichen es mir,
meine Gerate heute im originalen Zu-

Auf dem zugehdrigen Tisch: Kamera-Mikroskop
Panphot (1941) mit umfangreicher Zusatz-
ausstattung fiir Aufsicht, Durchsicht, Polari-
sation usw.
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Nach der Praxis

Die , Vergleichsbriicke” mit zwei Ortholux-
Mikroskopen und zentraler Kamera bringt
beide Aufnahmen auf ein Bild: niitzlich in
der Naturwissenschaft, aber auch fiir den
Nachweis von Filschungen aller Art.

sammenhang aufzubauen und zu be-
nutzen. Eine andere Geschichte ist auch
erzéhlenswert: Ein hollandischer Kollege
schickte mir ein Bild, auf dem in einem
alten verstaubten Keller ein in Mitleiden-
schaft gezogenes Vorkriegsgerat zu se-
hen war. Er stellte es mir dann eines Ta-
ges sogar im Lieferwagen vor das Haus.
Nach sechs Wochen intensiver Arbeit
war das Reprogerdt aus dem Jahre
1938 wieder voll funktionsfahig. Es wird
von mir jetzt oft fir Reproduktionen be-
nutzt. Als mich der hollandische Freund
spater besuchte, meinte er nur: ,Das
kann doch nicht wahr sein; das nehme
ich doch gerne wieder mit.“

RZB: Um lhre Sammlung zu kom-
plettieren, mussen Sie sich nicht nur in
der Technik der Leitz-Gerate, sondern
auch in der Geschichte der Firma aus-
kennen.

Dr. Bawendi: Ja! Ich bin seit 1979 Mit-
glied im Verein Leica Historica und habe
bislang etwa 30 Beitrage in der Vereins-
zeitschrift Vidom verdffentlicht. Dabei ist
mir wichtig, das Bildmaterial selbst und
mit den originalen Reproduktionsgera-
ten herzustellen.

RZB: Neben den Reprogeraten be-
nutzen Sie sicherlich auch Kameras und
VergrolRerungsgeréate.

Dr. Bawendi: Ich habe schon in meiner
Praxis in Lechenich immer wieder neue
grol3formatige VergréRerungen von
Schwarzweif3-Aufnahmen ausgestellt,
die ich selbst fotografiert und in meinem
Fotolabor hergestellt habe.

RZB: Das Wort ,Praxis” leitet tiber
zum Verhéltnis von Ihrem Hobby zu
lhrem Beruf.

Dr. Bawendi: Ich sehe hier eine sehr
enge Verbindung: Die Feinfuihligkeit, die
den Zahnarzt auszeichnet, ist eng ver-
wandt mit der, die man beim Fotografie-
ren, VergrofRern und Mikroskopieren un-
bedingt braucht. Wahrend meiner
wissenschaftlichen Tatigkeit habe ich
gelernt, Praparate selbst anzufertigen
und fotografisch festzuhalten. Auf dieser
Grundlage sind mir spéater auch einige
aufregende Mikrofotografien gelungen,
unter anderem auch von Schneekristal-
len. Ubrigens habe ich die Zahnmedizin
keineswegs ad acta gelegt, ich lese re-
gelmaRig neue Beitrage, unter anderem,
was im RZB verdéffentlicht wird.

War im ,Stuka” im Kriegseinsatz: Leica-Reporter-Kamera (1942) mit Magazin fiir 250 Aufnahmen.
Davor die Schablone zum passenden Anschnitt des Filmstreifens.

Seite 774 - Rheinisches Zahnéarzteblatt (Jg. 44) - Heft 12/Dezember 2001

RZB: Hat sich die Bedeutung lhres
Hobbys im Ruhestand geéndert?

Dr. Bawendi: Wenn mein Hobby nicht
ware, hatte ich meine Praxis sicherlich
noch eine Zeitlang weitergefiihrt. Jetzt
fullt es mich fast vollsténdig aus. Ich sit-
ze jede Woche sicherlich vier Tage am
Schreibtisch oder arbeite im Labor. Seit
1999 bin ich Schriftfihrer bei Leica Hi-
storica e.V., habe Berichte in dieser
Funktion zu verfassen, dazu halte ich oft
Vortrage im Verein, besonders uber die
Geschichte der Leica-Fotografie mit der
Leitz-Mikroskopie.

RZB: Fur andere Hobbys bleibt dann
ja wohl kaum Platz?

Dr. Bawendi: 80 Prozent meiner Frei-
zeit widme ich der Fotografie. Ich jogge
aber jeden Tag sechs Kilometer bergauf
und bergab und mache mich auch ger-
ne in meinem Garten nutzlich. Ich habe
Ilhren Artikel im RZB Uber den Kollegen
Wolffel gelesen, den ich Ubrigens aus
meiner Kélner Zeit personlich kenne. Ich
kann mich seiner Aussage, ,ich will in
meinem Hobby kein Weltmeister sein®,
nur anschliel3en.

RZB: Wer lhre akribisch recherchier-
ten Verdoffentlichungen liest und lhre sy-
stematische Sammlung bewundert, wird
dieser bescheidenen AuRerung wohl
nur zégerlich zustimmen. Auf jeden Fall
noch viele Jahre Spafl3 mit Ihrem Hobby
und vielen Dank fiir den freundlichen
Empfang und das Interview!

Interview, Text und Fotos:
Dr. Uwe Neddermeyer

Radchen-Compur-Leica (Modell B) aus dem
Jahre 1925.
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DDR-Regime

,Dafur bin ich nicht durch
den Tunnel gekrochen®

Im RZB 10/2001 wurde mit dem
Beitrag ,,Wie der Strafgefangene
Friedrich das Haftlingskollektiv mit
seiner Staatsfeindlichkeit beeinfluRte*
an den 40. Jahrestag des Mauerbaus
in der DDR erinnert. Der ,,antifaschi-
stische Schutzwall“ war eine morderi-
sche Zone, die angeblich vor Angrei-
fern aus dem Westen schiitzen sollte.
In Wirklichkeit war diese Mauer aus-
schlieBlich gegen die eigene Bevolke-
rung gerichtet. Auf ,,Grenzverletzer*
wurde geschossen. Fast tausend
Menschen haben den Versuch, die
Grenzsicherungsanlagen zu tberwin-
den, mit dem Leben bezahlt. Selbst
der Fluchtversuch wurde mit Gefang-
nis oder sogar Zuchthaus bestraft.
Republikflucht galt in der DDR als ein
Kapitalverbrechen. Dennoch riskier-
ten viele Menschen - darunter auch
Arzte und Zahnérzte - Leib und Le-
ben, um in die Freiheit zu gelangen.
Dieser unbéndige Freiheitsdrang
fiihrte letztlich zum Zusammenbruch
des Unrechtsregimes und zur Wieder-
vereinigung Deutschlands.

Aus diesem Grunde soll an dieser
Stelle an Menschen erinnert werden,
die die Freiheit Uber das Leben und
gesellschaftliches Ansehen gestellt
haben. Das RZB sprach mit dem
Zahnarzt Dr. Peter Beyer, der im
Jahre 1964 zu den 57 Fliichtlingen
gehorte, die unter dramatischen
Umstdnden durch einen Tunnel von
Ost- nach Westberlin gelangten. Das
Gesprach mit Dr. Peter Beyer fand
am 13. Oktober 2001 in Diisseldorf
statt. Die Fragen flir das RZB stellte
Dr. Kurt J. Gerritz.

Die Fotos machte Renate Gerritz.

RZB: Herr Kollege Beyer, Sie sind
1964 unter dramatischen Umstanden
aus der DDR entkommen; wann reifte
bei lhnen der Plan, zu flichten?

Dr. Beyer: Die Absicht zu fliehen,
stammt schon aus der Zeit des Studi-
ums. Ich habe im Jahr des Mauerbaus
das Examen in Leipzig gemacht und
hatte mich vorher mit meiner jetzigen
Frau, die aus Celle in Niedersachsen
stammit, verlobt. Die Besuche meiner da-
maligen Verlobten wurden immer
schwieriger, obwohl wir jede Gelegen-
heit nutzten, uns zu treffen. Ich habe
mich an die Charité (Ostberlin) bewor-
ben und bin angenommen worden. Mei-
ne Frau zog von Celle nach Westberlin.
Westdeutsche konnten zu jener Zeit
noch ohne weiteres nach Ostberlin ein-
reisen, was Westberlinern verwehrt war.
Damals gab es auch noch keinen
LZwangsumtausch®. Wenn meine Frau,
die in Charlottenburg bei der Com-
merzbank arbeitete, Feierabend hatte,
ist sie mit der S-Bahn zu mir nach Ost-
berlin gefahren. Ich wohnte direkt am
Bahnhof FriedrichstralRe.

RZB: Sie haben in der Charité als
Zahnarzt gearbeitet?

Dr. Peter Beyer

Dr. Beyer: Ich war Assistent bei Prof. Dr.
Alfred Breustedt in der prothetischen Ab-
teilung der Charité. Da hatte ich Zugang
zur internationalen Fachliteratur. Die
Maoglichkeiten der Umsetzung waren sy-
stembedingt sehr begrenzt. Diese Dis-
krepanz hat mich gestort, auch war ich
niemals mit dem politischen System der
DDR einverstanden.

RZB: Was war das Schlimmste an
diesem System?

Dr. Beyer: Materiell habe ich keine Not
gelitten. Das Schlimmste an dem Sy-
stem war diese permanente Gangelei.
Als wir heiraten wollten, sollte meine
Frau DDR-Birgerin mit allen Einschrén-
kungen werden. Sie hatte z. B. keine
Maoglichkeit mehr zur Ausreise gehabt,
um ihre Eltern zu besuchen.

Dr. Kurt J. Gerritz (li.) im Gesprdch mit Dr. Peter Beyer.
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‘ Dr. Peter Beyer und Ehefrau Christine.

RZB: Und Sie durften nicht ausrei-
sen.

Dr. Beyer: Dieses Eingesperrtsein in ei-
nem planwirtschaftlich-birokratischen
System wurde immer schlimmer und die
Unfreiheit immer unertraglicher.

RZB: Wie erfuhren Sie von der Flucht-
mdglichkeit durch den Tunnel?

Dr. Beyer: Diese Verbindung kam durch
einen Studienkollegen, der mein bester
Freund ist, zustande. Er war wie ich an
der Charité Assistent. Sein Cousin
knipfte den Kontakt zu dieser Flucht-
helfergruppe, die in erster Linie aus
Westberliner Studenten bestand. Unter
dem Siegel strengster Vertraulichkeit
wurden meine Frau und ich eingeweiht,
wobei meine Frau als Kurier eingesetzt
wurde. So hat sie z. B. meine Examens-
zeugnisse vorab nach Westberlin ge-
schmuggelt.

Am 4. Oktober 1964 war es dann soweit.
Ursprunglich war der Plan, mit einem
umgebauten Auto Uber die Tschecho-
slowakei zu flichten. Uber einen Kon-
taktmann erfuhr ich plotzlich von der
Moglichkeit, noch am selben Abend
durch den Tunnel zu fliehen. Es war ein
Sonntag. Zur Mittagszeit besuchte mich
meine Frau. Sie wul3te, wo sich der Tun-
nel befand, der tber 120 m von West-
berlin nach Ostberlin getrieben war,
namlich in der Strelitzer StralRe 55.

Nach dem Mittagessen habe ich mich
von meinem Freund verabschiedet. Er
wohnt noch heute in Ostberlin. Damals
wollte er seine Eltern nicht im Stich las-
sen. Gegen 18 Uhr kam meine Frau mit
den letzten Informationen. Da ich wul3te,
daf wir moglicherweise beobachtet wur-

den, kauften wir im Operettentheater
Metropol zwei Theaterkarten fir die
Abendvorstellung. Auf3erdem mufite
meine Frau, die am Grenzubergang
FriedrichstraBe bekannt war, einen plau-
siblen Grund angeben, weshalb sie an
einem Tag mehrmals nach Ostberlin ein-
reiste. Uber meine Frau erfuhr ich also
die letzten Informationen zum Tunnel-
eingang und das Losungswort. Die Pa-
role hiel? Tokio, in Anlehnung an die
Olympiade.

RZB: Wie ging es weiter?

Dr. Beyer: Ich wulite jetzt, in welchem
Gebéaude in der Strelitzer Stral3e der
Tunneleingang war, der in die Bernauer
Strafle nach Westberlin in die Freiheit
fuhrte. Sollte irgendetwas schiefgehen,
wollte man mit Lichtsignalen vom Dach
in der Bernauer Stral3e warnen. Dann
sollten wir zuriickgehen.

RZB: Dazu kam es aber nicht.

Dr. Beyer: Daran wollte ich auch nicht
denken. Ich trug meinen besten, maf3-
geschneiderten Anzug und hatte meiner
Frau Kristine ein Wiedersehen in West-
berlin fest versprochen. Gegen 21.30
Uhr bin ich also mit meinen besten Kla-
motten durch den Tunnel gekrochen. Zu
Anfang war es trocken. Dann wurde es
nal und schlammig. Der Tunnel war in
Handarbeit gegraben, notdurftig be-
leuchtet und beliftet. Und plétzlich stand
ich in elf Meter Tiefe am anderen Ende
im Hause einer ehemaligen Backerei.

RZB: Waren Sie sich sicher, in West-
berlin zu sein?

Dr. Beyer: Ich war total unsicher und
glaubte an eine Falle der Stasi. Zumal
man mir sagte, ich sollte fir vier Tage in
Quarantane bleiben. Der Tunnel sollte
bis Donnerstag noch offen und geheim
bleiben. Da bin ich erst einmal ausge-
rastet.

RZB: Wann waren Sie sich sicher,
daf Sie es geschafft haben?

Dr. Beyer: Das ist banal: Als ich eine Zi-
garettenreklame mit dem HB-Mannchen
sah, wul3te ich, daf3 ich im Westen war.

RZB: 57 Menschen sind durch die-
sen Tunnel, der bald entdeckt wurde, in
die Freiheit gelangt. Kannten Sie die an-
deren Flichtlinge?

Dr. Beyer: Da war nur eine Oberarztin
aus dem Krankenhaus Friedrichshain,
die ich flichtig kannte. Alle anderen wa-
ren mir unbekannt.

RZB: War |hre Frau nicht in Sorge?
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Dr. Beyer: Wir hatten vereinbart, dafd
ich sofort zu ihr in die Wohnung nach
Charlottenburg komme. Und da ich nicht
nachgab, gab man mir 20 DM, und
nachdem ich mein Ehrenwort zu schwei-
gen gegeben hatte, durfte ich in dersel-
ben Nacht zu ihr. Nachts um drei Uhr
stand ich dann vor der Tir.

RZB: Es gab am Tunneleingang in
der Strelitzer Straf3e in Ostberlin in der-
selben Nacht noch eine dramatische
Entwicklung.

Dr. Beyer: Der Tunnel ist verraten wor-
den. Um Mitternacht gab es eine
Schielerei zwischen einem Fluchthelfer
und Ostberliner Grenzsoldaten. Dabei
wurde der DDR-Soldat Egon Schultz
getotet. Das Perfide an der Sache ist,
daf die DDR-Propaganda den Tod dem
Westberliner Fluchthelfer, der Schultz
nur angeschossen hatte, anlastete.

In Wirklichkeit ist der DDR-Wachsoldat
von seinen eigenen Leuten irrtimlich
durch eine MG-Salve getétet worden.
Dieses geht eindeutig aus dem Obduk-
tionsprotokoll des renommierten Ost-
berliner Gerichtsmediziners Prof. Dr.
Otto Prokop hervor. Diese Erkenntnis
wurde vom DDR-Regime unterdriickt.
Der Westberliner Student, der noch
flichten konnte, wurde fortan des Mor-
des beschuldigt. Weder die Mutter des
erschossenen Soldaten noch der Flucht-
helfer haben jemals die Wahrheit erfah-
ren. Das Protokoll wurde erst in jiingster
Vergangenheit aufgefunden. Der Flucht-
helfer mit Vornamen Christian hat zwar
noch Medizin studiert. Letztendlich ist er
aber an der vermeintlichen Schuld zer-
brochen und vor einigen Jahren verstor-
ben. Die Strelitzer StralRe wurde in die
Egon-Schultz-Strale umbenannt. Und
welche lIronie des Schicksals, mein
Freund aus Ostberlin, der mir zur Flucht
verholfen hatte, wohnte spater in dieser
Stral3e.

RZB: Fuhlten Sie sich nach der Flucht
in Westberlin sicher?

Dr. Beyer: Wir fuhlten uns beobachtet
und tberhaupt nicht sicher. Es war klar,
daR gegen uns wegen Beihilfe und Re-
publikflucht ermittelt wurde. Gegen mei-
ne Verlobte lief eine Fahndung zur Fest-
nahme, wie wir spéter erfahren haben.

RZB: Wann haben Sie lhre Frau ge-
heiratet?

Dr. Beyer: Wir haben noch im Jahre
1964 in Berlin im Rathaus Schdneberg
geheiratet, und zwar am 11. November
um 11.11 Uhr.



Zeitgeschehen

RZB: Mit diesem Datum war naturlich
Ihr Weg ins Rheinland vorgezeichnet.
Wer hat Ihnen dabei besonders gehol-
fen?

Dr. Beyer: Dr. Hans-Peter Lux, ein
Studienkollege aus Leipzig, der damals
schon in Dusseldorf als Zahnarzt
niedergelassen war, riet mir dazu, und
ihm verdanke ich viel. Ich kam zu mei-
nem Glick nach Diisseldorf in die Pra-
xis von Charlie Przetak. Dort war ich zu-
sammen mit Dr. Hartmut Wengel von
Ende 1964 bis 1969 Assistent und be-
kam tiefere Einblicke in die moderne
Zahnheilkunde.

RZB: Sie sind u. a. auch Grindungs-
mitglied der Neuen Gruppe und prakti-
zieren Zahnheilkunde auf einem hohen
Niveau.

Dr. Beyer: Im Jahre 1969 habe ich in
Dusseldorf dann eine eigene Praxis ge-
grundet, und die Neue Gruppe wurde fr
mich zu einer Art Ersatzfamilie.

RZB: lhre Eltern und Geschwister,
welche noch in der DDR lebten, durften
Sie nicht besuchen.

Dr. Beyer: Mein Vater, der auch Zahn-
arzt war, bekam im Jahre 1965, als er
mit 65 Jahren Rentner wurde, nicht die
Genehmigung, uns in Disseldorf zu be-
suchen, weil ich republikflichtig war.
Darunter hat er schwer gelitten. Erst
1972 mit dem Grundlagenvertrag trat
eine Anderung ein.

RZB: Wie ging es mit lhrer Praxis wei-
ter? Sie befanden sich im Westen und
muBten feststellen, daR sich das Ge-
sundheitssystem doch alles andere als
freiheitlich entwickelte.

Dr. Beyer: Im Jahre 1976 habe ich mei-
ne Kassenzulassung abgegeben, weil
es mir im Rahmen der gesetzlichen
Krankenversicherung nicht moglich er-
schien, meine Patienten auf hohem Ni-
veau nach den Kriterien einer modernen
fortschrittichen Zahnheilkunde zu ver-
sorgen. Als Folge der Seehofer-Gesetz-
gebung Anfang 1993 verloren meine
freiwillig versicherten GKV-Patienten
das Recht auf freie Arztwahl. Das war fur
meine zahnarztliche Privatpraxis und die
betroffenen Patienten ein harter Schlag.
Es war immer mein Bestreben, mich

i e B

Ml berilvy X1 ]

Baclin; dm 0 14, 1384

| e |

i St b

Lre B a gy, Murfrisls, Belslbayasyray by, 43 bils rnriiss

Fraaal FRRlAEIDLLE.

wirdan o,

dan Bglyvey Farducyrialled,

e w0 25 1. T el

Tar Goln 08 (N pEmerien wonie am d. iy 1964 dopal dam
mmmm-uuwmmm

e Htdwa By, mgvivnl dui Dy, ke yerw in Solmrfwtivin
o vexifiain, Debel vl basslcoer Ferl Lot i Iegun, o
sril, BEaroticieans s Fyboss yparsily samisber sind,
ot sl Ixburotss Ik dle yerbdmischs Terdeirbs 4m
Iri Neyero, Febay, fis siiielier m e Sohivomok e
Palligh sar, Ba wipl gelpelem, Tl dm Bedlongsn dasemy ao
aobbmi, ob Niluowk Gher deus Yolsbie i Enfudoosg seiomobi

Telimhin i wly, Doy dm Yoe Borarx
lxiim, == dm demsedidges duf mideld s bew. “m-

vt zelle sl

Hne Dwobxifh des Berltiiwgyictickise sexie wiom Berleld ther Eachgenes
Sle aiagelaibeim Eaicakees wellas Bia der Bexpiabiailes XI5/ 1T

fortzubilden und dieses Konnen meinen
Patienten weiterzugeben.

RZB: Rein rechtlich gesehen waren
Sie nun de facto ein Zahnarzt und Bur-
ger zweiter Klasse.

Dr. Beyer: Meine Patienten und auch
ich haben nie verstanden, wie der Ge-
setzgeber mit einem Federstrich dem
Birger origindre Rechte nimmt und ei-
nen Arzt oder Zahnarzt regelrecht ent-
eignet. Damals ist zum ersten Mal mein
Glaube an den Rechtsstaat erschuttert
worden. Angesichts der massiven
Rechtsverluste der Heilberufe in den
letzten zwanzig Jahren habe ich schon
mehrmals feststellen missen: ,,Dafir bin
ich nicht durch den Tunnel gekrochen.”
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Freizeittip

Weihnachtlicher Ausflug ins Wandergebiet

Krippen aus aller Welt
Im Deutsch-Belgischen

Naturpark

Der RZB-Freizeit-Tip stellt monatlich
Ausflugsziele aus der Umgebung vor.
Im ndchsten Heft:

K6Iner Kulturangebote

Weihnachtskrippen —in den Wochen vor
.dem Fest" gibt es wohl kaum ein pas-
senderes Thema. Viele Krippen kénnen
aber auch — ganz unabhéngig von der
Jahreszeit — als Kunstwerke und kultur-
historisch aufschluf3reiche Studienob-
jekte betrachtet werden. 1989 haben
deshalb Krippenfreunde aus der Eifel,
den Ardennen und Aachen am ehema-
ligen deutsch-belgischen Grenzuber-
gang Losheim eine Ausstellung organi-
siert, die ganzjahrig Uber 140 Kirchen-
und Privatkrippen aus aller Welt zeigt.
Damit gilt die Krippana als die bedeu-
tendste und groéRte Kirchenkrippen-
sammlung Europas. Vielleicht handelt es
sich sogar um ,die gré3te Krippenaus-
stellung der Welt". Gezeigt werden Krip-
pen aus Kathedralen, Domen, Basiliken,
Pfarr- und Klosterkirchen sowie preis-

gekrénte Krippen aus den alljahrlich
stattfindenden Krippenbauwettbewer-
ben. AuRerdem gibt es stéandig wech-
selnde Zusatzausstellungen: Viele Leih-
gaben sollen nach einiger Zeit wieder
die Kirchganger am jeweiligen Herkunfts-
ort erfreuen.

Besonders schon anzusehen sind die
spanischen und italienischen Land-

Schlicht und schon: Moderne Tonfiguren aus
der Pfarrkirche St. Josef in Schliichern.

Uber 30 m? nimmt die eindrucksvolle Marcelluskrippe der Bahnhofspfarre Roma Termini ein, in de-
ren Hintergrund neben anderen rémischen Monumentalbauten das Marcellustheater steht.
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Ausschnitt einer Kastenkrippe mit einer
Darstellung der Hochzeit zu Kanaan aus dem
17. Jahrhundert. Jemeppe (Belgien),
Figuren aus Wachs und Stoff.

schaftskrippen der Krippana. Die Land-
schaftsmodelle in der Tradition des ba-
rocken Krippenbaus zeigen, daf3 die
Menschen immer bemiiht waren, sich
das Weihnachtsereignis im Zusammen-
hang mit Personen und Orten der eige-
nen Umgebung vorzustellen. Sehr ein-
drucksvoll sind im Untergeschol3 der
Ausstellung mehrere Dioramen, die —
zum Teil metertief in die Wand gebaut —
dem Betrachter einen Blick durch den
Stall mit der Heiligen Familie hindurch in
eine fast endlose Ferne vortauschen.

Neben Schénem gibt es auch Kurioses:
Die Reiskrippe, eine in ein Reiskorn ein-
geschnitzte Darstellung von Christi Ge-
burt, gilt als kleinste Krippe der Welt.
Nicht viel groRer sind zwei Krippen, die
aus einem Streichholz bzw. aus einem
Hanfsamenkorn geschnitzt wurden. Be-
merkenswert sind auch verschiedene
mechanische Krippen (eine auf fast 70
m?) und die lebende Krippe vor der Tdr,
die neben den Wachsfiguren der Heili-
gen Familie von Ochs (oder war es doch
eine Kuh?) und Esel belebt wird.

An die Kleinen und Kleinsten hat man
auch sonst gedacht: die Zookrippe mit
ihnren zahlreichen, zum Teil lebens-
groRen beweglichen Stofftieren wird si-
cherlich Begeisterung wecken. Ubri-
gens: nebenan steht im ehemaligen Zoll-
amt die Eurotechnica, eine der grofdten
digitalen Modelleisenbahnen Europas.

Kontrastreiche
Sonderausstellungen

Eine Sonderausstellung zeigt dieses
Jahr (2001) nicht weniger als 230 Dar-
stellungen der Geburtsszene in Krippen
aus 13 lateinamerikanischen L&andern.
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Dort hat sich die Krippenkunst zwar
auch sehr friih — beinahe parallel zu der
europaischen Tradition — entwickelt, aber
bei allem Einflul3 durch europdische Mis-
sionare und Vorbilder sind Farben und
Formen doch stark durch die jeweiligen
nationalen bzw. regionalen Kunst-, Be-
kleidungs- und Architekturstile gepragt.
Viele der hier gezeigten Krippen stechen
durch eine besonders bunte, frohlich-fol-
kloristische Darstellung der Heiligen Fa-
milie und ihrer Umgebung hervor. Auf-
fallend ist die aufwendige und pracht-
volle Ausstattung besonders einiger
Krippen aus Peru. Die heitere ,Party-
stimmung®, welche die lateinamerikani-
schen Arbeiten ausstrahlen, steht im
Gegensatz insbesondere zur deutschen
Tradition beschaulicher und bescheide-
ner Darstellungen einer armen Heiligen
Familie.

Einen besonderen Kontrast zu den la- Tanzende empfangen den Heiland auf dieser peruanischen Retabel (Figuren aus Maismehl und
teinamerikanischen Krippen stellt so Gips), die beim Krippenwettbewerb 2000 einen Ehrenpreis erhielt.

Besonders beeindruckend bei den peruanischen Krippen der Sonderausstellung: die farbige
Pracht und die Vermischung spanischer und indianischer Motive.

den Besuch der Krippana mit einer Wan-
derung oder wenigstens einem Spazier-
gang zu verbinden. Nur wenige Kilome-
ter entfernt liegt das Wintersportgebiet
Udenbreth; ebenfalls nicht weit das ro-
mantische malerische Reifferscheid
(Gemeinde Hellenthal), einer der schon-
sten Burgorte Deutschlands mit seinem
machtigen Bruchsteintor aus dem 14.
Jahrhundert und einem geschlossenen
Hauserring aus dem 17. und 18. Jahr-
hundert.

Wer nicht weiterfahren mochte, kommt
direkt auf dem Rickweg von Losheim
zur A1 nach nur wenigen Kilometern an
einer steilen, fast 600 Meter hohen An-
héhe vorbei. Oben liegt mit Kronenburg
(Gemeinde Dahlem) ein weiterer ro-
mantischer Burgort, der keinen Vergleich

auch eine zweite Sonderausstellung mit
Werken von Berta Kals dar, die durch
streng monochrom tonfarbene Figuren
gepréagt ist. Die Aachener Kinstlerin ver-
bindet ihre moderne, &uRlerst schlichte
Interpretation des klassischen Motivs
mit kritischen Aussagen zu aktuellen
Themen wie Arbeitslosigkeit, Armut,
Drogensucht, Hunger, Krieg und ande-
ren gesellschaftlichen Problemen der
Gegenwart.

Nicht weit: Burgen und Walder

Losheim liegt im sudlichsten Zipfel von
NRW, in einem der schdnsten Waldge-
biete der Hocheifel. Da bietet es sich an,
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Durch das Nordtor (im Hintergrund) betritt man iiber die uralten Gassen Kronenburgs ein bewohntes
Museum. Das 1704 erbaute rotliche Haus (rechts) zeigt, daB es sich als Steuereintreiber auch im

18. Jahrhundert gut leben lieR.

zu Reifferscheid scheuen muf3. Die Rui-
ne einer ehemals méachtigen Festung
wird von zahlreichen liebevoll restau-
rierten historischen Gebauden, meist
Fachwerkhausern, umschlossen. Sie bil-
den zugleich den fast vollstandig erhal-
tenen &ufleren Mauerring, den soge-
nannten ,Burgbering” aus dem 13. und
14. Jahrhundert. In Kronenburg gibt es
nur alte Hauser — keinen Neubau, der
dieses museale Kleinod verschandeln
wirde.

Eine besondere Attraktion ist die Pfarr-
kirche St. Johannes, deren Turm als
Wehrturm ebenfalls in die Wehranlage
integriert war. Der spéatgotische Innen-
raum gilt als einer der bedeutendsten
seiner Art in der Eifel. Diese Einstitzen-
kirche, deren vier Gewdlbe tatsachlich
von nur einem in der Mitte der Kirche
stehenden Pfeiler getragen werden, hat
die Historiker grundlich beschétftigt: ist

die Bauweise doch absolut untypisch fiir
die Gegend und nicht nur in der Eifel
sehr selten. Die Anregung zum Bau kam
wohl von einem der bedeutendsten und
méachtigsten Manner des 15. Jahrhun-
derts, vom Kardinal Nikolaus Cusanus
aus Kues an der Mosel.

Auch der Aufstieg zur Ruine lohnt sich.
Von dort hat man einen schdnen Blick
Uber die gesamte Umgebung und auf
das darunterliegende schloRartige
Hauptgebdude aus dem 18. Jahrhun-
dert, in dem heute das SchloRhotel-Re-
staurant Burghaus residiert.

In und um Kronenburg kann man gemdit-
lich essen, einen Kaffee trinken (etwa
im Café Zehntscheune) und je nach
Wunsch mehr oder minder ausgedehn-
te Spaziergange um die Burg, aber auch
durch die nahezu parkéahnliche Land-
schaft des Oberen Kylltales mit dem

Die Riickwdnde der Kronenburger Hauser
sind als ,,Burgbering” in die Ringmauer
integriert.

Kronenburger See machen. Dort wartet
Ubrigens in den warmeren Jahreszeiten
ein breites Freizeitangebot auf den Be-
sucher.

Text und Fotos: Dr. Uwe Neddermeyer

Anfahrt: A 1 bis Ende, dann B 51
Richtung Blankenheim/Prim,
rechts auf die B 421 an Kronenburg
vorbei nach Losheim.

Krippana: Prumer Straf3e 54,
53940 Losheim/Eifel,

Tel. (06557) 866

Ganzjahrig taglich geéffnet von

10 bis 18 Uhr,

Eintritt: Erwachsene: 9 DM, Kinder
von sechs bis 14 Jahren: 4,50 DM

Uber den im Mauerring integrierten Wehrturm der Pfarrkirche St. Johannes, je nachdem Fachwerkhauser und das Burghaus hinweg bietet sich von der Ruine
aus ein weiter Blick hinaus auf die - hier noch herbstliche - Schnee-Eifel.
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Niedersachsen laRt
Uni-Bummler zahlen

Als erstes SPD-gefiihrtes Bundesland
bittet Niedersachsen Langzeitstudenten
zur Kasse. ,Wir werden nach 2001 das
Hochschulgesetz andern, um Gebiihren
einzufuihren®, kiindigt Wissenschaftsmi-
nister Thomas Oppermann an. Wer lan-
ger als die Regelstudienzeit plus vier Se-
mester bendtige, misse ab dem néch-
sten Jahr mit mindestens 1000 DM pro
Semester rechnen. ,Lebenslanges Ler-
nen darf nicht lebenslanges Studieren
heien”, meint Oppermann. Bisher mus-
sen nur Studenten in Baden-Wirttem-
berg 1000 DM zahlen.

Die Strafgebiihren gelten in der Partei
bisher als tabu. Der SPD-Politiker ist je-
doch auf einen ,Domino-Effekt" vorbe-
reitet: ,Alle Bundeslander werden ein-
mal Langzeitgebuhren erheben.”

Focus Nr. 36/2001

Sorge vor
Abwanderung

15,25 DM pro Uberstunde -
droht bald Arztemangel?

Den deutschen Krankenhausern lauft
das Personal weg. Prof. Bernward Ul-
rich, Chefarzt am Krankenhaus Ger-
resheim, schlagt Alarm: ,Der Markt ist
leergefegt. Wahrend vor kurzem noch
20000 Assistenzarzte als arbeitslos ge-
meldet waren, flihren die Arbeitsamter
Dusseldorf und Wuppertal heute keinen
einzigen mehr auf ihrer Sucherliste.”

Als Ursache macht der Chirurg die dra-
matisch verschlechterten Arbeitsbedin-
gungen fir Assistenzarzte und Pflege-
personal aus. Viele Schwestern und
Pfleger wechselten in andere Sparten
ihres erlernten Berufes, junge Arzte er-
lagen den Verlockungen einer Berufs-
ausubung in GrofR3britannien, Skandina-

vien, Italien oder Spanien. Der sich ab-
zeichnende Personalmangel drohe die
Versorgung der Patienten in Deutsch-
land dramatisch in Frage zu stellen. So
sei es vor allem nicht gelungen, die Ar-
beitszeiten der Arzte in ihrer klinischen
Fachausbildung so zu strukturieren, daid
den Bedurfnissen der jungen Mediziner
nach Vereinbarkeit von Beruf, Familie
und Freizeit nachgekommen werden
kann. ,Pflegekrafte bekommen jede
Uberstunde bezahlt oder durch Freizeit
ausgeglichen. Fur die Assistenzarzte ist
das nicht mdglich.”

Um die Personalkosten zu senken, rich-
ten die Krankenhdauser immer mehr
Schichtdienste fir Arzte ein. Das, so Ul-
rich, wirde zwar eine gewisse perso-
nelle Aufstockung erméglichen, zugleich
aber zu auf3erordentlich ungeregelten
Diensten fuhren. Das wiederum héatte
Nachteile in der Facharztausbildung in
bezug auf die Kollegenkontakte und die
Kontinuitat der Patientenversorgung.
.Meine Arzte kommen morgens um sie-
ben und gehen abends um neun — und
haben dann noch ein schlechtes Gewis-
sen.”

Durch den zur Zeit praktizierten Frei-
zeitausgleich stehen regelméRig ledig-
lich 49 Prozent der arztlichen Beleg-
schaft tatsachlich zur Verfiigung. Diese
Situation kann nur dadurch ertraglich
gestaltet werden, daR die meisten Kilinik-
arzte bei zunehmenden Patientenzah-
len Uber ihre Pflicht hinaus bis zu
80 Uberstunden pro Monat ableisten.
Die Maoglichkeit, diese Uberstunden
durch Freizeit abzufeiern, ist jedoch nur
in Ausnahmefallen mdglich. Die vielen
unbezahlten Uberstunden treffen be-
sonders das schwachste Glied in der
arztlichen Hierarchie, den Arzt im Prak-
tikum (AiP). Dessen Grundgehalt liegt
netto knapp oberhalb des Bafog-Satzes
und kann sich mit kumulierten Sozialhil-
feeinkommen nicht messen. Sollte seine
Uberstunde, aus welchen Griinden auch
immer, doch einmal angerechnet wer-
den, so bekommt er dafur 15,25 DM
brutto. Dazu kirzlich der Prasident der
Bundesarztekammer, Prof. Jérg-Dietrich
Hoppe: ,Was sich heute in unseren Kili-
niken abspielt, ist gegenliber Personal
und den Patienten nicht mehr zu verant-
worten.” Ulrich: ,Bald finden wir nie-
manden mehr.”

Klaus Heinemann,
Rhein. Post, 22. 10. 2001

Briefmarken Bund/DDR kpl. 3500, Berlin kpl,
SBZ kpl. Saar kpl, DR 1872/45 kpl. (Kat. 60 000)
Altbaden kpl. 1500, Bayern/Wurtt. kpl.
Osterr./Schweiz kpl. Vatican kpl. 5000
Tel.089/6844 68

ROBINSON CLUET Dann:
Reisebiro VAN WERSIH

- Kéilaer Skr. 289, Dusseld,
ﬂﬂﬂgf&'ﬁk‘ Tel. 772065, Fox 772064

Erfrogen Sie unsere Preise!

- bl
B e

Aus Praxisauflésung
Zu verk.: Amalg.-Absch., Diirr’94; Siemensschubl.
schr., dito Waschb. schr., gr. Labortisch; Instrum.
u. a. Restinventar. Landau, Diisseldorf
Tel.0211/681428; Fax 6988051

Studienplatz Medizin und Zahnmedizin

Studienberatung und NC-Seminare. Unser Ziel: Ohne ZVS schnell
ins Studium (Medizin, Zahnmedizin, Tiermedizin, Pharmazie, Psy-
chologie, Architektur TH/FH, Kunstgeschichte u. a.)

Info und Anmeldung: Verein der NC-Studenten e. V. (VNC)

Argelanderstraie 50 « 53115 Bonn
Telefon (0228) 215304 « Fax 215900

Umbau - Ausbau
und Renaviarung

|heer Praxis

Gt Ozl
Malerbetriebfinnanausbau
H.«d. Burczyk

Witharer Suelfla 104

Paderborn

Wir sind ein freundliches und forthildungsorientiertes Praxisteam, das versucht,
anspruchsvolle Zahnmedizin auszuiben und die Faszination des Berufes im
Alltag umzusetzen. Auf dem Gebieten der Prophylaxe, Implantation und voll-
keramische Versorgungen fiihlen wir uns stark. Nachdem in diesem Jahr praxis-
organisatorische Aufgaben und Verbesserungen der Totalprothetik unter beson-
derer Beriicksichtigung der Funkltionsanalyse im Vordergrund standen, mdchten
wir uns im néchsten Jahr gerne auf den Gebieten der Endodontie und Para-
dontogogie fortentwickeln.

weeher VOrbereitu ngsassistent mnte
ab dem 1. 1. 2002 oder etwas spater ein nicht zu kurzes Stiick des Weges mit
uns gehen und bei der Zusammenarbeit Kenntnisse erwerben, die in vierzehn-
jahriger Praxistatigkeit gewachsen sind. Fir einen ersten Eindruck kann die
Homepage www.Teerling.de besucht werden. Bitte senden Sie Ihre
Bewerbung an

Dr. Dr. Ralph Teerling — Warburger Strae 81 — 33098 Paderborn

® PRANIS-SCHILDER 2
:_: |I';:..I-\. -\.I.:__'. ..I xll -_.:- :_:
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Humor/Leserbrief

SchnappschulR In den Mund gelegt Heft 9  Seite 564

Beim Schnappschul’ geht es darum, prominenten Kollegen
bestimmte Zitate, Gedankengange oder Ausspriiche auf
eine humorvolle oder geistreiche Artin den Mund zu legen.
Der Schnappschu3 des Monats Dezember wrdigt die
langjéhrige und Uberaus souverane Leistung des franki-
schen Zahnarztes Dr. Gunther Lichtblau.

In seinem Landesverband Bayern fungiert Kollege Licht-
blau wie selbstversténdlich sowohl als Versammlungsleiter
der KZV Bayern als auch neuerdings bei der Zahnarzte-
kammer. Auch auf Bundesebene bandigt er mit sicherem
Instinkt und viel Fingerspitzengefiihl die groRen Hauptver-
sammlungen des Freien Verbandes Deutscher Zahnarzte
(FVDZ) und der Kassenzahnarztlichen Bundesvereinigung
(KZBV). Und so ist sein Gberragendes Wahlergebnis bei der
diesjahrigen Hauptversammlung des FVDZ in Wrzburg
zwar ein Novum, aber keinesfalls ein Wunder.

Gunther Lichtblau erhielt in einem geheimen Wahlgang
samtliche Delegiertenstimmen ohne eine einzige Gegen-
stimme. Bereits beim festlichen Rahmenprogramm am Vor-
abend auf der Festung Marienberg war er ohne Wider-
spruch von mittelalterlichen Gauklern zum Koénig Gunther
ausgerufen worden. Tatkraftig von seinen beiden ,Knap-
pen®, Dr. Konrad Koch (Westfalen) und ZA Klaus-Peter
Haustein (Nordrhein), unterstitzt, liel3 er zur Gaudi der
Zuschauer standespolitische Sinder vorfihren und be-
gliickte in regelméaRigen Zeitabstanden mit Trinkspriichen
das gemeine Volk.

Wir zeigen Dr. Gunther Lichtblau in Zivil mit dem burgerli-
chen Beruf Zahnarzt und nach der Inthronisierung als
Konig Gunther in vollem Ornat und mit den Insignien der
Macht.

Unsere Frage an die Leser: Sie haben drei Wiinsche frei.
Welche soll Kénig Gunther aus Franken erfiillen?

Schicken Sie bitte Ihren Vorschlag zum Schnappschul
Dezember auf einer ausreichend frankierten Postkarte oder
auch per Fax an die

Redaktion Rheinisches Zahnarzteblatt

c/o Kassenzahnarztliche Vereinigung Nordrhein
Lindemannstralie 34-42, 40237 Dusseldorf

oder per Fax (0211)96 84-3 32

Die drei originellsten Zusendungen werden pramiert und im
RZB verdéffentlicht.

Einsendeschlufd ist der 31. 12. 2001

Dr. Kurt J. Gerritz
Fotos: Renate Gerritz

Wir gratulieren den folgenden phantasievollen Teilnehmern
fur ihre musikalischen Vorschlage. Sie legten dem schei-
denden Landesvorsitzenden des Freien Verbandes Deut-
scher Zahnérzte, Dr. Jurgen Strakeljahn, folgende Schla-
gertexte in den Mund:

® ,Niemals geht man so ganz,
irgendwas von Dir bleibt hier .. ."
llona Poge

| ,Ich weil3, es wird einmal ein Wunder geschehen...”
Dr. Heike Fleddermann

B ,We are scaling, we are scaling,
we are scaling round the world .. .
ZA Joachim Wilms

Fir den 1. Preis bedanken wir uns diesmal wie angekin-
digt ausnahmsweise mit zwei Eintrittskarten fir das Musi-
cal ,Chicago” und fur den 2. und 3. Preis wie Ublich mit
einem wertvollen Buchgeschenk.

LESERBRIEF

RZB 9/2001, Seite 562

Betr.: Herb Ritts-Ausstellung im NRW-Forum

Wer kennt das nicht: Hunderte von Malen fahrt oder geht man
an immer demselben Plakat vorbei, ohne die Botschaft rich-
tig wahrzunehmen. ,Reiziberflutung“ nennt man so was wohl.
Deshalb herzlichen Dank dafir, dal? Sie meinem Unterbe-
wuf3tsein nachgeholfen haben und mich noch mal direkt mit
der Nase auf die (geniale) multimediale Herb Ritts-Retro-
spektive im NRW-Forum ,gestof3en* haben. Sonst hatte ich
echt was verpal3t.

Uberhaupt finde ich Ihr neues Feature ,Freizeittip* im RZB
sehr flott geschrieben, informativ und abwechslungsreich.

Dr. Dirk Erdmann, Haan
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Humor

IST DAS NICHT TIERISCH?

Zusammengestellt von Dr. Kurt J. Gerritz

Wie eine Kuh ihr Leben rettete

Schweizer Kiihe wissen offenbar, wie sie
sich in Szene setzen kénnen. Einige sind
lila, andere dafir bekannt, da sie so
glucklich sind. Jetzt hat eine Kuh ihr ei-
genes Leben gerettet — sie hat sich in ei-
nem Kinderzimmer versteckt. Die Kuh
aus dem Dorf Wolfurt sollte eigentlich
nach Bregenz ins Schlachthaus ge-
bracht werden, berichtet die britische
Agentur Ananova. Doch sie entkam vom
Trailer, lief durch das Dorf in ein Haus
hinein und dort geradewegs ins Kinder-
zimmer. Und hier brachte sie zunéchst
niemand mehr heraus. Fast einen Tag
lang versuchte es der Bauer. Die Tier-
schutzorganisation Humanitas erbarmte
sich schlie3lich der tapferen Kuh und
kaufte sie dem Bauern ab, um ihr Leben
Zu retten.

Arzte-Zeitg., 23. 10. 2001

Rauber vergalien Sehschlitze

Zum Gluck fur einen Zeitungsladenbe-
sitzer in England waren die zwei Rauber,
die ihn kirzlich heimsuchten, nicht die
Hellsten. Die Gangster hatten schlicht
vergessen, Sehschlitze in ihre Strumpf-
masken zu schneiden. Die beiden
stieBen beim Uberfall zusammen, prall-
ten gegen die Ladentheke und bemerk-
ten nicht, daf® der Besitzer die Polizei
anrief, Zur Flucht rissen sie sich die Mas-
ken vom Kopf und wurden von der Uber-
wachungskamera gefilmt. Wenig spater
wurden die Dilettanten-Diebe von der
Polizei gefalit.

Wz, 30. 10. 2001

Kontaktlinsen fir Windhund

Ein kurzsichtiger englischer Greyhound
hat von einem Tierarzt Kontaktlinsen be-
kommen und gewinnt nun plétzlich ein
Hunderennen nach dem anderen. Vor-
her war der Windhund immer Zweiter
geblieben. Seine Besitzerin brachte ihn
daraufhin zu einem Tierarzt in Manche-
ster, der auf Augenleiden spezialisiert
ist. Der fand heraus: ,Der Greyhound
war stark kurzsichtig und wurde immer
Zweiter, weil er dem Hund folgte, der
vorne war." Er hatte Angst gehabt, sich
sonst zu verlaufen.

Rhein. Post, 19. 10. 2001

Braunbar vom Alkohol geheilt

Fast die Halfte seines bisher sieben-
jadhrigen Lebens war der russische
Braunbar ,Potapytsch” alkoholabhangig
- jetzt gilt Meister Petz nach einer Ent-
ziehungskur als geheilt von seiner
Sucht. Der Leidensweg des Baren be-
gann vor knapp sechs Jahren, als ein
Moskauer Geschaftsmann den jungen
Béaren kaufte und im Park seiner Villa in
einem Vorort der russischen Hauptstadt
unterbrachte. Als der Mann spater ins
Gefangnis mul3te, blieb ,Potapytsch® in
der Obhut des Wéachters zuriick. In der
Einsamkeit des Grundsticks begann
,Onkel Myscha“, wie der Wéachter hiel3,
seinen Wodka mit ,Potapytsch* zu tei-
len.

Rhein. Post, 30. 10. 2001

Hochzeit wird wiederholt

Ein frisch verheiratetes Paar in GroR3bri-
tannien darf seine Hochzeit noch einmal
erleben, weil die Fotos in der Post ver-
lorengegangen sind. Nun wird alles wie-
derholt — bis hin zum Anschneiden der
Hochzeitstorte. Weil das Fotopaket gut
versichert war, zahlt die Versicherung fur
die Aktion umgerechnet 28 000 DM. Alle
70 Hochzeitsgaste missen nun erneut
anreisen, zum Teil sogar aus dem Aus-
land.

NRZ, 30. 10. 2001

Eisbér stahl Zahnpasta

Wie die Zeitung ,Dagbladet* (Oslo) be-
richtete, hatte der Bar am Wochenende
nordlich von Longyearbyen einem Zelt-
lager mit Polarurlaubern aus Norwegen,
Schweden und Italien einen Besuch ab-
gestattet und dabei aus dem Verpfle-
gungszelt Vitamin C sowie Zahnpasta
entwendet. Fir die Wanderer in ande-
ren Zelten interessierte das Tier sich da-
gegen augenscheinlich nicht. Trygve
Steen vom ,Svalbard Wildlife Service“
auRerte sich beeindruckt tiber den ,ho-
hen Grad an Selbsterkenntnis* bei dem
Pelztier. Steen sagte: ,Es ist bekannt,
dal Eisbaren hier an Skorbut sterben
kdnnen, weil ihnen Vitamin C fehlt.”
Uberdies hétten die Baren durch den
Verzehr von Seehundfleisch einen aus-
gesprochen unangenehmen Mundge-
ruch, so dal3 auch die Zahnpasta am
richtigen Ort gelandet sei.

Vorarlberg online, 27. 8. 2001

Red Lion Pub

Nach einem Besuch im ,Red Lion Pub“
in der nordenglischen Ortschaft Trimdon
wollte Gary Carter nicht gleich nach
Hause: Alkoholkonsum hatte ihn tber-
mitig gemacht, er kletterte auf einen
7,50 Meter hohen Baum und schlief dort
ein. Die Feuerwehr muf3te Spezialisten
fur Bergrettung anfordern, um den
Schlafenden vom Baum zu holen. Man
lie ihn auf einem Seil herunter und
transportierte den Briten ins Kranken-
haus. Erst dort erwachte er, konnte sich
aber an nichts erinnern.

Die Welt, 30. 10. 2001

Ein ,,Zahnarzt* fir
4.7 Millionen DM

Im deutschen Kunsthandel ist ein
neuer Hochstpreis fir ein Gemalde
erzielt worden. Das Bild ,Der Zahn-
arzt“ von Gerrit Dou (1613-1675), ei-
nem Schiiler von Rembrandt, ging fur
4,7 Millionen DM an einen internatio-
nalen Handler, gab das Auktionshaus
Van Ham bekannt. Inklusive Aufpreis
betrage der Kaufpreis 5,7 Millionen
DM. Das Gemalde, das aus einer
deutschen Privatsammlung stammt,
war nur auf 600000 DM taxiert wor-
den. Dem Auktionshaus zufolge hat-
ten sich 15 Kunstfreunde ein wahres
Bietergefecht um den ,Zahnarzt* ge-
liefert. ,Das Bild war in einem hervor-
ragenden Zustand, es ist seit 150
Jahren nicht mehr beriihrt worden.”

DZw, 3.10. 2001
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Information

|dentifikation

Die Kriminalpolizel
bittet um Mithilfe

m 6. November 2001 ist im Fluss De Waal (Rhein), in der

Néahe von Haalderen / Niederlande eine mannliche

Leiche aufgefunden worden. Der Mann ist durch Gewalt
ums Leben gekommen, seine Identitat ist unbekannt.

Es ist moglich, dal? der Mann in Deutschland ins Wasser
geworfen wurde; die Leiche hat mehrere Tage (5 bis 15) im
Wasser gelegen. Die Kriminalpolizei Kleve bittet die Zahn-
arzteschaft in Nordrhein um Mithilfe: Kénnen Sie mit Hilfe des
Zahnstatus zu einer Identifizierung beitragen?

Personenbeschreibung:

Hautfarbe weil3, Alter zwischen 40 und 65 Jahre, Korpergréi3e
178 cm, Schuhgrésse 38/39, dunkles bis pfeffer- und salz-
farbenes Haar, Koteletten, blonder/grauer Schnurrbart.

Forensische Odontologie:
Der Gebil3status wurde hergestellt von Dr. E. Ruiter,
Lyceumlaan 5, 3707 EA Zeist, Tel.: 0031306 91 73 99.

Landrat Kleve

Zentrale Kriminalitatsbekampfung
Kriminalkommissariat 11

Xantener Stral3e 29

47546 Kalkar

Telefon: +49 (0) 2824/88-0
Durchwahl: +49 (0) 28 24/88-1830
Fax: +49 (0) 2824/88-18 35
E-Mail: zkb@mail.kpb-kleve.nrw.de
Ansprechpartner: T. Ernst
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‘ Zahnstatus

Zahnstatus

Rechter Oberkiefer

18 — fehlt

17 — DO CF + MO AF + Bucc AF

16 — MOD AF + Bucc CF

15 -GK

14 - PK

13 — DP AF, Labial CF

12-DCF+MCF

11 - D CF + MIP(mesio-incisal-palatinal) CF

Linker Oberkiefer
21 — MIB (mesio-incisal-labial)CF

22-DCF
23 — Mes CF + DP (distal-palatinal)CF
24 - GK

25 — MODP (mesio-okklusal-distal-palatinal)CF
26 — MOD CF + bucc CF + E

27 — MOB AF + DO CF

28 — fehlt

Linker Unterkiefer

38 - MO CF

37 -DO CF

36 — fehlt (Alveole geschlossen - Liicke etwa 3mm)
35 — PK (Metallkeramik)

34 — DO AF + Bucc CF

33-o0.B.

32-o0B.

31 — Bucc (labial) CF

Rechter Unterkiefer
41 — Bucc (labial) CF

42 — 0.B.

43 - 0.B.

44 — MOD CF (Onlay)
45 - MO CF

46 — fehlt (Alveole geschlossen -Liicke etwa 3 mm)
47 - DO CF
48 — MO AF + DO CF

Erlauterungen der verwendeten Abkiirzungen:
AF = Amalgamfillung

CF = Kunststoffiillung (wei3liche Restauration)

GK = GuRkrone (Metall - Gold)

PK = Porzellankrone, Keramikkrone

E = Endodontisch behandelter Zahn (Wurzelfiillung)
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Oberkiefer

Unterkiefer
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Innovation
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DM 7.200,-

kostet S1e diese Mobelzetle, bestehend aus 5 Schrinken.,
Waschbeckenschrinke mit magnetischer Wassersteuerung,
inkl. Arbeitsplatte und Abschlulileiste. Alle Preise zzgl. MWSt.

Fal -
HI-DENT &%
&~ GmbH Dentalgeriite
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Borsonstrofhe 1 - 45141 Essen - Telefon: 02 01-36 197 14 - Telefax 02 01-346 197 14
Irferned: hip:/ Swwrs hident.de - E-Mail: info@hident.de




