Zahnérztliche Mitteilungen 16.7.2016 Nr. 14

www.zm-online.de

Praxiskrisen

Rechtzeitig
gegensteuern

= Visus und
—— Vergrc'iBe}gmshilfen

= Sommer-\ZV 1
der KZBV




©05/2016 - 413970V7

Paronormal Activity.
SF10, die Schallspitze einer neuen Art.

Die neue Schallspitze SF10 von Komet sorgt fiir ein fast tiber- der SF10: Eine abgerundete Spitze, die mit der Innenseite abtragt.
natirlich neues Arbeitsgefiihl bei der Paro-Behandlung. Prazise, Das Arbeitsteil schmiegt sich optimal an jede Wurzelform und
minimalinvasiv und dabei gleichzeitig mit groBflachigem Abtrag minimiert das Verletzungsrisiko. Die neue SF10. Machen Sie sich
und exzellentem Ergebnis. Das Geheimnis liegt in der Osenform bereit flr eine paronormale Erfahrung.

Zero-Standard. a

Steril

von Anfang an. |

Original
Markenqualitat
von Komet.

\
4

www.kometdental.de




Wir sind Parodontologie

Was hat die aktuelle Situation in der Paro-
dontologie mit der wichtigsten Nebensache
der Welt zu tun? Auch wenn die Dauer-
prasenz der FuRballeuropameisterschaft in
Frankreich ob der vielen Spiele zu einem
gewissen Abnutzungseffekt fiihrte — mir

die haben die Matches, die folgenden
(Streit)-Gesprache, die mehr oder minder
fundierten Kommentare zu den Taktiken der
jeweiligen Mannschaften am meisten Spaf}
gemacht, vor allem die um das Abwehr-
verhalten. 3er-, 4er- oder 5er-Kette, Raume
schlieRen, Umschaltspiel, Gegenpressing
und der Wortschépfungen mehr etc. Die
Metapher eignet sich aber auch zur Be-
schreibung des aktuellen Parogeschehens,
denn der Gedanke, welche der beteiligten
zahnérztlichen Organisationen BZAK, DG
PARO, DGZMK, KZBV und FVDZ welche
Rolle auf dem Spielfeld einnimmt, ist reizvoll.
Wer dabei im Tor, in der Verteidigung, im
defensiven oder offensiven Mittelfeld spielt,
tiberlasse ich ganz lhrer Fantasie.

Litten in 2005 noch 8 bis 11 Millionen Bun-
desbiirger an einer behandlungsbedirftigen
schweren Parodontalerkrankung (ST>6mm),
so stellt sich die Situation zehn Jahre spater
deutlich besser dar. Es ware ein fantastisches
Ergebnis, wenn der langjahrige Vorsitzende
der DG PARO, Prof. Peter Eickholz, Frankfurt,
bei der Ubergabe an den neuen Prasidenten
Prof. Christof Dorfer, Kiel, am Ende seiner
Amtszeit berichten kann, dass auch durch die
systematische Arbeit der wissenschaftlichen
Fachgesellschaft und ihrer 4.800 Mitglieder
die Prévalenz der schweren behandlungs-

bediirftigen Parodontitis fast halbiert werden
konnte. So jedenfalls die Verlautbarung der
Pressemeldung der DG PARO*. Ein groR-
artiger Erfolg.

Alles gut? Mitnichten. Die nach momentaner
Schéatzung circa 5,5 Millionen Betroffenen*
rechtfertigen nach wie vor, von einer
Volkskrankheit — so Dr. Wolfgang ERer — zu
sprechen. Um die Parodontitis in den Griff
zu bekommen, bedarf es daher einer ge-
schlossenen Mannschaftsleistung und einer
Spielidee, also moderner Konzeptfultball
aller Mannschaftsteile. Diese wurde anlass-
lich der Vertreterversammlung der KZBV
Anfang Juli in K6In gemeinsam von den
vorgenannten Organisationen prasentiert
(siehe Berichte ab S. 24 ff.). Deutlich wurde
der Wille aller Beteiligten, die Behandlung
der Parodontitis gemeinsam weiter zu
verbessern.

Zwar gibt es noch einige Schwierigkeiten —
vor allem im Bereich der verwendeten
Begrifflichkeiten und deren Definitionen wie
z.B. PMPR (,,Professional Mechanical Plaque
Removal”) bzw. Abgrenzung von PZR und
UPT. Jedoch wurde von allen Beteiligten
deutlich gemacht, dass man dies gemein-
sam losen wolle. Allerdings verschwimmen
mit diesen Begrifflichkeiten auch die
»Zustandigkeiten”. Wer darf also in der
PAR-Therapie was? Dabei muss Uber eines
nicht diskutiert werden: Die PAR ist eine
ureigene zahnarztliche diagnostische und
therapeutische Leistung. Daran dndert sich
auch nichts, wenn im Zuge der Behandlung
bestimmte Leistungen delegiert werden,

Dr. Uwe Axel Richter

Chefredakteur

Editorial m————— 3

denn die Verantwortung ist klar geregelt:
Sie liegt beim Zahnarzt! Eine Substitution,
also die eigenverantwortliche Tatigkeit
durch Dritte wie die DH lehnte nicht nur Dr.
Peter Engel strikt ab. Bliebe noch die Frage
nach einer der zahnarztlichen Aufgabe an-
gemessenen Finanzierung. Aber da gilt

die alte Erfahrung: Die Mihlen des G-BA
mahlen griindlich, aber eben auch langsam.
Manchmal halt jahrelang ...

Fakt ist jedoch auch: Ohne aktive Mitarbeit
des Patienten gibt es keine erfolgreiche
PAR-Therapie. Und ohne Aufklarung der
Bevolkerung, dass Zahnfleischbluten eben
keine Lappalie ist, die einfach wieder ver-
schwinden wird, wird die Pravalenz der
Parodontitis trotz aller zahnarztlichen
Klimmziige auf einem erheblichen Niveau
verharren. Deshalb sehen die DG PARO und
die europaische Dachorganisation European
Federation of Periodontology (EFP), deren
Vorsitzender Prof. Seren Jepsen, Bonn, ist,
die dringende Notwendigkeit, fiir mehr
Aufklarung Gber die PAR sowie den Zusam-
menhang mit Allgemeinerkrankungen in
der Bevolkerung zu sorgen. Dies ist auch
Gegenstand der geplanten PAR-Kampagne
der BZAK.

Ohne gute Abwehr kann man kein Spiel ge-
winnen. Das Motto: Die Null muss stehen,
schieBt aber auch keine Tore. Und ohne Tore
wird es mit dem Gewinnen nichts. Wer die
Rolle im Sturm spielt, ist klar. Das sind Sie!

* Pressemeldung der DG PARO vom 5.7.2016

Foto: zm-Axentis.de
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3 8 Wer die Signale einer drohenden Fehlentwicklung in seiner Praxis erkennt,
muss rechtzeitig gegenstevern. Dann kann die Krise zur sprichwértlichen
Chance einer Neuausrichtung auf einem stabileren Fundament werden.
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Die zahndrzlichen Verbénde haben
auf der KZBV-VV einen Schulter-
schluss mit der Wissenschaft beim

2

Foto: KZBV-M-Darchinger

Mit zwélf Videos bieten BZAK
und ZQP Angehérigen von Pflege-
bediirftigen Tipps fiir die richtige
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Leitartikel

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen,

Verbiinde sind stark — das trifft auch bei
der gemeinsamen Strategie des zahnarzt-
lichen Berufsstands zur Versorgung von
Parodontalerkrankungen in Deutschland zu.
Auf der jlingsten Vertreterversammlung
der KZBV am 1. und 2. Juli in K6In haben
wir auf einem interprofessionellen Forum
die Weichen gestellt. Bei

dem Mammutthema PAR ,
haben die zahnarztlichen
Spitzenverbande (KZBV,
BZAK, FVDZ und IGZ) zu-
sammen mit der Wissen-
schaft Schulter-
schluss erzielt. Die KZBV hatte zu einem
Dialog eingeladen, bei dem jede Partei ihre
Sichtweise darstellen konnte. Alle wichtigen
Aspekte und Argumente wurden ausge-
tauscht (siehe Bericht S. 24ff. und Problem-
aufriss in zm 13, S. 18ff.).

Von wissenschaftlicher Seite wurde und wird

einen

der Prozess intensiv unterstiitzt. So leistet
die European Federation of Periodontology
(EFP) mit ihrem Prasidenten Prof. Dr. Sgren
Jepsen wesentliche Beitrdge zur Awareness-
kampagne. Die Deutsche Gesellschaft fir Paro-
dontologie (DG PARO) begleitet — mit ihrem
Past President Prof. Dr. Peter Eickholz und dem
neuen Prasidenten Prof. Dr. Christof Dorfer —
die Arbeit der KZBV-AG ,,PAR-Strategie”.

Vor dem Hintergrund des Antrags der
Patientenvertreter im G-BA zur Nutzen-
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PAR - der Schulterschluss

bewertung der Behandlung von Parodonto-
pathien — einem Prozess, den die Zahnarzte-
schaft konstruktiv-kritisch begleitet — ist der
Weg fiir eine strategische Aufstellung des
Berufsstands nun vorgezeichnet: Wir haben
ein konsentiertes Konzept flir eine moderne
und zeitgemaRe PAR-Behandlung. Was jetzt
ansteht, ist die Formulierung von Zielen und
Positionen fiir die Verhandlungen im G-BA:
Es gilt, das Konzept stra-
tegisch zu platzieren.

Im Friihherbst wird sich

Bei dem Mammutthema
PAR haben die zahn-
drztlichen Standesverbdnde
(KZBV, BZAK, FVDZ und IGZ)
zusammen mit der Wissenschaft
einen Schulterschluss erzielt.

klaren, wie das Institut fur
Qualitat und Wirtschaft-
lichkeit im Gesundheits-
wesen (IQWIG) die vor-
handene Studienlage bewertet.
die Studien belegen, dass eine UPT den
Therapienutzen verbessert, wird sich der
G-BA damit befassen miussen, in welcher
Form die GKV-Versicherten daran teilhaben
konnen. Im bestehenden PAR-Versorgungs-
konzept fehlen die drei wesentlichen Bau-
steine im Sinne einer Praventionsorientie-

Sollten

rung: Auf Bevilkerungsebene eine im Sinne
der EFP und der BZAK vorgeschlagene
Awarenesskampagne, auf Individualebene
die sprechende Zahnheilkunde sowie eine
strukturierte Nachsorge im Sinne der UPT.
Vor allem letztere ist nach dem aktuellen
Stand wissenschaftlicher Erkenntnisse un-
abdingbare Voraussetzung, um den nach-
haltigen Erfolg einer instrumentellen PAR-
Therapie zu sichern.

Foto: KZBV-Darchinger

Hinzu kommt, dass es sich bei der PAR um eine
Volkskrankheit handelt. Ahnlich wie Hyper-
tonie und Diabetes mellitus Typ Il handelt es
sich um eine ,stille Erkrankung”, bei der
der Bevodlkerung ein Krankheitsbewusstsein
fehlt. Den gegenwartigen Studienlagen zu-
folge gibt es hier eine Unterversorgung. Im
August werden wir die neue Deutsche
Mundgesundheitsstudie DMS V des Instituts
der Deutschen Zahnarzte veroffentlichen, dann
haben wir aktuelle Zahlen zur Parodontitis-
préavalenz in Deutschland und kdnnen unsere
Strategien entsprechend ausdifferenzieren.
Klar ist: Was im G-BA beschlossen wird, wird
in Form von Richtlinien in der Versorgung
umgesetzt. Dabei durfte es durchaus kon-
troverse Diskussionen geben, ob die UPT in
den Sachleistungskatalog der GKV aufge-
nommen wird und der Versicherte damit
einen Anspruch auf eine entsprechende
Heilbehandlung erhalt. Nach erfolgtem Be-
schluss liber die G-BA-Richtlinie wird es Auf-
gabe des Bewertungsausschusses sein, die
PAR-Leistungen entsprechend zu bepreisen.
Es wird zu diskutieren sein, inwieweit Anreiz-
oder Bonusmodelle bei der Finanzierung
greifen und inwieweit eine Eigenbeteiligung
des Patienten hilfreich sein kann, um die
Patientencompliance zu erhohen.
haben wir sehr positive Erfahrungen beim
Zahnersatz gemacht.

Wir stehen heute am Anfang eines Prozesses,
der sich Uber etliche Jahre hinziehen wird.
Unsere Aufgabe wird es sein, flr die Zahn-

Hier

arzte wie auch fiir unsere Patienten die
bestmogliche Versorgung zu erzielen. Wir
werden die Politik brauchen, um die Aus-
gestaltung der Versorgung umzusetzen.
Und wir werden mit den Kostentragern
Uber die Finanzierung verhandeln. Dabei
dirfen wir nicht auBer Acht lassen, dass wir
als Berufsstand bei unserem Vorgehen auch
eine ethische Verantwortung haben - fir
unsere Patienten wie auch fir die Vertrags-
zahnarzteschaft.

Mit freundlichen GriiRen

Dr. Wolfgang EBer
Vorsitzender des Vorstands der KZBV
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Vom Behandler abgezocki?

B Zum Beitrag , Indikationen fiir die Prothetik — Wie viele Implantate

sind nétig?”, zm 10/2016, S. 64ff.

In der ZM Nr. 10 vom
16.5.2016 verdffentlichte Prof.
Wolfart auf S. 66 ein Fallbeispiel
(grau unterlegt) fiir eine Tele-
skopversorgung. Gestatten Sie
mir dazu folgende Anmerkung:
Der palatinale (!) Attachement-
verlust des Unterkieferzahnes
34 ist einfach nur peinlich,
die Einbeziehung von 34 in
die Teleskopversorgung trotz
Lockerungsgrad Il mindestens

kritisch. In Kreisen selbster-
nannter Patientenschitzer hin-
terlasst dies alles den Eindruck,
dass hier wieder einmal ein
Patient von seinem Behandler
.abgezockt” wird, dem es
offensichtlich auch noch an
Grundkenntnissen fehlt. Das
ist negative Publicity fiir die
gesamte Zahndrzteschaft!

Dr. med. dent. Andrea Schiitz-
Zajitschek, Dohlau

Es ist nicht so, wie Sie befirchten.

B Stellungnahme von Prof. Wolfart zum Leserbrief von Dr. med. dent.

Andrea Schiitz-Zajitschek

Sehr geehrte Frau Kollegin,

ich freue mich sehr, dass Sie
unseren Artikel so konzentriert
gelesen haben und mich auf das
Erratum beziiglich der Nomen-
klatur aufmerksam machen.
Selbstverstandlich ist am Zahn
34 von einem lingualen Attach-
mentverlust zu sprechen.

Des Weiteren ist es erfreulich,
dass wir uns bezuglich der
Prognose des
betroffen Zahnes einig sind.
Die Grenze zwischen physio-
logischer und pathologischer
Zahnbeweglichkeit ist wissen-
schaftlich nicht klar definiert
und vor allem erhohte Zahn-
beweglichkeiten koénnen bei
reduziertem Attachment eine
physiologische Adaptation an eine
veranderte Funktion darstellen
[Naumann, M., Heydecke, G.,
Joda, T. (2011): Prothetische
Rehabilitation im parodontal
geschadigten (aber sanierten)
Gebiss; Wissenschaftliche Mit-
teilung der DGPRO 2010].

zweifelhaften

Der Patient wurde im Rahmen
der Behandlungsplanung Gber
die Vor- und Nachteile des Zahn-
erhalts und dessen Prognose
sowie Uber alternative Therapie-
bzw. Versorgungsoptionen um-
fassend und ausfihrlich aufge-
klart. So war der Patient in der
Lage, auf Basis eines Informed
Consent eine Therapieentschei-
dung zu treffen. Er entschied sich
fiir den Zahnerhalt und das vor-
geschlagene Therapiekonzept.
Bis auf wenige Ausnahmen
nehmen alle meine Patienten
die Ihnen angebotenen Nach-
sorgetermine in regelmaligen
Abstanden und Uber lange
Zeitraume wabhr. Ich darf lhnen
berichten, dass die in meinem
Artikel
gung inzwischen seit 5 Jahren
unverandert in situ ist. Der

beschriebene Versor-

Zahn 34 weist nur noch
einen Lockerungsgrad | auf, bei
Sondierungstiefen von nicht
mehr als 3 mm ohne Blutung
auf Sondieren.
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Ich hoffe, lhnen mit dieser
Erlauterung einen ndheren
Einblick in die Therapie-
entscheidung im betreffenden
Fall gegeben zu haben, als es

in dem Artikel mdglich war.

Leserforum ______________________________________________________________________________________|

Univ.-Prof. Dr. Stefan Wolfart,
Direktor der Klinik fiir Zahn-
drztliche Prothetik und
Biomaterialien,

Zentrum fiir Implantologie,
Uniklinik RWTH Aachen

Orale Gesundheit und gedeihliches

Miteinander ...

M Zum Leitartikel ,, Bohrst du noch oder kratzt du schon?
Zahnmedizin 2.0”, zm 11/2016, S. 6.

,Parallelwelt Dentalhygiene?”
Mit seinem Leitartikel ,Bohrst
du noch oder kratzt du schon?”
verfolgt Prof. Dr. Christoph
Benz zahnarztliche Interessens-
politik, indem er eine Rick-
verlagerung der Pravention in
zahnarztliche Hande fordert. Das
ist legitim, das erwartet man
von einem Vizeprasidenten
der Bundeszahnarztekammer.
Doch ist die im Artikel vor-
getragene Einschédtzung auch
richtig? Ist sie zukunftsweisend
und entspricht sie der momen-
tanen Situation?

Seit Jahrzehnten verfolgt die
Zahnarzteschaft einen Wandel
von der rein kurativen zur
praventionsorientierten Zahn-
medizin. Die Erfolge in
Deutschland lassen sich sehen.
Mittlerweile stehen wir in der
Kariespravalenz besser da als
die Schweizer. Aber wie sagt
der Autor so provokativ:
,Pravention ist schon fir die
Patienten, aber sie hat nichts
mit der ‘richtigen’ Zahnmedizin
zu tun.” Hat sie doch!

Erst im Februar 2016 hat
die  Bundeszahndrztekammer
in ihrem Positionspapier zur
Delegation zahnarztlicher Leis-
tungen betont, dass die Erfolge
in der zahnmedizinischen
Pravention den langjahrigen
Bemiihungen der Landeszahn-

arztekammern bei der Fortbil-
dung von zahnmedizinischem
Prophylaxepersonal geschuldet
sind. Trotz Anerkennung der
Prophylaxe wird in dem Artikel
faktisch eine Beendigung vor
allem der DH-Fortbildung und
ihrer Aufgaben gefordert und
zwar nicht aus zahnmedizi-
nischen, sondern offensichtlich
aus vordergriindig honorar-
politischen Erwagungen. Es ist
nicht zu hoffen, dass der Artikel
als Aufforderung fiir ein Ende
der DH-Schulungen und somit
fir  verkirzte  Prdventions-
angebote verstanden werden
soll. Denn das spiegelte weder
die Meinung der Mehrheit
der in der Zahnmedizin Tatigen
wider noch wiirde es der Sache
dienen.

Die zahnmedizinische Betreuung
der Patienten lasst sich ohne
gut geschultes Personal nicht
mehr aufrechterhalten. Drehen
wir also das Rad nicht zuriick,
sondern bemihen wir uns
weiter um ein gedeihliches
Miteinander in Verantwortung
fir unsere Patienten, denn
deren orale Gesundheit gilt es
aufrechtzuerhalten.

Irene Thiesen, Dipl. Dentalhygie-
nikerin

Berufsverband Deutscher Den-

talhygienikerinnen, BDDH e.V.,
Miinster
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Deutschland - ein Parodontitisparadies?

W Zum Leitartikel ,, Bohrst du noch oder kratzt du schon?
Zahnmedizin 2.0”, zm 11/2016, S. 6.

Sehr geehrter Herr Kollege
Benz,

lhr Leitartikel in der zm 11
lasst mich ein wenig ratlos.
Auf der einen Seite steht die
nicht neue Selbstbelobigung
der deutschen Zahnarzte in
der zm: ,Weltspitze” bei den
praventiven Erfolgen und -
gleich zwei Zeilen spater -
, Weltmeister
der Pravention”.
Hat hier die
FuBball-Europa-
meisterschaft die

Feder gefiihrt? J
Weiter geht I
es mit dem e

Satz, dass (die
Pravention) "
in Deutschland

wirklich gut
gemacht (wird) |
und daher die

Jrichtige”
drangt! Jeder Zahnarzt wird
dieses Statement mit beson-

Zahnmedizin ver-

derem Interesse lesen.

Auf der anderen Seite wird
seit Jahren (siehe DMS IV') von
Kollegen, die es wissen, vor
den vielen unbehandelten
Parodontitiden in Deutschland
gewarnt: Schon 2006 haben
83% der 64- bis 75-Jahrigen
mittlere und schwere Paro-
dontitis. Und von den Millionen
seither gesetzten Implantaten
sind 63%(!) krank: Mucositis
und Periimplantitis! Implantate
sind von den gleichen Bakte-
rien befallen, die schon zum
Verlust der eigenen Zahne des
Patienten gefiihrt haben.

Der Hohepunkt des Leit-
artikels ist aber wohl das
Wort ,besonderer Fehler” im

ZM 2,
ZIM. <.

Zm___

Zusammenhang mit der Den-
talhygienikerin (DH) in den
USA. Wird in den Parodontitis-
Paradiesen und den Recall-
(UPT-)Wiisten
Deutschland und Frankreich

Osterreich,

wirklich alles zum Schutze
des Patienten getan? 350.000
Dentalhygienikerinnen in 25
Landern sind eine ,via
falsa”?
Ob es die Erstbehand-
lung oder die
lebenslange
Nachbe-
- handlung
o in Form des
Recall oder
UPT ist, in
Deutschland
wird auch der
im gleichen Heft
geforderte Para-
digmenwechsel
in der PZR mangels hoch-
qualifizierter Dentalhygienike-
rinnen keine Zahnmedizin 2.0
ermoglichen.
Konnen 400 DH mit jeweils
1.500 jahrlichen Arbeitsstunden
zusammen mit 15.000 ZMP,
ZFA und ZMF wirklich eine
Parodontitisbehandlung 2.0
ermdoglichen? In einem Land
mit 83 Millionen Einwohnern
denke ich eher nicht.
Ein positiver Ausklang ist die
Aufforderung an die Kollegen-
schaft, ,einen Schwenk mit
aller Kraft vorzunehmen”!
Eine staatliche Anerkennung/
Zulassung des Berufs Dental-
hygienikerin wie z.B. die des
,Podologen” wire da schon ein
guter Anfang.

Dr. J6rg Junker, Berlin

NEU. 4
STARKT DIE
NATURLICHEN

ABWEHRKRAFTE
DES MUNDES.

i

JI Nr.1 Zahnpflegemarke,
der skandinavische
1' Zahnarzte vertrauen.*
*Befragung von 608 Zahnarzten in Schweden,
Danemark und Norwegen, in 2015.
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Proteine und Enzyme verwendet. Bei jedem Putzen ver-
starkt zendium die natirlichen Abwehrkréfte des Mundes
und trégt so zur Stérkung einer gesunden Mundflora bei.

Um mehr tber die andere Art des Zahnschutzes he-
rauszufinden, besuchen Sie bitte www.zendium.com

zendlum
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Bitte ,,sauberer” arbeiten!

B Zum Beitrag: ,PZR - neu gedacht!”, zm 11/2016, S. 26ff.

Die zm-Juniausgabe 2016 be-
schaftigte sich schwerpunkt-
malig mit der Prophylaxe, wo-
bei mich einige Aussagen doch
irritiert haben. Prof. Benz stellte
die deutsche Prophylaxe als
+Weltmeister” ganz toll dar.
Die Parodontologie stellt einen
malRgeblichen Trager der Pro-
phylaxe dar. Wieso werden aber
bei ca. 70% Behandlungsbedarf
nur etwa 2% behandelt? Wo
bleibt hier der vielgeriihmte
Sicherstellungsauftrag, wenn
bis zu 80% der Zahne unserer
Bevolkerung durch Parodontitis
verloren gehen? Bei ,PZR -
neu gedacht” irritiert eine halb-
seitige Abbildung mit Optra
Gate und Frontzahnen, die in
Farblésung schwimmen. Wie
soll der Abgebildete seinen
Mund spiilen, damit die ange-
farbte Belagssituation sichtbar
und auswertbar wird? Im
Ubrigen ist das
Bestandteil einer Karies- oder

Anfarben

Parodontalprophylaxesitzung.
Anfarben der Plaque gehort
nicht zum Leistungsumfang
einer PZR und damit auch nicht
unter diese Uberschrift. Wieso
wird vom Paradigmenwechsel
Die Hilfsmittel
haben sich kontinuierlich evo-

gesprochen?

lutiondr weiterentwickelt und
in der Praxis etabliert. Wer die
PZR heute so macht, wie man
das vor 45 Jahren vielleicht ge-
macht hat, muss ganz schon
geschlafen haben. Der Begriff
PZR ist gut gewahlt und meint
die Entfernung erreichbarer
weicher und harter Beldge ein-
schlieRlich der Verfarbungen
von Zahnoberfldchen sowie die
Entfernung von Zungenbeldgen.

Wieso nun noch der englisch-
sprachige Begriff GBT (Guided
Biofilm Therapy) im deutsch-
sprachigen Raum eingefiihrt
werden muss, bleibt unklar, aus
meiner Sicht Uberflussig und
unzutreffend. Wieso wollen wir
nicht den Patienten und seine
Erkrankung, sondern den Bio-
film behandeln? Vor die , The-
rapy” haben die Gotter die
Diagnostik gesetzt. Fragen Sie
also lhren Biofilm, wie er sich
fuhlt, erheben Sie Befunde ...
Ist mit ,Biofilm” der des Spu-
lenabflusses oder der im Bach
oder etwa der im Mund ge-
meint? Die neue Bezeichnung
reiht sich ein in die Liste un-
sinniger Begriffe wie ,Zahn-
und Wurzeloberflache”, ,sicht-
bar subgingival” oder ,klinisch
erreichbar”. Wir sind bestrebt,
unseren spezifischen Biofilm,
die dentale Plaque, mdglichst
vollstandig und zahnsubstanz-
schonend zu entfernen. Die
Inhalte der PZR und der ver-
schiedenen zahnmedizinischen
Prophylaxe- bzw. Nachsorge-
therapiesitzungen sind ebenso
verwaschen dargestellt wie bei-
spielsweise bei der Patienten-
information der KZBV zur PZR.
In letzterer wird dem Patienten
vermittelt, dass Diagnostik und
Mundhygienetraining in die
Reinigung und natiirlich in die
Rechnung inkludiert sind. Gerade
jetzt, wo Zahnarzteverbande
maoglichen
Finanzierungen der UPT disku-
tieren, ist das Vermischen der
Begriffe kontraproduktiv. Eine
klare Terminologie wadre Aus-
druck klaren Denkens und
damit erst die Voraussetzung

und Kassen zu
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fur zielgerichtetes, effektives
Handeln. Das ist Qualitats-
management.

Klare Begriffe vermisst man auch
in den neuen Fortbildungsord-
nungen zur ZMP (auch ZMF/
DH), schon beginnend mit der
Fortbil-

dungsziels. Lesen Sie es sich

Formulierung  des

einmal durch und versuchen
Sie dann, den Inhalt wiederzu-
geben. Es stellt sich auch die
Frage, wie es mit der Delegier-
barkeit der Sitzung nach dem
angegebenen Protokoll (5-mm-
Taschen pulverstrahlen) steht.
Macht nun der Zahnarzt wieder
alles selbst? Die einseitige pau-
schale positive Beurteilung von
Pulverstrahlgeréten lie® in mir
die Vermutung aufkommen, es
handle sich um einen indus-
triellen Werbeartikel. Wir sind
froh, bei den existierenden viel-
faltigen oralen Situationen ein
weit gefdchertes Prophylaxe-

Leserforum ______________________________________________________________________________________|

instrumentarium (mit Hand-
instrumentarium) zur Verfligung
zu haben. Es ist allen zu danken,
die sich praktisch aktiv und kon-
tinuierlich um die Prophylaxe
z. B. in der ZMP-Fortbildung
einbringen. Hilfreich wére der
Einfluss der Verantwortlichen
zur Gestaltung der GOZ, die
gegenwartig das Abrechnen
der Prophylaxesitzung nur tiber
Hakenschlagen ermdglicht. Eine
falsch beschriebene PZR oder
aber beschrdankte Hygiene-
und Entziindungsindizes for-
dern nicht den Prophylaxe-
gedanken. Ein Mundhygiene-
training kennt die GOZ nicht.
Es ist wie beim Marchen von
,Des Kaisers neuen Kleidern”.
Nicht
sondern Inhalte sind gefragt.
Hier missten endlich richtige
Kleider her.

so viel Brimborium,

Dr. Michael Krause, Dresden

Es gab noch mehr zahndrztliche

Fachdisziplinen

B Zur Reihe: , Die Entwicklung des Zahnarztberufs: Die Heraus-
bildung der Spezialdisziplinen”, zm 11/2016, S. 82ff.

Zur Aufzahlung der deutschen zahnmedizinischen Fachgebiets-

bezeichnungen hatte der Vollstandigkeit halber noch gehort, dass
es in der DDR die Ausbildung zum ,Fachzahnarzt fiir Anatomie”
und zum ,,Fachzahnarzt fiir Physiologie” gab.

Dr. von Brzezinski, Ostseebad Dierhagen

M Die zm-Redaktion ist frei in
der Annahme von Leserbriefen
und behdilt sich sinnwahrende
Kirzungen vor. AuBerdem behal-
ten wir uns vor, Leserbriefe auch
in der digitalen Ausgabe der zm
und bei www.zm-online.de zu
veréffentlichen. Bitte geben Sie
immer lhren vollen Namen und
lhre Adresse an.
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Ohne Kostentransparenz nicht sinnvoll

W Zum Beitrag: , Restauration fortgeschrittener Zahnhartsubstanz-
verluste mit Komposit”, zm 10/2016, S. 48ff.

In seinem informativen Fallbei-
spiel stellt der Autor neben dem
Aspekt der Minimalinvasivitat
die ,verhdltismaRig geringen
Behandlungskosten” heraus.
Frage 1: Wie hoch waren diese
und wie hoch waren alternativ
die Kosten fir eine konven-
tionelle, ,invasive” Therapie
gewesen?

Frage 2: Wie hoch war die
Gesamtbehandlungsdauer in
Stunden? Gerade bei den
Frontzahnversorgungen war ja
— ahnlich wie bei einer Veneer-
oder Kronenversorgung — ein
mehrzeitiges Vorgehen
zwischenzeitlicher Laborphase

mit

Naturlich medizinisch .

e

flir Waxup und Herstellung der
zur Formgebung erforderlichen
Tiefziehschienen erforderlich.

Nur Anhand dieser Angaben
lasst sich das Kostenargument
,gunstiger” tatsachlich Uber-
priifen, wobei hierbei wohl nur
die primaren Herstellungskosten
verglichen werden kénnen und
somit fur beide Behandlungs-
formen (evidenzbasiert??) die
gleiche Lebensdauer bei gleichen
Erhaltungs-/Unterhaltskosten

unterstellt wird. Es ist wichtig,
dass innovative Therapiekon-
zepte an den Hochschulen frei
von Kosteniiberlegungen ent-
wickelt werden konnen, doch

bei deren Ubertragung in die
freie Praxis spielt die Kosten-
situation in der Praxis eine ge-
wichtige Rolle, die den Autoren
oftmals nicht bekannt oder egal
zu sein scheint. Die vorgestellte
Behandlung ist im Rahmen der
GKV Uberhaupt nicht und im
Bereich der GOZ weitgehend
nur Uber Analogberechnung
bzw. Abdingung darstellbar.
Seitens der Hochschulen wird —
nicht nur in dem konkreten Fall
- auf diesen Umstand kaum
oder gar nicht hingewiesen. In
diesem Artikel, der nicht nurvon
Kollegen, sondern auch von
Dritten gelesen werden diirfte,
wird zwischen den Zeilen (wie-
der einmal) der fatale Eindruck
vermittelt, es geht fachlich
Jbesser” (da minimalinvasiv)
und vor allem auch kosten-

maRig gunstiger, wenn man es
als Behandler nur richtig macht
bzw. machen will. Das Fach-
liche kann ich nicht beurteilen,
aber bei den Kosten miisste
gelten:  Gesamtbehandlungs-
zeit des Autors mal betriebs-
wirtschaftlich erforderlicher
Stundensatz in der Praxis =
echte Behandlungskosten zzgl.
Verbrauchsmaterial und Labor.
Erst wenn diese Fakten auf den
Tisch kommen, kann eine seridse
und ehrliche Kostendiskussion
geflihrt werden. Es ist iberfillig,
das entsprechende Angaben
zur Anzahl der Behandlungs-
sitzungen mit der jeweiligen
Behandlungszeit zum Pflicht-
bestandteil derartiger Verof-
fentlichungen werden!

Dr. Michael Bruckschlegel,
Bad Séickingen

amin med - bei gereiztem Zahnfleisch
und empfindlichen Zdhnen

-

v Optimale Parodontitis-Prophylaxe durch natiirliche entziindungshemmende

; und antibakterielle Wirkstoffe wie Bisabolol, Panthenol, Xylit und Kamillen-
bliiten-Extrakt, die das Zahnfleisch pflegen und kréftigen.

(4 Optimaler Kariesschutz durch ein spezielles Doppel-Fluorid-System mit
Aminfluorid und Natriumfluorid, das den Zahnschmelz hartet und
Karies nachhaltig vorbeugt.

v/ Aminomed reinigt sehr sanft (RDA 50) und ist deshalb auch besonders
empfehlenswert bei empfindlichem Zahnfleisch und sensitiven Zahnhalsen.

Kostenlose Proben jetzt anfordern: Fax 0711-75 85 779-63

[ ] Bitte senden Sie uns zusétzlich Terminzettel/-blécke

Madizimische KariNoabliten-Sahnoreise
el gereipram Jabnfedech wmnad sEfindlic e Salkasn
Iin |
L r

ZM 07/2016

Praxisstempel Unterschrift/Datum

9,
Dr. Liebe Nachf. - D-70746 Leinfelden-Echt. - Tel: 0711 75 85 779-11

www.aminomed.de - bestellung@aminomed.de



14

online

Das Beste auf www.zm-online.de

Noch mehr spannende Themen gibt’s im Netz

Lernen Sie uns kennen: Lesen Sie nicht nur das gedruckte Heft, sondern gehen Sie auf zm-online.de.

Wir stellen lhnen hier von der Redaktion ausgewdhlte Online-Beitréige vor.

Der Einheitencheck

Kieferersatz aus dem 3-D-Drucker

mikrochirurgischer Gewebe-
transfer und 3-D-Planung -
wie der Fall eines 69-jahrigen

_E |E Mannes zeigt.

zm-Code:
1
[m]

RegelmaRiger Konsum von
Nikotin und Alkohol flihrt oft
zu Mundhohlenkrebs. Dank
zeitgemaler Methoden kann
hier oft rasch und erfolgreich
geholfen werden. Die we-
sentlichen Voraussetzungen:

13783

Zahnmedizin =

Neve Zunge aus dem Unterarm

Einer 65-jahrigen u _fielen
Mundschleimhautveranderungen
an ihrer Zungenunterseite \ynd

,F_ihrem rechten Zungenrand auf:

eine

der Mundschleimhaut, wie sich

herausstellte. !

bdsartige Krebsforemation

MEHR AUF ZM-ONLINE

Erlduterungen zm-codes

Hier finden Sie die Direktlinks zu den beschriebenen Artikeln auf
zm-online. Scannen Sie dazu einfach den QR-Code mit einer

Smartphone- oder Tablet-App oder geben Sie auf der Websi
oben rechts den Zahlencode in die Suchmaske ein.
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Sie ist das Herzstlick jeder
Praxis und haufig mehrals 15
Jahre im Einsatz. Die Dental-
einheit hat Einfluss auf Work-
flow und Wohlbefinden von
Zahnarzt, Team und Patient.
Die Zahl der Modelle ist

gro8. Doch welche Einheit
ist die richtige? Eine Check-
liste hilft, die richtige Kauf-
entscheidung
zu fallen.
zm-Code:
45755

,Die konnen sich nicht fest-
legen”, ,wollen frei und un-
abhangig sein”, ,sind nicht
an Berufspolitik interessiert”
- die Kritik gegenuiber der
Generation Y ist mal laut, mal
leise. Nach den Bildern vom

Generation ,fortbildungsgeil”

,Dental Summer” konnte
man noch sagen: ,Die wol-
len nur Urlaub machen” -

E WIE stimmt  aber

hy nicht!

zm-Code:
[=] % 36278

PRAXISGRUNDER

Nachrichten ==

Foto: MKG-Chirurgie, UKE



Extraktion in Ndhe des N. alveolaris

Eine 19-jahrige Patientin  sehr eng am Nervus alveola-
wurde zur Entfernung ihrer ris inferior gelagert waren,
vier komplett retinierten, dennoch schonend entfernt

verlagerten Weisheitszahne hat.
Uberwiesen. Der Oralchirurg zm-Code:
Simon Lehner erlautert, wie 83738

er die Weisheitszahne, die

Zahnmedizin =

Die Turbozahnbirste

Circa zwei Minuten dauert Entwickler die Zahnbirste
das Zdhneputzen — normaler-  mit Dreifachkopf promoten — ZAHNERSATZ MIT QUALITATSVERSPRECH EN
weise. Doch mit ihrer neuen ab Dezember soll sie in o - o
Hightech-Zahnbdrste ist EHHE Produktion Mlt uns IaCheIn Sle Und
man in 10 Sekunden durch, - ’ gehen. h o
behaupten die Erfinder. Per 1 zm-Code: I re Patlenten-
Crowdfunding wollen die E g 51571

Nachrichten Kennen Sie QS-Dental? Mit QS-Dental dokumentie-

ren die gepriiften zahntechnischen Meisterbetriebe
ihre hohen Anspriiche an Qualitit und Sicherheit,

Wartezimmer im Griunen perfekte Funktion und héchste Asthetik des Zahner-
satzes. Sie sind der optimale Partner fiir Ihre Praxis!

Die Natur in die Praxis holen eine griine Landschaft. Bei

_ das war die Idee von Dr. einer solchen Atmosphire Permanente Weiterbildung, klare Verantwortungen,

Bernd Hetheier und seinem  brauchen Patienten gar keine strikte Zwischen- und Endkontrollen in der Fertigung

Sohn Dr. Marc Hetheier. In . andere Ablen- und die Arbeit nach fachlich fundierten Qualitétszie-
der Dentlounge Herdecke [=] E‘ kung mehr. len gewahrleisten beste Ergebnisse in jedem indivi-
schauen die Patienten vom - zm-Code: duellen Patientenfall.

Wartezimmer aus direkt in E I 77977
PRAXISGRUNDER e Noch ohne QS-Labor? Ihr QS-Dental gepriiftes

Meisterlabor vor Ort finden Sie unter:

- . WWW.QS-DENTAL.DE
Malformation am Unterkiefer

Bei einem neunjdhrigen arteriovendse Malformation

Madchen lockerten sich die des Unterkiefers, bei der es
bleibenden Zahne im vierten  zu einer lebensbedrohlichen

Quadranten. Das Team um E "1E Blutung kam.
Prof. Frank Holzle von ; zm-Code:
der MKG-Klinik in Aachen @ 10017

diagnostizierte eine seltene E

Zahnmedizin ==



16 messessssssss Nachrichten

PKV-Jahrestagung

Plddoyer fiir das duale System

Als ,starke Saule im Gesundheits-
wesen” bezeichnete sich der
Verband der Privaten Kranken-
versicherung (PKV) auf seiner
Jahrestagung am 23. Juni in
Berlin — die PKV sichere die Inno-
vationen in der medizinischen
Versorgung und trage durch die
Alterungsriickstellungen  ihrer
Versicherten zur Generationen-
gerechtigkeit bei, erklarte der
PKV-Vorsitzende Uwe Laue.

Selbst im schwierigsten Zins-
umfeld bilde sie jahrlich tGber 10
Milliarden Euro Alterungsriick-
stellungen. Diese Vorsorge habe
sie in den vergangenen zehn
Jahren auf Gber 219 Milliarden
Euro verdoppeln kénnen. Das
zeige, wie verlasslich die Kapital-
deckung  funktioniere. ,Die
Vehemenz mit der mancher
das System verandern will, geht
vollig an der Realitat vorbei”,
sagte Laue mit Blick auf den SPD-
Gesundheitsexperten Prof. Karl
Lauterbach, der in den vergan-
genen Monaten mehrmals ver-
kiindet hatte, der PKV durch
die Einfiihrung einer Biirger-

rﬂa.'l.Eﬁ
herund
".-'erbi:';n...gr i
Foran ‘

versicherung den Garaus machen
zu wollen.

Das deutsche Gesundheitssystem
biete Spitzenmedizin fiir jeden
Patienten, leichten Zugang zu
Arzten und Krankenhausern und
medizinischen Fortschritt fiir alle.
Dies sei aber nur durch die Duali-
tat von gesetzlicher und privater
Krankenversicherung gesichert.
Auch die Mediziner profitierten
davon: , Die Arzte kénnten ohne
die Erlése der PKV nicht (ber-
leben”, zeigte sich Laue Uber-
zeugt. Und auch Patienten und
Versicherten  goutierten  das
System: Die Zufriedenheit der
Biirger mit ihrer medizinischen
Versorgung sei auBerordentlich
hoch und liege bei lber 80
Prozent - bei Privatversicherten
sogar noch ein wenig hoher,
fuhrte der PKV-Chef aus. sg

Umfrage zur Versorgungsdichte

Schweizer Zahnarzten fehlen Patienten

Die Schweizerische Zahnarzte-
Gesellschaft (SSO) hat in einer
aktuellen Umfrage erfahren, dass
beinahe jede zweite stadtische
Zahnarztpraxis an mindestens
einem Tag in der Woche patien-
tenfrei bleibt.

Von den 1.385 befragten Mit-
gliedern praktizieren 31 Prozent
in einer Stadt mit mehr als
50.000 Einwohnern. Von diesen
konne fast jeder Zweite seine
Praxis nur zu 80 Prozent oder
weniger auslasten, heillt es von-
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seiten der SSO. Und wenn die
Auslastung unter die 80-Prozent-
Marke sinkt, kdnnen wirtschaft-
liche Schwierigkeiten die Folge
sein.

Die zahnmedizinische Uberver-
sorgung in den Stadten und Ag-
glomerationen habe sich durch
den Zuzug auslandischer Zahn-
arzte verscharft. Denn diese
praktizierten groftenteils in den
Stadten. Seit im Jahr 2002 die
bilateralen Vertrdge in Kraft ge-
treten sind, haben sich laut SSO

Foto: macrovector — Fotolia

Urteil

Nicht der Patientenwunsch entscheidet

Verlangt ein Patient eine Thera-
pie, die gegen die fachlichen
Standards verstoRt, muss der
Zahnarzt sie ablehnen. Selbst
eine medizinische Aufklarung

Uber die moglichen Behand-

lungsfolgen  legitimiert  kein
behandlungsfehlerhaftes  Vor-
gehen.

Im vorliegenden Fall, der am

Oberlandesgericht (OLG) Hamm
verhandelt wurde, hatte sich die
Kldagerin von 2008 bis 2010 vom
beklagten Zahnarzt behandeln
lassen. Sie war mit einer durch
einen anderen Zahnarzt einge-
gliederten Krone im Seitenzahn-
bereich unzufrieden und auflerte
zudem den Wunsch nach der
Sanierung ihrer Frontzahne. Der
beklagte Zahnarzt stellte bei ihr
eine CMD fest, die er zunachst
mit einer Aufbissschiene thera-
pieren wollte, danach plante er
die Stabilisierung der Seiten-
zahne, schlieflich die Sanierung
der Frontzdhne.

Auf Wunsch der Klagerin begann
er jedoch vorzeitig mit der
Frontzahnsanierung. Infolge der

Uber 4.600 Zahnarzte aus EU-/
EFTA-Landern sowie Drittstaaten
ihre auslandischen Diplome offi-
ziell anerkennen lassen. Nicht
immer jedoch entspreche die
formelle Gleichwertigkeit eines
auslandischen Diploms der tat-
sachlichen Qualitat des Ausbil-
dungsgangs, urteilt die SSO.
Umso wichtiger sei es, dass so-
wohl die SSO wie auch der Bund
und die Kantone die qualititativ
hohe zahnmedizinische Versor-
gung in der Schweiz erhalten.

Foto: dvarg — Fotolia.com

Behandlung stellten sich bei der
Klagerin eine zu niedrige Biss-
hohe und eine Kompression der
Kiefergelenke ein. Wegen der
nach ihrer Auffassung fehler-
haften Behandlung verlangte
die Kldgerin vom Beklagten
Schadensersatz.

Das Landgericht gab der Klage
statt. Die Richter stellten die
Ersatzpflicht des Beklagten fir
weitere Schaden fest und ver-
urteilten ihn zur Rickzahlung
seines Honorars. Der Zahnarzt
habe sich davon abbringen las-
sen, die CMD fachgerecht zu
behandeln, hiel} es zur Begriin-
dung. Die endgliltige Frontzahn-
sanierung habe er behandlungs-
fehlerhaft zu friih begonnen.
Hierdurch sei die Bisshéhe falsch
festgelegt worden, es habe sich
eine Kompression der Kiefer-
gelenke eingestellt, die durch
die weitere Behandlung nicht
beseitigt worden sei.

OLG Hamm
AZ:26 U116/14
Urteil vom 27. Juni 2016

Ganz anders stelle sich die
Situation auf dem Land dar:
Zahlreiche Behandler in kleinen
und mittelgroRen Ortschaften —
etwa Baden, Delémont, Frauen-
feld,
Schaffhausen - konnten ihren

Yverdon-les-Bains  oder
Patienten nicht immer die ge-
wiinschten, kurzfristigen Termine
anbieten. sf
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BDA reagiert auf Brexit

Laut der British Dental Association
(BDA) ist die Zahnmedizin im
Vereinigten Konigreich in zahl-
reichen Feldern von EU-Rechts-
vorschriften  betroffen. Dazu
zahlten unter anderem die
Mobilitat der Zahnarzte oder die
Einfuhr von zahnmedizinischen
Geraten und Materialien. Zudem
sei die BDA ein aktives Mitglied
des Rates der Europaischen
Zahnarzte (CED) und habe auf
EU-Ebene und dariiber hinaus ein
breites Spektrum von Themen
bearbeitet. Dazu zdhle aktuell
unter anderem die Regelung zu
Amalgam.

Der Brexit konnte sicherlich , er-
hebliche Anderungen fiir Regu-
lierungen mit sich bringen, die

unseren Berufsstand betreffen”,
erklarte Mick Armstrong, BDA-
, Wir

dass sich der

Vorsitzender. versuchen
sicherzustellen,
Riickzug nicht nachteilig auf die
Arbeit der britischen Zahnarzte
auswirkt. Der BDA will die Inte-
ressen seiner Mitglieder wahren
und arbeitet weiter mit seinen
internationalen Partnern zusam-
men, damit die Zahnarzte im
Vereinigten Konigreich davon
profitieren konnen.” sf

Foto: 7razer — Fotolia.com

Zentralbibliothek flir Medizin

Ministerien wollen Einrichtung erhalten

Aufatmen fir die ZB MED: Nach-
dem im Marz bekannt geworden
war, dass die Finanzierung der
Zentralbibliothek fir Medizin
gefahrdet ist, wollen sich nun
das Ministerium flr Innovation,
Forschung
des Landes Nordrhein-Westfalen

Wissenschaft und

und das Bundesministerium
fir Gesundheit gemeinsam fir
den Erhalt der Einrichtung stark
machen.

Denn: Das Auslaufen der regu-
laren Bund-Lander-Finanzierung
zum Ende des Jahres 2016 ist
nicht gleichbedeutend mit einer
SchlieBung. Eine Auslauffinan-
zierung ermoglicht bis Ende des
Jahres 2019 einen Transforma-
tionsprozess. In diesem Zeitraum

soll sich die Einrichtung neu auf-
stellen. Ziel ist, im Anschluss an
die Ubergangszeit wieder in die
reguldre Bund-Lander-Finanzie-
rung aufgenommen zu werden.
Ein wichtiger Teil dieser Neu-
aufstellung ist die gemeinsame
Berufung einer W3-Professur mit
der Universitat zu Koln sowie
einer W2-Professur mit der Uni-
versitat Bonn. Die W3-Professur
Ubernimmt zudem die Leitung
der ZB MED.

Die Berufungsverfahren pausieren
seit Marz. Dem Vernehmen nach
sind die Universititen jedoch
bereit, die Verfahren jetzt wieder
aufzunehmen. Die Verhandlungen

seien bereits angelaufen. dg

lhr Leistungsplus: iSy® All-in-Sets

[ ee——
+ Implantat

+ Einpatienten-Formbohrer
+ Implantatbasis

+ Verschlusskappe

99,-€

Al 1t

+ Gingivaformer

+ Multifunktionskappen

+ Preisgarantie bis 31.12.2017
+ Exzellenter Service

zzgl. gesetzlicher MwSt.
beim Kauf eines 4er-All-in-Sets
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Heilmittel und Krankentransport in der zahndirztlichen Praxis

Endlich Ordnung bei der Verordnung?

Ob und welche Heilmittel Zahnérzte verordnen dirfen und welche Kranken-
transportleistungen im Zusammenhang mit der zahnérztlichen Behandlung
veranlasst werden kénnen - diese Fragen fiihren oft zu groBer Verunsicherung.
Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) sorgt jetzt fiir Klarheit: Eine spezifische
zahndrztliche Heilmittel-Richtlinie befindet sich derzeit in den letzten Ziigen der
Beratung. Und die érztliche Krankentransport-Richtlinie ist zum 5. Mai 2016 auf
den zahndrztlichen Bereich ausgedehnt worden. Mehr zu den Hintergiinden.

Heilmittel gehdren — genauso wie medizi-
nische Hilfsmittel, Arzneimittel, Kranken-
beférderungsleistungen,  Rehabilitations-
malnahmen und die Hausliche Kranken-
pflege — zu den sogenannten ,veranlassten
Leistungen”. Diese werden vom Arzt nicht
unmittelbar geleistet, sondern von ihm
verordnet und von anderen Leistungs-
erbringern wie Physiotherapeuten, Logo-
paden, Apothekern, Rehabilitationseinrich-
tungen oder Krankentransportunternehmen
fur die Versicherten erbracht.

Die veranlassten Leistungen sind Bestand-
teil der generellen vertragsarztlichen und
vertragszahnarztlichen Versorgung. Auch
Vertragszahnérzte sind damit grundsatzlich
berechtigt, Heilmittel im Rahmen der ver-
tragszahnérztlichen Versorgung zu verordnen
- soweit dies zur Ausiibung der Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde gehért und da-
mit approbationsrechtlich abgedeckt ist.
Der Anspruch von Versicherten auf Versor-
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gung mit Heilmitteln ist gesetzlich allge-
mein nur dahingehend geregelt, dass ein
solcher Anspruch besteht. Welches Heil-
mittel bei welcher Indikation in welchem
Umfang verordnungsfahig ist, hat der
Gesetzgeber dagegen nicht vorgegeben.

Vielmehr hat diese Entscheidungen der
G-BA zu treffen. Dieser hat festzulegen,
welche Heilmittel verordnungsfahig sind.
Dazu hat er einzelne Heilmittel bestimmten
Indikationen zuzuordnen. Auch regelt er
Besonderheiten von Wiederholungsverord-
nungen und gestaltet Inhalt und Umfang der
Zusammenarbeit des verordnenden Arztes
und des jeweiligen Heilmittelerbringers.

Fir den vertragsarztlichen Bereich hatte der
damalige Bundesausschuss der Arzte und
Krankenkassen — der Vorldufer des heutigen
G-BA - die Details von Heilmittelverordnun-
gen in einer eigenstandigen Richtlinie erst-
mals 2001 geregelt. Heilmittel sind danach
personlich zu erbringende medizinische

Foto: Robert Kneschke — Fotolia.com

Leistungen, die in folgende Arten unterteilt
werden:

B physikalische Therapie

M podologische Therapie

B Stimm-, Sprech- und Sprachtherapie

B Ergotherapie

Die arztliche Richtlinie galt jedoch nur fiir
die vertragsarztliche, nicht aber fur die
vertragszahnarztliche Versorgung. Auch die
vom G-BA als Nachfolger der alten Bundes-
ausschiisse beschlossene Heilmittel-Richt-
linie aus dem Jahr 2004 regelte nur die Heil-
mittelverordnung durch Arzte.

Die alte Heilmittel-Richtlinie
war nur fiir Arzte

Gleichwohl war es Zahnérzten auch ohne
spezifische Richtlinie maglich, in Einzelféllen
Heilmittel zu verordnen. Denn Heilmittel
gehorten auch schon vor der Griindung
des G-BA zum zahnarztlichen Versorgungs-
alltag. Entsprechend regelten beide Bundes-
mantelvertrage deren Verordnungsmog-
lichkeiten. Auch bestand inhaltlich zwischen
der KZBV und den damaligen Spitzenver-
banden der Krankenkassen grundsatzlich
Einigkeit darliber, welche Heilmittel zur ver-
tragszahnarztlichen Versorgung gehdrten.
So wurden etwa logopadische Behandlun-
gen und physiotherapeutische Leistungen
als verordnungsfahig angesehen. In einer
Ubereinkunft zwischen der KZBV und den
damaligen Spitzenverbénden der Kranken-
kassen aus dem Jahr 1997 wurden diese in
beiden Bereichen der Heilmittelverordnung,
wenn sie durch Zahnérzte erfolgt, fixiert
und darauf hingewiesen, dass bei der Ver-
ordnung von Heilmitteln das Wirtschaftlich-
keitsgebot zu beachten sei.
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Gleichwohl kam es in der Folgezeit immer
wieder zu Fragen, welche Heilmittel im
Einzelfall verordnungsfahig seien.

Im Jahr 2011 Uberarbeitete der G-BA die
arztliche Heilmittel-Richtlinie umfanglich. In
diesem Zusammenhang wurde die Frage
aufgeworfen, ob die neu gefasste Richtlinie
nun auch fiir die Zahnarzte formelle Bin-
dungswirkung entfalte. Denn da der G-BA
mittlerweile zu einem vollstandig sektoren-
ibergreifenden Gremium umgestaltet wor-
den war, wurde teilweise die Auffassung ver-
treten, dass die Beschliisse des G-BA gegen-
Uber allen Beteiligten verbindlich seien.

Eine eigene Richtlinie
fir Zahndrzte

Zwei Folgen ergaben sich aus dieser Diskus-
sion: Zum einen wurde die drztliche Heil-
mittel-Richtlinie mit einer ausdricklichen
Regelung versehen, dass diese Richtlinie
nicht fir die Verordnung von Heilmitteln
durch Zahnarzte gelte. Zum anderen
einigten sich KZBV, der GKV-SV und die
Unparteiischen Mitglieder im G-BA darauf,
dass eine eigenstdndige zahnérztliche Heil-
mittel-Richtlinie erarbeitet werden soll, in
der die Besonderheiten der zahnarztlichen
Versorgung berlcksichtigt werden. Diese
Entscheidung des G-BA war mehr als folge-
richtig, berlicksichtigt man, dass die &rzt-
liche Richtlinie zahnmedizinische Problem-
stellungen und Indikationen vollkommen
unberticksichtigt lieR.

Mit den ersten Arbeiten an einem spezi-
fischen Heilmittelkatalog wurde 2012 auf
Fachebene begonnen. Leitgedanke war, die
im Versorgungsalltag laufenden Verordnun-
gen von Heilmitteln auf eine rechtssichere
Basis zu stellen. Seit 2014 wird im G-BA da-
ran gearbeitet, die Ergebnisse der fachlichen
Vorarbeit in einen konkreten Richtlinientext
zu Uberfiihren. Geplant ist, dass die eigen-
standige zahnérztliche Heilmittel-Richtlinie
zum Ende dieses Jahres steht.

Schon jetzt kann aber festgehalten werden,
dass diese neu entstehende Richtlinie fir
Zahnarzte, Versicherte, Krankenkassen und
Heilmittelerbringer zu einem deutlich hohe-
ren Malk an Rechtssicherheit fihren wird.
Konkrete Zuordnungen von Indikationen
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zu einzelnen Heilmitteln werden dazu die
Entscheidung erleichtern, welche Heilmittel
in welchem Umfang verordnungsféhig sind.
Die zm wird die Richtlinie, wenn sie in der
Endfassung vorliegt, detailliert vorstellen.

Die Grenzfdille der
Krankentransport-Richtlinie

Die Verordnung von Krankenbeférderungs-
leistungen zulasten der gesetzlichen Kran-
kenversicherung war und ist ein Politikum.
Denn die Anzahl der Krankenfahrten hatte
tiber Jahre hinweg ein Ausmal erreicht, das

Praxis fiir

Logopadie

Eine eigene Heilmittel-Richtlinie fiir Zahndrzte
sollte die spezifischen zahnmedizinischen
Problemstellungen berticksichtigen.

der Gesetzgeber 1989 zum Anlass nahm,
den Anspruch auf Fahrtkostenerstattung
auf ein MindestmaR herunterzufahren und
Fahrten zur ambulanten Behandlung nur
noch in sogenannten Hartefallen zuzulassen.
Ausdriicklich hatte der Gesetzgeber seine
Entscheidung damals mit dem Argument
begriindet, dass die Ausgaben fiir Kranken-
fahrten einen Umfang erreicht hatten, der
finanziell nicht mehr vertretbar sei.

2004 erteilte der Gesetzgeber dem G-BA den
Auftrag, konkrete Ausnahmetatbestande zu
definieren, in welchen Fallen Fahrtkosten zu
einer ambulanten Behandlung von den
Krankenkassen getragen werden. Dieser de-
finierte zwei Fallgruppen, in denen Fahrten
zur ambulanten Behandlung ausnahms-
weise verordnet werden kénnen. Zum einen
konnten Fahrtkosten zu einer ambulanten
Behandlung tibernommen werden, wenn
der Patient ,mit einem durch die Grund-
erkrankung vorgegebenen Therapieschema

behandelt wird, das eine hohe Behand-
lungsfrequenz Uber einen langeren Zeit-
raum aufweist, und wenn diese Behandlung
oder der zu dieser Behandlung fiihrende
Krankheitsverlauf den Patienten in einer
Weise beeintrachtigt, dass eine Beférderung
zur Vermeidung von Schaden an Leib und
Leben unerlasslich ist”. Diese Falle betreffen
insbesondere Fahrten zur Dialysebehand-
lung sowie zur onkologischen Chemo- oder
Strahlentherapie.

Zum anderen konnten Fahrtkosten zur
libernommen

ambulanten  Behandlung

werden, wenn der Versicherte dauerhaft

immobil ist. Dies betraf Versicherte, die
einen Schwerbehindertenausweis mit dem
Merkzeichen ,aG” (aulRergewohnlich geh-
behindert), ,Bl” (blind) oder ,H” (hilfe-
beddrftig) besalBen oder die Pflegestufe Il
oder Il zuerkannt bekamen oder in
vergleichbarer Weise in ihrer Mobilitat
betroffen waren und einer ambulanten
Behandlung uber einen langeren Zeitraum
bedurften.

Was ist mit den zahn-
drztlichen Besonderheiten?

Aus fiskalischer Sicht ist der Ansatz des
Gesetzgebers, den Anspruch auf Kranken-
beférderung derart einzuschrénken, sicher-
lich nachvollziehbar. Doch wird die alleinige
Fokussierung auf den Ausgabenaspekt der
Funktion der Krankenbeférderung nur un-
zureichend gerecht. Denn der Anspruch
des Versicherten auf Krankenbeférderung



Mehr Stabilitat

MEHR GARANTIE

Mehr Sicherheit

Mehr Vertrauen

Mehr Qualitat
p 3
Mehr Preisvorteil

Mehr Asthetik

5 JAHRE GARANTIE

KOMPLETT:

e.max-Krone & Individuelles
Titanabutment, goldfarben
eloxiert (inkl. Schraube, Modelle,
Zahnfleischmaske, Ubertra-
gungsschlissel und Versand)

4

PREISBEISPIEL

337,-€

zzgl. MwSt.

Der Mehrwert fiir lhre Praxis
Als Komplettanbieter fir zahntechnische Losungen beliefern wir seit Uber 29 Jahren renommierte Zahnarztpraxen in ganz Deutschland.
Asthetischer Zahnersatz zum smarten Preis — so geht Zahnersatz heute.

permadental.....

www.permadental.de | Freecall 0800/7 37 62 33 Modern Dental Group



22

Foto: Christian Schwier-Fotolia

meeeesssssss  Politik

steht in unmittelbarem Zusammenhang mit
seinem Anspruch auf ambulante arztliche
und zahnirztliche Behandlung. Dieser An-
spruch lauft ins Leere, wenn der Arzt oder
Zahnarzt weder zum Versicherten nach
Hause noch der Versicherte eigenstandig in
die Praxis kommen kann.

Der G-BA hat sich im Zuge der Diskussion
liber eine eigenstandige zahnarztliche Heil-
mittel-Richtlinie auch mit der Frage befasst,
ob die arztliche Krankentransport-Richtlinie
fir Zahnarzte gilt und ob Besonderheiten
der zahnarztlichen Versorgung eine eigen-
standige zahnarztliche Krankentransport-

T
—

Richtlinie rechtfertigen wiirden. Die KZBV
hat sich im G-BA mit Nachdruck fiir eine
eigenstandige Richtlinie starkgemacht. Die-
sem Ansinnen trug der G-BA jedoch keine
Rechnung. Er entschied vielmehr, dass Re-
gelungen fir die Verordnung von Kranken-
beforderungsleistungen durch Zahnarzte
in der bestehenden drztlichen Richtlinie
zu verankern seien und diese damit fir
den arztlichen und zahnarztlichen Bereich
anwendbar sei.

Die KZBV hatte sich in den nachfolgenden
Beratungen gemeinsam mit der Patienten-
vertretung daflir eingesetzt, den Kreis der
Anspruchsberechtigten auszuweiten. lhnen
ging es vor allem um Situationen, in denen
Versicherte voriibergehend immobil sind
und ein akuter oder nicht aufschiebbarer
Handlungsbedarf besteht. Damit sollten
insbesondere Falle erfasst werden, in denen
Patienten wéhrend einer Phase der Immobi-
litdt zum Zahnarzt mussen und auf einen
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Krankentransport angewiesen sind, weil
komplexe zahnmedizinische Behandlungen
ausschlieBlich in der Zahnarztpraxis durch-
geflihrt werden konnen. Diese Regelungen
waren aus Sicht der KZBV eine sinnvolle und
notwendige Ergdnzung zur aufsuchenden
Behandlung gewesen. Denn hierdurch ware
die Versorgung der Versicherten ,in beide
Richtungen” sichergestellt worden. Jedoch
waren die Krankenkassen auch nach langen
Verhandlungen nicht bereit, diese Erweite-
rung mitzutragen. Es blieb bei der Entschei-
dung, die drztliche Richtlinie auch auf den
zahnarztlichen Bereich auszudehnen.

Die Anwendung der
Krankentransport-
Richtlinie auf die
Zahndrzte geht weit
an den Bed(irfnissen
einer praxisnahen
Versorgung vorbei.

Keine eigene Richtlinie
fir die Zahndrzte

Die Erweiterung des Anwendungsbereichs
der arztlichen Krankentransport-Richtlinie
auf die Zahnarzte hat der G-BA schliellich
am 18.02.2016 beschlossen. Seit dem
05.05.2016 ist die Richtlinie in Kraft und
stellt damit die verbindliche Rechtsgrund-
lage dar, auf der Zahnérzte Krankenbefor-
derungsleistungen verordnen koénnen. Da
die Verordnung von Krankenbeforderungs-
leistungen durch Zahnarzte zur stationaren
Behandlung die absolute Ausnahme dar-
stellen dirfte, wird der Hauptanwendungs-
bereich die Verordnung zur ambulanten
zahnarztlichen Behandlung sein. Hier gelten
nun die selben Ausnahmetatbestande wie
in der arztlichen Versorgung. Allein in den
oben genannten Fallen, in denen Versicherte
dauerhaft in ihrer Mobilitat eingeschrankt
sind, kdnnen Zahndrzte Krankenbeférderungs-

leistungen verordnen, wenn die Fahrten im
Zusammenhang mit einer zahnarztlichen
Behandlungsbediirftigkeit stehen. Die Ver-
ordnung ist dabei unter Verwendung des
vertragsarztlichen Musters 4 ,Verordnung
einer Krankenbeférderung” vorzunehmen.
AuRerdem erfolgt die Ubernahme von
Fahrtkosten nur nach vorheriger Genehmi-
gung der Krankenkasse.

Mehr Rechtssicherheit,
weiterer Handlungsbedarf

Positiv ist festzuhalten, dass durch die Erwei-
terung des Anwendungsbereichs der Kran-
kentransport-Richtlinie auf die zahnarztliche
Versorgung nun Rechtssicherheit fiir alle Be-
teiligten geschaffen wurde. Inhaltlich gehen
die Anwendungsfille sowie das gesetzlich
vorgegebene biirokratische Prozedere des
Genehmigungsvorbehalts jedoch weit an
den Bedurfnissen einer praxisnahen Ver-
sorgung vorbei. Beriicksichtigt man die
sinnvollen gesetzlichen Neuregelungen zur
Moglichkeit der aufsuchenden Behandlung
durch Zahnérzte am Wohnort des Patienten
oder in Pflegeheimen und das Bemiihen, die
Versorgung an die jeweiligen Bedurfnisse
der Patienten anzupassen, konnen derartige
Relikte, die aus rein fiskalischen Interessen
heraus Uberlebt haben, nur als anachronis-
tischer Hemmschuh einer flexiblen Versor-
gung bewertet werden.

Es bleibt zu hoffen, dass die Regelungen fiir
Krankenfahrten zur ambulanten Behandlung
bald einer entsprechenden Revision unter-
zogen werden, wenn ihre Kontraproduktivitat
erkannt wird. Klar ist, dass eine vollstandige
Freigabe der Verordnungsmaoglichkeiten
nicht im Sinne aller Beteiligten sein kann.
Fachlich fundierte Ausnahmen, wie von der
KZBV vorgelegt, sollten jedoch mehr als
ausreichend sein, diese Versorgungsliicke zu
schlieRen.

RA Christian Nobmann, Leiter der Abteilung
,Koordination Gemeinsamer Bundesausschuss”
der KZBV

W Den vollsténdigen Text der Krankentrans-
port-Richtlinie kénnen Sie auf S. 88ff. im
Bekanntmachungsteil nachlesen.
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KZBV-Vertreterversammlung

Fir den Erhalt der Selbstverwaltung

Traditionell beschéftigt sich die Sommer-Vertreterversammlung der KZBV in Kéln
vornehmlich mit Fachthemen. Diesmal, vom 1. bis zum 2. Juli, standen politische
Botschaften im Fokus der Delegiertendiskussionen. Allem voran: Die Erérterung
der Eckpunkte zum GKV-Selbstverwaltungsstirkungsgesetz, die de facto eine
Beschneidung der Rechte der Selbstverwaltung vorsehen. Das dringliche Votum
der VV: Die Kompetenzen der Gremien miissen erhalten werden.

Der Vorstand der KZBV (v.l.n.r.): Dr. Giinther E. Buchholz, Dr. Jiirgen Fedderwitz und

Dr. Wolfgang E3er

Der unparteiische Vorsitzende des Gemein-
samen Bundesausschusses (G-BA) und Gast-
redner Prof. Josef Hecken forderte vor den
VW-Delegierten einen Schulterschluss aller
Beteiligten zum Erhalt der Selbstverwal-
tung. Er setzte sich kritisch mit den neuen
Eckpunkten aus dem Bundesgesundheits-
ministerium zu einem ,GKV-Selbstverwal-
tungsstarkungsgesetz (GKV-SVSG)” ausein-
ander. Derzeit sei man an einem ,Knack-
punkt fir deren Bedeutung” angelangt.
Hecken appellierte an alle Verantwortlichen
in der Politik, wegen maglicher Verfehlun-
gen Einzelner das Konstrukt nicht insgesamt
in Mitleidenschaft zu ziehen: ,Viele Hunde
sind des Hasen Tod.” Die Selbstverwaltung
habe sich bei der Versorgung und vielen
weiteren Aufgabenstellungen in der Vergan-
genheit gut bewahrt. Wichtig sei, dass die
Gremien der Selbstverwaltung bereit seien,
notwendige Veranderungen mitzutragen.

Andererseits missten sie aber strikt auf-
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zeigen, wo ,der Rubikon”, also die Grenze
zur eigenverantwortlichen Aufgabenwahr-
nehmung, liege. Hecken: , Selbstverwaltung,
die einer Fachaufsicht unterliegt, ist keine
Selbstverwaltung mehr.” Hecken sprach
sich dafir aus, dass beispielsweise das Haus-
haltsrecht der Gremien unangetastet bleiben
soll. Auch die Funktion und die Stellung des
Vorsitzenden der Vertreterversammlung
dirften nicht durch niedrigschwellige Ab-
wahlmaglichkeiten destabilisiert werden.

Angriff auf die Eckpfeiler
des Gesundheitswesens

Kritische, deutliche Worte zu den Eckpunkte-
Planen aus dem Bundesgesundheitsministe-
rium fand der KZBV-Vorstandsvorsitzende
Dr. Wolfgang ERer. Dass durch Aktionismus
und Populismus die Eckpfeiler des Gesund-
heitswesens angegriffen wiirden, sei ,uner-
traglich,” sagte er. Das Vorhaben sei ein

Fotos: KZBV-M.Darchinger

szentraler Angriff auf unser Gesundheits-
wesen”. Dieses werde vollig ausgehohlt
und in seiner Grundsubstanz gedndert. Die
Gestaltungsmoglichkeiten der Selbstverwal-
tung wiirden massiv eingeschrankt und
durch sinnfreie Blrokratie behindert.” Der
Erfolg des deutschen Gesundheitswesens be-
ruhe auf der staatsfernen Entscheidungsfin-
dung und einem freiberuflich gepragten Ver-
sorgungssystem: ERer weiter: , Wir missen
zusammenstehen und von allen rechtsstaat-
lichen Mdglichkeiten Gebrauch machen.”

In einer Resolution forderten die Delegierten
den Gesetzgeber dazu auf, die Selbstverwal-
tungskompetenzen zu erhalten und die
bisher bekannt gewordenen MalRnahmen
nicht umzusetzen. Durch zusatzliche Biiro-
kratie und ausgeweitete Eingriffsmdglich-
keiten der Aufsichtsbehdrde wirden die
Selbstverwaltungskompetenzen erheblich
eingeschrankt und die Selbstverwaltungs-
idee infrage gestellt. Personliche Verfehlun-
gen weniger Funktionstrager rechtfertigten
nicht die geplanten massiven Eingriffe in die
Selbstverwaltung.

Reizthema MVZ

Das Thema MVZ ist flir die Zahnarzteschaft
nach wie vor ein Reizthema. ERer dazu:
»Alle meine Fragen an die verantwortlichen
Politiker, welchen Sinn solche arztgruppen-
gleichen MVZ in der zahnarztlichen Versor-

Der unparteiische Vorsitzende G-BA und
Gastredner Prof. Josef Hecken



gung machen sollen, welchen Zusatznutzen
man sich davon verspricht, wurden nie mit
einem nachvollziehbaren Argument beant-
wortet.” Die Uberversorgung werde im
zahnarztlichen Bereich in den Stadten noch
verstarkt und die Unterversorgung auf dem
Land geradezu provoziert. Ohne Not werde
hier ein intaktes Versorgungssystem ver-
schlechtert. Die Delegierten appellierten
mit einem Beschluss an die Bundesregie-
rung, durch entsprechende gesetzliche
Anpassungen die Anstellungsgrenze fiir den
vertragszahnarztlichen Versorgungsbereich
auch auf MVZ zu ubertragen.

Online-Rollout verzégert
sich weiter

Neben politischen Knackpunkten kamen
in Koln Aspekte des KZBV-Tagesgeschafts
zur Sprache. Der Stellvertretende KZBV-
Vorsitzende Dr. Giinther E. Buchholz ver-
wies in seinem Bericht auf die erneuten,

Beschlisse der VV

B Resolution zum Erhalt der Selbstver-
waltungskompetenzen

B MVZ: Die Anstellungsgrenze fiir die
vertragszahnarztliche Versorgung soll
auch auf MVZ Uibertragen werden.

B Telematik: Eine mit Fristsetzung und
Sanktionen erzwungene Umsetzung der
Vorgaben des E-Health-Gesetzes wird
abgelehnt.

B Degression: Soll abgeschafft werden,
in einem ersten Schritt zumindest die
Praventionsleistungen, die aufsuchende
Versorgung und Leistungen in unter-
versorgten Gebieten.

B Heil- und Kostenplan: Er soll verglitet
werden.

B Sprechende Zahnmedizin: Gefordert
wird eine neue Gebiihrenposition fir
Beratungsleistungen.

B Pflichtfortbildung: Zum Fortbildungs-
nachweis nach § 95 d Absatz 6 SGB V sind
neue Beschliisse gefasst. Mehr dazu in
der ndachsten zm.

Alle Beschliisse im Wortlaut unter:
www.kzbv.de/vertreterversammlung.

16.de.html

massiven Verzégerungen bei der Erprobung
des Online-Rollouts Stufe 1 fir die elektro-
nische Gesundheitskarte bei der Einfiihrung
der Telematikinfrastruktur im Gesundheits-
wesen. Minister Grohe habe inzwischen
anerkannt, dass die Ursache der Verzoge-
rungen bei der Industrie lagen. Die Industrie
habe die Komplexitdt des Projekts gravie-
rend unterschatzt. Die Zertifizierung der
Konnektoren fir die Kartenterminals werde
derzeit fiir November erwartet, damit habe
der Minister implizit akzeptiert, dass ein
Start der Erprobung erst Anfang 2017 er-
folgen konne. Die Finanzierung fiir den
Komponentenaustausch werde derzeit neu
verhandelt.

In einem Beschluss warnten die Delegierten
vor Sicherheitsmangeln beim Aufbau der
Telematikinfrastruktur. Sie votierten fiir einen
qualitdtsgesicherten Aufbau, der auf fun-
dierten Testverfahren beruht. ,Eine mit
Fristsetzung und Sanktionen erzwungene
Umsetzung der Vorgaben des E-Health-
Gesetzes lehnt die VV ab”, hiel} es in dem
Beschluss.

Die Rolle der LAGen

Der Stellvertretende KZBV-Vorsitzende Dr.
Jirgen Fedderwitz sprach in seinem Bericht
den Prozess der noch zu erfolgenden
Bildung von Landesarbeitsgemeinschaften
(LAGen) im Rahmen der Umsetzung des
Datenvalidierungsverfahrens in der sekto-
renlbergreifenden Qualitétssicherung an.
Der Prozess werde derzeit intensiv im G-BA
diskutiert. Dabei gehe es im Wesentlichen
darum, wie deren Finanzierung in den
Landern, deren Sitz der Geschaftsstelle und
deren Aufgabenstellung erfolgen soll. Den
LAGen solle eine sektoreniibergreifende
Zustandigkeit zugeschrieben werden. Die
Zahnarzteschaft habe ein Interesse daran,
hier ihren Sektorbezug zu erhalten, die Ver-
handlungen liefen noch.

Als weiteren Bereich sprach Fedderwitz die
Themen Qualitdtssicherung und Qualitats-
prifung an. Im Oktober 2016 sei wieder
eine Qualitatstagung der KZBV vorgesehen,
um Spitzenvertreter der KZVen bei der Um-
setzung des Themas zu unterstiitzen und
auf den aktuellen Stand zu bringen.
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Diskussionsrunde auf der KZVB-VV zum Thema PAR

Ziel erreicht

Als Berufsstand mit einer Stimme zu sprechen — das war Ziel der Diskussionsveranstaltung zum Thema PAR auf der KZBV-
Vertreterversammlung am 2.7. in KélIn. Die Spitzenvertreter von KZBV, BZAK, der DG PARO, des FVDZ und der IGZ waren
sich ihrer Mammutaufgabe bewusst: Die Veranstaltung verstand sich als erster - interprofessioneller — Aufschlag, um

eine gemeinsame Strategie des Berufsstands zur Versorgung von Parodontalerkrankungen auf den Weg zu bringen.

Der Schulterschluss der Verbénde ist erreicht, der Weg bis zur Umsetzung wird aber noch Jahre in Anspruch nehmen.

Fotos: KZBV-M.Darchinger

Diskussionsrunde in KéIn (v.l.n.r.): Dr./RO Eric Banthien, Vorsitzender der Interessengemeinschaft Zahndrztlicher Verbdnde Deutschlands e. V. (1GZ),
Prof. Dr. Peter Eickholz, Direktor der Poliklinik fiir Parodontologie an der Universitdt Frankfurt/M. als Vertreter der DG PARO, Dr. Ute Maier,
Vorsitzende der KZBV-AG , PAR-Strategie”, Dr. Wolfgang ERer, Vorsitzender des Vorstands der KZBV, Dr. Peter Engel, Prdsident der BZAK,

ZA Harald Schrader, Vorsitzender des Freien Verbands Deutscher Zahndrzte (FVDZ)

Die KZBV hatte zu einem Dialog eingeladen,
bei dem alle Verbande und die Wissenschaft
ihre Sichtweisen einbringen konnten. Vor
dem Hintergrund des Antrags der Patienten-
vertreter im G-BA zur Nutzenbewertung der
Behandlung von Parodontopathien — einem
Prozess, den die Zahnarzteschaft konstruk-
tiv-kritisch begleitet — ist der Weg fiir eine
strategische Aufstellung des Berufsstands
nun vorgezeichnet: Es gibt ein konsentiertes
Konzept fiir eine moderne und zeitgemaRe
PAR-Behandlung (siehe dazu den Leitartikel
S. 8 und den Problemaufriss in zm 13/2016,
S. 18ff.).

Einigkeit der Verbande gab es in folgenden
Punkten:

W Das von der AG ,PAR-Strategie” erarbei-
tete Therapiekonzept ist Basis flir die weitere
Vorgehensweise.
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W Erforderlich ist eine Ausarbeitung von po-
litischen Forderungen und eine Flankierung
mit offentlichkeitswirksamen MalRinahmen
zur Aufklarung fir die Bevdlkerung.

B Die Unterstlitzende Parodontaltherapie ist
die aus wissenschaftlicher Sicht notwendige
MaRnahme fir die Nachsorge.

B Finanzierungsfragen missen sorgfaltig
erortert und geklart werden.

B Das Prinzip der Delegation von Leistungen
durch den Zahnarzt muss erhalten bleiben.

Der Berufsstand kann
nun kraftvoll agieren

Dr. Wolfgang ERer, Vorstandsvorsitzender
der KZBV, zeigte sich lber das Ergebnis der
Diskussion sehr zufrieden: , Wir haben mit
den politisch Verantwortlichen in der Zahn-

arzteschaft einen Konsens bei der Strategie
zur PAR-Versorgung erreicht.” Unter der
Federfiihrung der KZBV, die die politische
Legitimation zu den Verhandlungen im
G-BA besitze, konne der Berufsstand nun
kraftvoll agieren.

ERer unterstrich die Zielrichtung der zahn-
arztlichen PAR-Strategie: Eine Anpassung
der Parodontitistherapie an den Stand der
Wissenschaft sei notwendig, die strukturierte
Nachsorge (UPT) sei relevanter Therapie-
bestandteil. Wichtig dabei sei das Grund-
prinzip der Praventionsorientierung, das
die KZBV bereits in ihrer ,Agenda Mund-
gesundheit” verankert hatte. Dies sei auch
ein wichtiger Aspekt bei der PAR-Therapie.
Sowohlim individuellen Zahnarzt-Patienten-
Kontakt wie auch bei Therapiestrategien
gehe es darum, alle Anstrengungen zu
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Die Diskussionsrunde zum Thema ,Systematische Behandlung von Parodontopathien
gemdB § 135 Absatz 1 SGB V” im Rahmen der KZBV-Verireterversammlung

Dr. Wolfgang ERer erkléirte: ,, Wir miissen
unserer Aufgabe gerecht werden, fiir die
Zahndrzte und die Patienten das Bestmégliche
zu erreichen.” Dabei stehe nicht das Wunsch-
denken der Profession im Vordergrund. Viel-
mehr gehe es um den sozialversicherungs-
rechtlichen Anspruch des Patienten bei der
Versorgung. Danach erst wiirden Fragen der
Bewertung und Honorierung gekldrt. Wichtig
sei auch die ethische Verantwortung fiir den
Patienten.

Prof. Dr. Peter Eickholz schlussfolgerte aus
wissenschaftlicher Sicht: Parodontalerkran-
kungen seien sehr héufig, sie stellten einen
unabhdngigen Risikofaktor fiir Allgemein-
erkrankungen (zum Beispiel Diabetes Typ I,
Herz-Kreislauf-Erkrankungen oder Schwanger-
schaftskomplikationen) dar. Die UPT sei die
entscheidende Malnahme zur langfristigen
Aufrechterhaltung des Therapieerfolgs.

Dr. Peter Engel hdlt es fiir wichtig, dass sich
die Aktivitéten der zahndrztlichen Berufs-
politik im PAR-Bereich ergdnzen. Er votierte
fiir eine klare Abgrenzung zwischen UPT und
PZR, um eine Schnittstellenproblematik mit
den MaBnahmen der Sekunddrprévention zu
vermeiden. Sollte die Bewertung der Evidenz-
lage im IQWIG schwach ausfallen, kénnten
weitere Initiativen zur Verbesserung der Evi-
denz entwickelt werden, gegebenenfalls unter
der Nutzung des Innovationsfonds.

L L s
ZA Harald Schrader kiindigte an, dass sich
der FVDZ kiinftig bei versorgungspolitischen
Fragen verstdrkt einbringen werde. Er forderte
eine kontinuierliche Teilhabe der Patienten
am zahnmedizinischen Fortschritt. Eine BE-
MA-Ausweitung kénne nur mit addquater An-
hebung der Honorarobergrenze oder extra-
budgetdr erfolgen. Fiir begrenzte Mittel kén-
ne es aber nur begrenzte Leistungen geben.

il

Dr. Ute Maier moderierte die Diskussion. Sie
benannte folgende Kernfragen: Wie gehen
wir als Berufsstand begleitend in den Prozess
beim G-BA hinein? Wie positionieren wir uns
zu der Methodenbewertung im Institut fiir
Qualitdt und Wirtschaftlichkeit im Gesund-
heitswesen (IQWIG)? Oder: Wie kann die
Sicherstellung der Behandlung und Nach-
sorge erfolgen?

Dr./RO Eric Banthien mahnte zum
verantwortungsvollen und sorgsamen Um-
gang des Berufsstands mit dem

Thema. Das PAR-Konzept sei wissenschaftlich
gut fundiert. Wichtig sei, dass der Patient ei-
nen eigenen Anteil an der Finanzierung der
Parodontalbehandlung leisten miisse.
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unternehmen, um die Pravention der
Erkrankung zu intensivieren. ,Wir mussen
die PAR im Frihstadium

damit keine schweren Félle entstehen.”

vermeiden,

Dabei spiele auch die Eigenverantwortung
des Versicherten eine Rolle. Was die Finan-
zierung in der GKV angeht, misse uber
entsprechende Steuerungsinstrumente
nachgedacht werden. Hier hatten sich
bereits Modelle wie Mehrkostenregelung,

Bonus- oder Anreizsysteme bewahrt.

Viele offene Fragen bleiben

Dr. Ute Maier, Vorsitzende der KZBV-AG
.PAR-Strategie” gab den Delegierten einen
Sachstand Uber die PAR-Diskussion (siehe
nachfolgendes Interview): Wie gehen wir mit
der PAR-Frage im Rahmen der Diskussionen
im G-BA um? Wie positionieren wir uns zu
der im Herbst zu erwartenden Nutzen-
bewertung durch das Institut fir Qualitat
und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen
(IQWIG)? Wie kann die Behandlung und

Nachsorge durch die bestehenden Kapazi-
taten in den Zahnarztpraxen sichergestellt
werden? Welche Rolle spielt die Delegation
an Assistenzberufe? All dies seien offene
Fragen, die der Berufsstand zu erdrtern
habe. Eine erfolgreiche Therapie setze
Primar-, Sekundar- und Tertidrpravention
voraus, zurzeit fehle aber das zweite Stand-
bein in der Therapie: ,Eine regelmalige
Nachsorge nach der PAR-Behandlung ist
zwingend erforderlich und bringt die
grofte Aussicht auf dauerhaften Erfolg.” pr

Zm 106, Nr. 14 A, 16.7.2016, (1593)
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Ziel ist, dass der Berufsstand mit
einer Stimme spricht”

Frau Dr. Maier, Sie haben als Vorsit-
zende der KZBV-AG ,PAR-Strategie”
die Arbeiten zum Therapiekonzept
fir die Behandlung von Parodontal-
erkrankungen maBgeblich geleitet.
Was waren fir Sie die wichtigsten
Schritte in diesem Prozess?
KZBV, BZAK und DGZMK hatten bereits
2009 ein konsentiertes PAR-Konzept erar-
beitet, das als Grundlage fir die jetzige
Arbeit der AG diente. Ein wichtiger Schritt
war die Uberpriifung des Konzepts hinsicht-
lich des aktuellen Stands der Wissenschaft.
Es war und ist deshalb auch weiterhin
enorm wichtig, dass DGZMK und DG PARO
sich im Konzept wiederfinden und von
Anfang an ihre Expertise mit einbrachten
beziehungsweise  weiterhin  einbringen.
Oberste Prioritat hatte entsprechend auch
die Einbindung der BZAK in den gesamten
Prozess. Ziel ist, dass der Berufsstand mit

einer Stimme spricht.

Der gesamte Berufsstand musste zur
Konsentierung des Konzepts an einem
Strang ziehen - was ist jetzt und hier
erreicht worden?
Das war nicht einfach und wird sicherlich
auch noch weiterhin manche Diskussion
ausloésen. Nachdem wir uns im September

vergangenen Jahres nach einigen und im
Konsens stattgefundenen Sitzungen auf
einem guten gemeinsamen Weg wahnten,
brachte die BZAK — und das kam fiir KZBV
und DG PARO véllig tberraschend - noch
einmal umfassende, grundsatzliche, weitere
Aspekte, Bedenken und Anderungswiinsche
ein. Nach ausgiebigen Diskussionen sind wir
Stand heute wieder auf einem gemeinsamen
Weg. Die BZAK hat dem Konzept fachlich
zugestimmt und somit konnen wir nun aus-
gehend von einer gemeinsamen Basis das
Konzept weiterentwickeln.

Das neue PAR-Konzept entspricht
dem derzeitigen Stand der wissen-
schaftlichen Erkenntnisse: Was gehort
zu einer erfolgreichen systematischen
PAR-Therapie dazu?
Neben der Instruktion und der Motivation
des Patienten gehdren dazu auch die Anti-
infektiose Therapie, das immer wieder-
kehrende, auf die jeweilige Situation ange-
passte Arztliche Gesprich, die Reevaluation
mit gegebenenfalls weiterfiihrenden chirur-
gischen TherapiemaRnahmen und zu guter
Letzt eine konsequente Nachsorge im Sinne
einer unterstlitzenden Parodontitistherapie
(UPT).

I Aufklérung und ,,Awareness”

Die zahnmedizinische Wissenschaft hat in
der vergangenen Dekade viel Forschung
und Aufkldrung tGber Ursachen, Pravention
und Therapie der Parodontitis geleistet.
Protagonisten in diesem Bereich sind auf
nationaler Ebene die Deutsche Gesellschaft
fuir Parodontologie (DG PARO) und auf eu-
ropaischer Ebene die European Federation
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of Periodontology (EFP). Im Zentrum der
Aktivitaten steht das Ziel, Zahnarzte, Politik
und Offentlichkeit auf den Missstand der
hohen Parodontitispravalenz aufmerksam
zu machen und ein Bewusstsein fiir den
Zusammenhang von PAR mit Allgemein-
erkrankungen zu schaffen. Im Schulter-
schluss mit den zahnarztlichen Standes-
organisationen geht es jetzt darum, den
Prozess im G-BA mit wissenschaftlicher
Expertise zu begleiten.

Im nachsten Heft sprechen wir dartiber
mit Prof. Dr. Christof Dorfer, Prasident der
DG PARO und mit Prof. Dr. Sgren Jepsen,
Prasident der EFP. pr

Dr. Ute Maier ist Vorsitzende der KZV Baden-
Wiirttemberg und fiihrt den Vorsitz der KZBV-
AG , PAR-Strategie”.

Welche Rolle spielt das JArztliche

Gesprdch”?
Das Arztliche Gesprich spielt eine immens
wichtige Rolle. Es beinhaltet die erneute
Instruktion und Motivation des Patienten
mit Information iber den aktuellen Befund,
die Diagnose und deren Bedeutung. Auch
werden im Arztlichen Gesprach das weitere
Vorgehen, zum Beispiel die notwendigen
und die
gegebenenfalls damit in Zusammenhang

therapeutischen MaRnahmen
stehenden Kosten erldutert. Der Patient soll
ja ,bei der Stange” bleiben und nicht nach
wenigen Monaten wieder abspringen. Nur
eine langfristige Begleitung und das konse-
quente Handeln des Patienten garantieren
auf Dauer den langfristigen Erhalt der Zahne.

Wie geht es mit dem Konzept jetzt

weiter?
Aktuell werden die Daten der aktuellen
Deutschen Mundgesundheitsstudie des In-
stituts der Deutschen Zahnarzte (DMS V) fiir
die Verdffentlichung im August vorbereitet.
Selbstverstandlich werden wir die neuen
Erkenntnisse in unser Konzept einarbeiten
und dann im Hinblick auf das derzeitige Ver-
fahren im G-BA auch die dort gewonnenen
Erkenntnisse aus der derzeit sich noch in
Arbeit befindlichen IQWIG-Studie bertick-
sichtigen. Des Weiteren werden wir unsere
politischen Forderungen formulieren. Und
schlieRlich gilt es, das Konzept verstandlich
fiir die Offentlichkeit und die Politik aufzu-
bereiten und strategisch zu platzieren. ®

Foto: KZV BW
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,,Schon damals waren die KZBV, die
DG PARO und die BZAK mit im Boot”

Dr. Jiirgen Fedderwitz ist Stellvertretender
Vorsitzender der KZBV.

Herr Dr. Fedderwitz, Sie haben das
Thema PAR seit langen Jahren stan-
despolitisch begleitet. Wo lagen die
Anfénge und was sind fir Sie die
Meilensteine bis heute?
Ende der Neunzigerjahre verfolgten wir
in der Standespolitik das Projekt der Ver-
trags- und Wahlleistungen. Ich habe dann
im Jahr 2000 dazu ein Konzept fiir eine
damals moderne PAR-Behandlung verof-
fentlicht. Zehn Jahre spater erarbeiteten
wir dann die Blaupause fiir die jetzige
Behandlungsstrecke. Und schon damals
waren die KZBV, die Deutsche Gesellschaft
fir Parodontologie (DG PARO) und die
BZAK mit im Boot.

2004 erfolgte die Umrelationierung
des BEMA - worum ging es da
seinerzeit? - und warum wurde das
damalige praventionsorientierte PAR-
Konzept nicht umgesetzt?
Der gesetzliche Auftrag war, die Leistungen
in der vertragszahnarztlichen Versorgung
ganz wesentlich hinsichtlich des Zeitauf-
wands zu vergleichen und neu zu bewerten.
Das galt zum Beispiel fiir die konservieren-
den Leistungen untereinander, aber auch
im Vergleich zwischen den konservierenden
und den prothetischen Leistungen. Fir die
PAR-Behandlung hatte sich mit der dama-
ligen Einheitsposition P200 eine heftige
Absenkung ergeben. Das haben wir -
gemeinsam mit den Krankenkassen — durch
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eine Differenzierung in die Positionen P200
bis P203 aufzufangen versucht. Zur selben
Zeit hatten wir - KZBV und Kassen
zusammen mit der Wissenschaft - ein ganz
modernes Versorgungskonzept erarbeitet.
Als man dann durchrechnete, was es kosten
wiirde, kam das Konzept in die Schublade.
Es war seinerzeit nicht finanzierbar.

Bei einem neuen, modernen PAR-
Versorgungskonzept wird sich auch
die Finanzierungsfrage in der GKV
stellen. Die KZBV arbeitet bereits
an Losungsmoglichkeiten fir Finan-
zierungsmodelle. Wo sind hier die
Knackpunkte? Und: In welche Rich-
tung wird da gedacht?
Bisher ist die PAR-Behandlung eine hundert-
prozentige Sachleistung. Wenn jetzt zusatz-
liche Behandlungsanteile, besonders die
Unterstiitzende Parodontitis-Therapie (UPT),
kommen sollten, wiirde das die bisherigen
Ausgaben der GKV kraftig erhohen. Wenn
wir an alternative Finanzierungsmodelle
denken, mussen wir auch den Gesetzgeber
berticksichtigen, der dazu die Mdglichkeit
schaffen muss. Es gibt eine Reihe von
Modellen (wie Anreiz- oder Bonusmodelle),
jedes hat Vor- und Nachteile fir die Patien-
ten, den Kostentrager und auch fir uns
Zahnarzte. |
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.,FREIGESETZTE BAKTERIEN"
ES KANN BEI JEDER
BEHANDLUNG PASSIEREN

Sogar ein gesunder Mund enthalt oft Bakterien, die
potenziell pathogenen Spezies angehdren kénnen. '

: ~ ®
Zahnbehandlungen kénnen genug Bakterien vom & 7 .
Gewebe im Mundraum freisetzen, um eine Gefahr
am Arbeitsplatz darzustellen. %3

Die Anwendung eines antibakteriellen Wirkstoffs wie
Chlorhexidin vor jeder Zahnbehandlung wird empfohlen.? ks

Chlorhexamed® PRAXIS 0,2 % hilft Bakterien
abzutdten, bevor sie freigesetzt werden*

Totet Bakterien fiir bis zu 12 Stunden ab*

Voriibergehende Keimzahlverminderung im
Mundraum wéahrend der Zahnbehandlung

Goldstandard-Wirkstoff Chlorhexidin:

Wirtschaftliche, platzsparende 600-ml-Flasche

Chlorhexamed® — die Nr. 1 von Zahnarzten
empfohlene antibakterielle Mundspiillosung®

Chlorhexamed
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Zahnmedizin

Studie zu Zahnblirsten und Rezessionen

Schadet die elektrische Zahnburste

der Gingiva?

Sonja Sélzer, Anna Plaumann, Christian Graetz, Christof Dorfer

Welchen Einfluss haben Hand- beziehungsweise elekirische Zahnbirsten auf die
Entwicklung von gingivalen Rezessionen? Kénnen elekirische Zahnbiirsten auch
Patienten mit bestehenden Rezessionen empfohlen werden?

Rezessionen der Gingiva treten haufig bei
Erwachsenen auf und sind gerade auch
bei Patienten mit guter Mundhygiene zu
finden [Loe et al., 1992; Serino et al., 1994;
Albandar and Kingman, 1999]. Sie kdnnen
zu einem erhdhten Risiko fiir Uberempfind-
lichkeiten und Karies der Zahnhélse sowie
zu parodontalen Problemen fiihren. Haufig
verunsichern sie den Patienten und werden
als unasthetisch empfunden.

Zdhneputzen ist nur ein
sekunddrer Risikofaktor

Die Entstehung gingivaler Rezessionen
scheint multifaktoriell durch den Einfluss
verschiedener anatomischer, pathologischer
und physiologischer Ursachen bedingt zu
sein. Neben Risikofaktoren wie Plaque,
Gingivitis, Rauchen, Geschlecht und Alter
[Sarfati et al., 2010] wird das Zéhneputzen —
vor allem bei unzufrieden stellender Putz-
technik — diskutiert [Heasman et al., 2015].
Insbesondere wird ein Zusammenhang von
Rezessionen mit der Zahnputzhaufigkeit,
der Zahnputzdauer und der Zahnputz-
technik sowie der Borstenhdrte und der
Haufigkeit des Blrstenwechsels festgestellt
[Heasman et al., 2015], wobei horizontales
Schrubben am starksten mit hohen Rezes-
sionswerten in Verbindung gebracht wird
[Tezel et al., 2001].

In einer Finf-Jahres-Studie zeigten Zahn-
medizinstudenten eine Verbesserung der
Mundhygiene mit einer gleichzeitig er-
hohten Anzahl von bukkalen Rezessionen,
obwohl der Grad an ,schonender” Biirst-
technik enorm zu- und die Verwendung von
harten Bursten extrem abnahm [Daprile et
al., 2007]. Dies zeigte, dass ,Schrubben”
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Abbildung1: Beispiele zu Verdnderungen gingivalen Rezessionen:
a) Zahn 23 zeigte eine Reduktion der bukkalen Rezession um 2 mm vom Anfangs- (links) zum
Endbefund (rechts) nach zwolf Monaten (elektrische Zahnbiirste).

und Birstenharte alleine nicht ausreichen,
um die Entstehung von Rezessionen zu er-
klaren.

In einer im Jahr 2007 erschienenen
Ubersichtsarbeit zu Nebenwirkungen des
Zahneputzens wurde festgestellt, dass die
vorhandenen Beobachtungsstudien keine
konkrete Aussage zu der Beeinflussung des
Zahneputzens auf die Entwicklung von Re-
zessionen zulassen [Rajapakse et al., 2007].
Weiterhin zeigt ein kirzlich erschienenes
Meta-Review, dass Zahneputzen mit einer
rotierenden elektrischen Zahnbirste kein
klinisch relevantes Risiko beziiglich der
Entwicklung von Rezessionen darstellt [Van
der Weijden and Slot, 2015]. Studien, die
eine Auswertung der Entwicklung von Re-
zessionen Uber den Verlauf von mindestens
einem Jahr erlauben, waren zu dieser Zeit
jedoch limitiert. Kiirzlich wurden hingegen
drei Langzeitstudien mit einer Beobach-

tungsdauer von ein bis drei Jahren von
Patienten mit bereits bestehenden Rezes-
sionen und somit in einer Patientengruppe
mit einem hoheren Risiko fiir ein weiteres
Fortschreiten der Rezessionen verdffentlicht
[McCracken et al., 2009; Sélzer et al., 2016;
Dorfer et al., 2016].

Hand- versus elektrische
Zahnbirste

In einer prospektiven randomisierten Studie
mit zwei parallelen Gruppen und der Dauer
von einem Jahr wurden die Veranderungen
vorhandener Rezessionen beobachtet, zum
einen bei Probanden, die ihre Zahne mit
einer multi-direktionalen elektrischen Zahn-
birste putzten (n = 55), zum anderen bei
einer Kontrollgruppe (n = 52), die mit einer
Referenz-Handzahnbiirste der American
Dental Association (ADA) geputzt hatten
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[Salzer et al., 2016]: Alle eingeschlossenen
Probanden wiesen mindestens zwei Zdahne
mit einer bukkalen Rezession von mindestens
zwei Millimetern, jedoch keine Parodontitis
auf. Wahrend des Untersuchungszeitraums
von zwolf Monaten reduzierten sich die zuvor
bestehenden Rezessionen von 2,2 mm leicht
auf 2,1 mm (p < 0.05) in beiden Gruppen.
Dabei konnte kein Unterschied zwischen
der Gruppe mit der elektrischen und der mit
der Handzahnbiirste beobachtet werden.

achtet, die entweder mit einer Schall-
(n = 26) oder mit einer Handzahnbdrste
(n = 26) putzten [McCracken et al., 2009].
Auch hier wurde weder mit der elektrischen
noch mit der Handzahnbiirste eine Ver-
schlechterung der Rezessionen beobachtet.
Die mittleren Rezessionswerte unterschieden
sich zu keinem Zeitpunkt zwischen den bei-
den Gruppen. Eine Stelle in der Testgruppe
(elektrische Zahnblirste) zeigte eine Ver-
besserung der Rezession von 2 mm. Die

b) Zahn 13 zeigte eine neu entstandene Rezession nach dem Untersuchungszeitraum (rechts)

von zwolf Monaten (elektrische Zahnbdirste).

Zur Uberpriifung der Daten wurden die
Rezessionen von einem unabhdngigen
Behandler zusétzlich an Gipsmodellen ge-
messen. Diese Ergebnisse entsprachen den
klinischen Daten. Betrachtet man den Ver-
lauf der Rezessionsentwicklung auf Zahn-
ebene, zeigte keine der zuvor bestehenden
Rezessionen eine Verschlechterung von
2 mm und mehr. Eine Verbesserung der
Rezession um 2 mm konnte dagegen an
zwei Stellen der Patienten, die mit der
Handbdirste, beziehungsweise an vier Stel-
len, bei Patienten aus der Gruppe der elek-
trischen  Zahnbirstenputzer, beobachtet
werden (Abbildung T1). Somit wurde gefol-
gert, dass weder die tagliche Anwendung
von elektrischen noch die von Handzahn-
biirsten zu einer Verstarkung von zuvor be-
stehenden gingivalen Rezessionen fiihrt.

Mit einem ahnlichen Studiendesign und
gleicher Dauer wurden Probanden beob-

Anwendung der Schallzahnbiirste wurde
somit von den Autoren als sicher ange-
sehen, erwies sich aber ebenfalls als der
Handzahnbiirste nicht tiberlegen.

Die Studie mit der langsten Laufzeit beob-
achtete die Entwicklung der Rezessionen
prospektiv tiber eine Dauer von drei Jahren.
Analog der anderen beiden Studien wurden
ebenfalls Patienten mit mindestens zwei
bestehenden Rezessionen von mindestens
2 mm beobachtet, die wiederum randomi-
siert entweder mit einer rotierend oszillie-
renden Zahnbirste (n = 55) oder mit einer
Referenz-Handzahnbiirste putzten (n = 54)
[Dorfer et al., 2016]. Auch in dieser Studie
konnte kein Unterschied der mittleren
Rezession zwischen den beiden Gruppen
gefunden werden. Ebenso fand sich wieder
in beiden Gruppen eine signifikante Reduk-
tion der zuvor existierenden Rezessionen
(p < 0.001) von 2,4 £ 0,4 mm auf 1,9 £

0,6 mm in der Gruppe mit elektrischer und
von 2,3 +£0,3 mm auf 1,8 £ 0,7 mm in der
Gruppe mit Handzahnbiirste.

Die Autoren folgerten, dass ein erhohtes
Bewusstsein der Teilnehmer wahrend der
Studie hinsichtlich eines sanfteren Putzens
maoglicherweise fiir die unerwartete Reduk-
tion der Rezessionen in beiden Gruppen ver-
antwortlich war. Somit scheint bei richtiger
Anwendung weder die elektrische noch die
manuelle Zahnblirste eine negative Aus-
wirkung auf bereits bestehende Rezessionen
zu haben.

Fazit fir die Praxis

In der Praxis kann eine elektrische Zahn-
birste Patienten auch bei bestehenden
sicher empfohlen werden,

wobei auf ein sanftes kraftloses Putzen hin-

Rezessionen

gewiesen werden sollte. Die Daten weisen
aus, dass weder die Schallzahnbdirsten den
Handzahnbiirsten lberlegen sind noch die
oszillierend rotierenden Zahnblirsten gegen-
lber den Handzahnblirsten ein hoheres
Risiko darstellen. Es scheint so, als ob
nicht die Birste selbst, sondern die Art
der Anwendung dariiber entscheidet, ob
Traumatisierungen  stattfinden.
Feedbacksysteme, die den Anpressdruck
[Janusz et al., 2008] und gleichzeitig auch
Zahnputzbewegungen [Graetz et al., 2013]
feststellen, konnten dabei helfen, traumati-

Digitale

sierende Putzgewohnheiten zu reduzieren.
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Die Digitalisierung des Gesundheitswesens (4)

Was sie meinen, wenn sie E-Health sagen

Die Zahl der elektronischen Anwendungen im Gesundheitsbereich steigt und

steigt. Doch was bringen die eigentlich? Was geht schon, was wére méglich? Wer

ist wie in die Entwicklung eingebunden? Wer hat welches Interesse? Sortierung
tut not. Involviert sind zahlreiche Akteure, im vierten Teil geht es um die Motive
der Industrie - von den proklamierten Potenzialen bis zu den erreichten Erfolgen.

+++ 2013 exportierte die gesundheitswirt-
schaft giiter fur fast 90 milliarden euro +++

+++ 05.01.2016: laut bmg arbeiten im
gesundheitswesen 5,2 millionen menschen.
damit gilt die branche als jobmotor +++

+++ 08.02.2016: laut branchenverband
bitkom hat philips bereits eine digitale platt-
form entwickelt, iber die érzte und patien-
ten zugriff auf daten haben kénnen +++

+++ 09.02.2016: 32 prozent der deutschen
meinen, dass gesundheitsdaten niemanden
etwas angehen, so eine umfrage des for-
schungsunternehmens yougov +++

Weltweit gilt die Gesundheitswirtschaft als
boomende Branche. Fachleute bezeichnen
die digitale Medizin und den daran hdangen-
den Wirtschaftszweig gern als einer der
lukrativsten Markte der Zukunft. Folglich
rechnen sich die Konzerne auch hohe
Renditen aus.

Was geht am
Gesundheitsmarkt?

«Die Branche ist auf Expansionskurs”

So ist etwa auch fiir das Bundesministerium
fuir Gesundheit (BMG) und das Bundesminis-
terium flr Wirtschaft (BMWi) die deutsche
Gesundheitswirtschaft eine  Wachstums-
branche auf Expansionskurs. ,lhre Brutto-
wertschopfung istim Zeitraum von 2007 bis
2013 jahrlich im Schnitt um 3,5 Prozent ge-
stiegen — deutlich schneller als die Gesamt-
wirtschaft mit 2,4 Prozent Wachstum”, heif3t
es gleichlautend aus beiden Ministerien.
Zudem strahle die Gesundheitswirtschaft
erheblich auf andere Branchen aus und
flihre dort zu weiteren Wachstums- und Be-
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schaftigungsimpulsen. Durch Auftrage von

Unternehmen der Gesundheitswirtschaft an
Unternehmen anderer Branchen entstehe
so eine weitere Bruttowertschopfung als
sogenannter indirekter Effekt in Hohe von
86 Milliarden Euro.

»Das Potenzial kann sich noch nicht voll
entfalten”

Der Bundesverband Gesundheits IT (bvitg)
vertritt in Deutschland IT-Anbieter im Ge-
sundheitswesen und versucht, die Struktur
des Marktes fiir Gesundheits-IT zu erfassen.
In seinem Branchenbericht ,IT-Losungen
im Gesundheitswesen 2014“ nennt er dies-
beziiglich auch Zahlen. So erwirtschafteten
die Unternehmen in 2012 tber 1,6 Milliar-
den Euro bej einer Anzahl von knapp 12.000
Beschaftigten. Das Wachstum in der Ge-
sundheits-IT-Branche liege mit 3,2 Prozent
Uber dem Wirtschaftswachstum der Bun-
desrepublik Deutschland im Jahr 2012
(0,7 Prozent) und iber dem Wachstum der
gesamten Informationstechnologie (1,54
Prozent), heilt es im Bericht.

Das Potenzial der Unternehmen sei jedoch
viel groRer, fiihrt der Branchenbericht
aus. ,Schon heute bieten sie innovative
Losungen an, die den Institutionen des
Gesundheitswesens einen bedeutenden
Mehrwert bringen kdnnen. Dieses Potenzial
kann sich jedoch nicht entfalten, da die
Rahmenbedingungen (fehlende Telematik-
infrastruktur, Unterfinanzierung etc.) eine
flaichendeckende Ausbreitung derzeit nicht
erlauben.” Sofern hier nicht gegengesteuert
werde, verliere die Nachfrage und Wirt-
schaftskraft der Leistungserbringer nach in-
novativen prozessunterstiitzenden Branchen-

|6sungen weiter an Dynamik, so der bvitg.

. Vollig neve Kooperationen sind méglich”

Sich sein Stiick vom Kuchen sichern will etwa
auch der IT-Konzern Siemens. Mit seiner
Sparte Medizintechnik machte der Konzern
— mit weltweit rund 43.000 Beschiftigten —
nach eigenen Angaben 2014 einen Jahres-
umsatz von rund zwolf Milliarden Euro und
sieht sich selbst als Nummer eins bei bild-
gebenden Verfahren wie Rontgenapparaten

Foto: vectorfusionart — Fotolia.com



und Computertomografen sowie bei der Er-
fassung und Weiterleitung daran hangender
Daten. Und auf dem Gebiet des Daten-
austauschs sieht das Unternehmen weiteres
Potenzial.

Um die (selbst) prophezeiten rosigen Aus-
sichten fiir die Branche Realitdt werden zu
lassen, gehen Firmen des Gesundheitsmarkts
Kooperationen mit High-Tech-Unternehmen
und Datenspezialisten ein. So arbeitet etwa
der Schweizer Pharmakonzern Novartis mit
Google zusammen, um Kontaktlinsen fir
Diabetiker auf den Markt zu bringen, be-
richtete das Handelsblatt. Der Vorteil der
Linsen fir die gesundheitliche Versorgung:
Sie messen den Blutzuckerspiegel liber die
Tranenfllssigkeit, das flr viele Diabetiker
lastige Pieksen konnte wegfallen.

.Die digitalen Technologien bieten unzdhlige
Chancen”

Digitale Technologien werden die Medizin
und die Gesundheitswirtschaft in den
nachsten zehn Jahren nachhaltig verandern.
Davon zeigt sich auch der Digitalverband
Bitkom uberzeugt und verweist auf eine
reprasentative Studie, die bereits in 2015
gemacht wurde. Hierfiir wurden 102 Ex-
perten (Geschéftsflihrer und Vorstdnde
von Pharmaunternehmen) rund um das
Thema E-Health befragt. Dabei zeigte sich,
dass acht von zehn Befragten (80 Prozent)
erwarten, dass digitale Technologien ent-
scheidend dazu beitragen werden, Krank-
heiten wie Krebs zu besiegen. Sieben von
zehn (69 Prozent) sind iberzeugt, dass sie
helfen werden, die Lebenserwartung der
Menschen zu verlangern. Und ebenso viele
denken, dass dank digitaler Technologien

SERIE E-HEALTH
Was war wann?

Der Beitrag ist der vierte Teil einer Serie
zum Thema E-Health. Bislang erschienen:

zm 09/2016: Motive der Patienten
und der Arzte

zm 11/2016: Motive der gesetzlichen
und der privaten Krankenkassen

zm 12/2016: Motive der (Gesundheits-)
Politik u

Krankheiten besser vorgebeugt und so die
Einnahme von Medikamenten reduziert
werden kann. ,Dank digitaler Technologien
werden wir ldnger und gesiinder leben,
gleichzeitig werden die Kosten der medi-
zinischen Versorgung reduziert”, so Dr.
Bernhard Rohleder, Hauptgeschéftsfiihrer
des Digitalverbands Bitkom. ,,Heute messen
wir per Fitnesstracker unsere Vitalwerte und
motivieren uns so zu mehr Bewegung. Oder
wir prifen unsere Herzleistung mit einer
App, die uns bei UnregelmaRigkeiten warnt.
Die Chancen der Digitalisierung fiir die Me-
dizin sind noch lange nicht ausgeschopft.”

#Wir konnen neue Geschdftsmodelle ent-
wickeln”

Infolge der Digitalisierung verandern sich
auch Geschiéftsmodelle in der Gesundheits-
wirtschaft, gibt sich Rohleder tiberzeugt. So
wiirden etwa Pharmaunternehmen selbst
Digitalprodukte wie zum Beispiel Apps, die
bei der Medikamenteneinnahme unter-
stlitzen, anbieten. Dieser Ansicht waren
schlieRlich 93 Prozent der Befragten in
bereits genannter Umfrage. AuBerdem
werden sie auch vermehrt Dienstleistungen
erbringen, zum Beispiel Gesundheitsdaten
zur Entwicklung von neuen medizinischen
Behandlungsformen oder fiir das Therapie-
monitoring auswerten, wie 82 Prozent der
Befragten bestdtigten.

Was laut Industrie noch
passieren misste

»Die Politik muss das Tempo anziehen”

Als einer, der den Segen der digitalen
Medien preist, gilt Hasso Plattner. Der Mit-
begriinder des Softwareunternehmens SAP
und aktueller Aufsichtsratsvorsitzender hat
SAP zu Deutschlands wichtigstem IT-Player
gemacht. Er kritisiert, dass die Deutschen in
der E-Health-Entwicklung viel zu langsam
sind, und regt ein stdrkeres Engagement
an. Die datenschutzrechtlichen Sorgen der
Deutschen aber bremsten die technolo-
gische Entwicklung aus, so Plattner in einem
Interview mit dem Handelsblatt.

Zudem gebe es selbst bei den Medizinern
selbst noch eine ganze Menge Vorbehalte
gegeniiber dem Einsatz von digitaler Medi-
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zin. Doch wahrend diese fiirchteten, ihre
medizinische Hoheit zu verlieren, konne
andersherum die digitale Medizin die Arzte
in ihrer Arbeit unterstiitzen und erganzen,
so Plattner. Denn die stetig wachsenden
Datenberge lieferten auch in der Gesund-
heitsbranche wichtige Informationen, die
eine Verbesserung der Gesundheitsversor-
gung bedeuten kénnen.

Auch der Bundesverband der Deutschen In-
dustrie (BDI) forderte auf der weltgroften
Computer-Borse CeBIT 2016 in Hannover
von der Politik eine schnellere Gangart.
Hinsichtlich des Ausbaus leistungsfahiger
digitaler Netze in der Gesamtwirtschaft
im Allgemeinen und im Gesundheitsbereich
im Besonderen forderte er im Marz dieses
Jahres von der Bundesregierung, die Digita-
lisierung schneller voranzutreiben.

,Die Technik muss sicherer werden”

Kritiker bemangeln am Hype um die Digital-
sierung, dass Probleme mit Sicherheitslecks
oder Computerviren gern unter den Tisch
gekehrt wiirden. Allein in NRW wurden in
den vergangenen Monaten mehrere Klinik-
Server gehackt. Konsequenz: Die Kliniken
mussten im Notfallbetrieb arbeiten, das
heildt, fast alle Ablaufe in der Klinik waren
gestort, nur die nicht verschiebbare Ope-
rationen konnten durchgefiihrt werden.
Natirlich gab es auch keinen Zugriff mehr
auf digitale Patientendaten oder etwa
bendtigte Medikamente.

+Die Qualitétssicherung muss optimiert
werden”

Anderes Beispiel: Zwar ist der Einsatz von
3-D-Druckern in der medizintechnischen
Produktion gang und gébe, allerdings nicht
ohne Risiko, warnt der Branchenverband
Spectaris: 3-D-Druck erhoht die
Gefahr von Falschungen in der Medizin-
technik ganz erheblich”, so der Verband. So
habe man schon zahlreiche Falschungen
von Medizinprodukten festgestellt, einige
davon stammten aus dem 3-D-Drucker: von

,Der

Prothesen (iber Implantate und Komponen-
ten fir Rollstiihle bis hin zu OP-Besteck.
Daher fordert der Bundesverband Internet-
medizin, Leitlinien, Standards und Grenzen
fir das Angebot digitaler Medizinprodukte.
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INFO
Das ist die gematik

Die Spitzenverbdnde im Gesundheits-
wesen beschlossen 2002 eine gemein-
same Vorgehensweise zur Einflihrung der
elektronischen Gesundheitskarte (eGK),
die 2004 ins Gesetz zur Modernisierung
der gesetzlichen Krankenversicherung
aufgenommen wurde. Fiir die Konzeption
der eGK und der Telematikinfrastruktur
(Tl), die Zulassung von Produkten der Tl
und den Betrieb wurde am 11. Januar
2005 die gematik gegriindet. Heute

Eine Qualitatssicherung der Internetmedizin
finde bisher nicht statt, so der Verband.

,Die Infrastruktur muss besser werden”
Zudem: So verlockend die Wirtschaftsaus-
sichten fiir die IT-Branche und die teilweise
Erfolg versprechenden Produkte der Ge-
sundheits- und Medizinindustrie auch sind,
der Blick auf die Realitat erntichtert: Was alle
Unternehmen beklagen, ist der derzeitige —
verschleppte — Stand bei der Errichtung einer
interoperellen Struktur. Also einer bundes-
weit einheitlichen technischen Basis, die es
erlaubt, Daten auszutauschen und Produkte
an den Start gehen zu lassen.

Was kann die Industrie
wirklich?

Desaster Elektronische Gesundheitskarte
Und genau diese IT-Infrastruktur fir das
deutsche Gesundheitswesen verzdgert sich
weiter. Die vom BMG gesetzten Fristen sind
bereits jetzt nicht mehr einzuhalten und ver-
schieben sich immer weiter nach hinten.
Nachdem Tests zum Management der
Stammdaten auf der Karte eigentlich im
Herbst 2015 hatten starten sollen, sieht es
jetzt so aus, dass es mit den Erprobungen
wohl erst Ende 2016 oder Anfang 2017
losgeht. Und woran liegt es? An den fehlen-
den ,Konnektoren”. Diese verbindungs-
technischen Hardware-Gerate werden zwar
als Basis gebraucht, um Daten lberhaupt
erst miteinender koppeln zu kdnnen. Doch
die Industrie war bislang nicht in der Lage,
termingerecht zu liefern.

arbeiten nach Eigenangaben rund 260 IT-
Experten, Anwendungsspezialisten und
Projektleiter fiir das Unternehmen mit Sitz
in Berlin. Gesellschafter der gematik sind:
die Bundesarztekammer, die Bundeszahn-
arztekammer, der Deutsche Apotheker-
verband e.V., die Deutsche Krankenhaus-
gesellschaft e.V., der GKV-Spitzenverband,
die Kassenarztliche Bundesvereinigung
und die Kassenzahnarztliche Bundesver-
einigung. [ ]

Hat die Industrie die Dimension etwa unter-
schatzt?

Die gematik, die zusammen mit der Industrie
fir die Errichtung der Infrastruktur zustdndig
ist (siehe Kasten gematik), sieht daher auch
die Industrie in der Verantwortung: ,Augen-
scheinlich hat die Industrie, die diese Ver-
netzung vornimmt, an manchen Stellen die
Komplexitat unterschatzt”, so Dr. Doris
Pfeiffer, stellvertretende Vorsitzende der
gematik. Die Industrie halt sich bei diesem
Vorwurf bedeckt. Kritiker beméngeln, dass
die grolRen Erwartungen an die Potenz der
IT-Konzerne im Gesundheitsbereich Schlag-
seite bekommen haben: Demonstriert wird
ein ungebremster Optimismus, was die
wirtschaftlichen Wachstumsraten und die
medizintechnischen Innovationen anbelangt.
Auf der anderen Seite jedoch versagen die
Konzerne, wenn es darum geht, kleine, aber
wichtige Komponenten fiir das ,Schliissel-
projekt Gesundheitskarte” zu liefern, ohne
die das GroRprojekt , E-Health” nicht weiter-
gehen kann.

Doch genau bei der Kompatibilitat der ver-
schiedenen technischen Gegebenheiten,
der sogenannten Interoperabilitét, liegt der
Hase im Pfeffer. Wie sagte die Gesundheits-
ministerin von Nordrhein-Westfalen, Barbara
Steffens (Griine), auf dem ,, Deutschen Inter-
operabilitdtstag” Anfang April in Bochum?
Es sei unvorstellbar, dass im Jahr 2016 Arzte
weder untereinander noch mit Kliniken
und die Kliniken nicht mit Rehaeinrich-
tungen oder Apothekern kommunizieren
konnen, weil sie verschiedene Datenkanale
benutzen. sg



Immer schon locker bleiben.
Alles richtig so.

Partnerfactoring als wichtiges Dienstleistungsmodell zwischen Zahnarzt und Dentallabor ist momentan in
aller Munde: Es gibt Kommentatoren, die einen Konflikt zwischen dem Modell und den Bestimmungen des
Antikorruptionsgesetzes sehen. Weil Ihre Rechtssicherheit und unsere Innovationskraft zwei der Dinge
sind, die uns antreiben, haben wir unser Modell des Partnerfactorings mehrfach gutachterlich prifen
lassen. Diese Gutachter sind alle zu dem Ergebnis gelangt, dass Rechtskonformitat vorliegt. Interessiert?
Hier erfahren Sie mehr www.meinebfs.de/partnerfactoring

@ Brs

health finance
Einfach. Machen.
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Rechzeitig

gegenstevern

Foto: plainpicture-Design Pics-Mats Silvan

Man spricht nicht gern dariiber. Lieber
vertuscht man es — auch vor sich selbst.
Zahndrzte, die mit ihrer Praxis in eine
wirtschaftliche Schieflage geraten sind,
wollen dies oft nicht wahrhaben. Krise?
Ich doch nicht!

Dabei hilft die Vogel-StrauB-Politik in
einer solchen Situation am allerwenigs-
ten weiter - das wdre mit Autopilot
in Richtung Crash mit dem Eisberg.
Wer aber die Signale einer drohenden
Fehlentwicklung erkennt, weil er seine
Praxiszahlen und die Zufriedenheit
der Patienten im Auge hat, der kann -
gegebenenfalls mit fachlicher Unter-
stiitzung - ,rechtzeitig gegenstevern”.
Fiir den wird die Krise zur sprichwért-
lichen Chance einer Neuausrichtung
auf einem stabileren Fundament.

Im ersten Beitrag sortiert der Praxis-
berater Stefan Kock die verschiedenen
Anzeichen, Formen und Stadien von
Praxiskrisen - inklusive eines Tests fiir
die eigene Praxis. Im zweiten Beitrag
stellt Dr. David Klingenberger vom
Institut der Deutschen Zahndrzte die
Krise in den Kontext der (richtigen)
Unternehmensfiihrung. AbschlieBend
berichten zwei Zahndrzte, die selbst
eine Praxiskrise durchlebt haben, wie
sie wieder in die Erfolgsspur gefunden

haben.



Kein Plan,

keine Patienten,

kein Geld

Jahrelang ist alles gut gelaufen in der Praxis — doch plétzlich kommen immer

weniger Patienten, der Umsatz bricht ein, der Gewinn wird immer geringer, die
Verpflichtungen aber steigen stetig. Ein Praxisberater, wie man eine strategische
oder wirtschaftliche Schieflage erkennt und wie man reagieren kann - inklusive

eines Krisen-Checks fiir die eigene Praxis

Seit Jahren wachst das ambu-

lante Gesundheitswesen dynamisch und gilt
als Wachstumsmotor Nr. 1. Allerdings wird
der Wettbewerb standig harter und die ge-
sundheitspolitischen Rahmenbedingungen
machen das System immer komplexer, so
dass die Anforderungen an Praxisinhaber
ebenfalls stetig wachsen. Das hat Folgen —
auch wirtschaftliche. Doch nicht jedem
Zahnarzt gelingt es, auf alle Veranderungen
zeitnah und adédquat zu reagieren. Anpas-
sungen erfordern Know-how, Zeit und wirt-
schaftliche Ressourcen. Berufliches Scheitern
in einer (eigentlich) krisensicheren und an-
gesehenen Tatigkeit wird zur Eventualitat.
Eine Praxis, die in wirtschaftliche Schwierig-
keiten gerat, ist schon lange kein Einzelfall
mehr.

Die meisten Liquiditatskrisen in Praxen er-
eignen sich nicht plotzlich ,wie aus heite-

I//

rem Himmel”, sondern entwickeln sich iber
einen Zeitraum von drei bis finf Jahren.
Vorboten und Hinweise kdnnen dabei ganz
verschieden sein: Eine schlechte Arbeits-
atmosphdre und eine hohe Fluktuation
beim Personal kdnnen ebenso eine Krisen-
indikation sein wie die mangelnde Kenntnis
etwa dariiber, wer ihrer Kollegen Sie wie
haufig empfiehlt oder wie sich die Patienten-
zahlen entwickeln, oder eine ungeniigende
Strategie- und Praxisplanung. So sollten Sie
sich regelmédRig die Frage stellen — und auch
beantworten konnen, wo lhre Praxis in zehn
Jahren stehen soll.

Im Nachhinein wird immer wieder deutlich:
Es gab etliche Vorboten, sie wurden jedoch

nicht als solche erkannt. Manch ein Praxis-
inhaber, der ins Schlingern geraten ist, hatte
»€in ungutes Gefiihl”, wusste aber nicht,
wie damit umzugehen ist. Fest steht: Je
langer Fehlentwicklungen unentdeckt und
deren Ursachen unbehandelt bleiben, desto
fataler die Entwicklung. Der zur Verfligung
stehende Handlungsrahmen wird stets
schmaler, die Zeit immer knapper. Am Ende
kann sich ein immenser Schuldenberg auf-
getiirmt haben, bei dem offene Rechnungen
nicht mehr beglichen werden kénnen. Kurz,
die wirtschaftliche Existenz der Praxis ist in
Gefahr, nicht selten steht das Unternehmen
Zahnarztpraxis vor dem Aus. Wie aber er-
klart sich diese Diskrepanz einer lber Jahre
hinweg sich entwickelnden Krisensituation
und der Wahrnehmung von betroffenen
Praxisinhabern? Dazu lohnt es sich, die Ent-
wicklung von Krisen in ihren verschiedenen
Stadien genauer anzuschauen.

Die Strategiekrise

Jede Praxisschieflage findet ihren Anfang in
einer Strategiekrise. In diesem Stadium stellt
die Liquiditat (noch) kein Problem dar. Von
einer Strategiekrise spricht man, wenn sich
die Leistungsfahigkeit einer Zahnarztpraxis
gegeniiber dem Wettbewerb verschlechtert.
Beispielsweise konnte ein Zahnarzt noch vor
zehn Jahren auf eine eigene Homepage
verzichten. Wer sich heute niederlasst und
seine Praxis nicht auch (iber eine Prasenz im
Internet darstellt, wird es schwerer haben,
neue Patienten zu gewinnen. Hier haben sich

die Rahmenbedingungen und Erwartungen
der Patienten verandert. Praxen, die diesen
veranderten Anforderungen nicht nach-
kommen, sind nicht mehr marktgerecht
aufgestellt und konnen daher leichter in
eine strategische Krise geraten.

Die Ursachen kdnnen ganz unterschiedlich
sein, gerade das macht es so schwierig,
Krisenursachen als solche zu erkennen und
addquat zu (be-)handeln. Manchmal liegen
die Faktoren innerhalb der Praxis und damit
im Inhaber selbst begriindet. ,Gibt es eine
Gesamtstrategie fir Ihre Praxis, die die Aus-
richtung des Unternehmens Zahnarztpraxis
bestimmt?” - dies konnte hier eine Frage sein,
die vom Praxisinhaber beantwortet werden
sollte. Anders formuliert: Gibt es eine kon-
krete Vorstellung, was Sie in der Praxis an-
bieten mochten, wo die behandlerischen
Schwerpunkte sein sollen? Ist lhre Praxis
noch zeitgemal aufgestellt?

Fest steht: Die Zahnarztpraxis regelmaRlig
auf Potenziale zu (berpriifen, ist eine der
sichersten Krisenprophylaxen. Hinweise auf
ungenutzte Potenziale konnen etwa unter-
durchschnittlich ausfallende Fallzahlen geben.
Fir den Bereich der Zahnmedizin gibt der
medizinische  Wirtschafts-Branchendienst
Atlas Medicus 417 GKV und 145 PKV-Félle je
Quartal in den alten Bundesldndern respek-

Signale fir Praxiskrisen

B geringe Investitions- oder Innovations-
bestrebungen

M steigende Personalkosten

M niedrige Anzahl an Neupatienten

M riickldufige Fallzahlentwicklung

B nachlassende Motivation und Produk-
tivitat im Team

Bl Personalkosten liegen lber 25 Prozent
des Jahresumsatzes

B hoher Krankenstand und viel Fluktua-
tion im Team

M sinkender Umsatz

M Zahlungseingdnge sind schleppend
M ricklaufige Gewinne

M Verlust nach Unternehmerlohn

M Rechnungen kénnen nicht plinktlich
bezahlt werden

M liquide Unterdeckung nach Unterneh-
merlohn
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tive 443 GKV- und 84 PKV-Fille in den
neuen Bundeslandern als Vergleichskenn-
zahl und Richtschnur an.

Manchmal sind es auch externe Faktoren,
die in eine Krise fiihren. So kdnnen sich
etwa die Erwartungen von Patienten dahin-
gehend verdndern, dass die Praxis deren
Anforderungen immer weniger entspricht.
Vielleicht gibt es aber auch Anpassungs-
bedarf aufgrund gesetzlicher Vorgaben,
dem nicht genligend Rechnung getragen
wird? So konnten beispielsweise aktuell die
Neuerungen im Versorgungsstrukturgesetz
dazu fihren, dass im Einzugsgebiet einer
groRes
Versorgungszentrum

zahnarztlichen Einzelpraxis ein
zahnmedizinisches
entsteht und als Folge dieser veranderten
Versorgungslage die Zahnarztpraxis eine
strategische Neuausrichtung benétigt.

Endogene Krisenursachen kdnnen aber auch
eine Krankheit, familidgre Schwierigkeiten
oder Unerfahrenheit sein. Unternehmerische
Fihrungsqualitaten, wie sie heute in einer
Zahnarztpraxis bendtigt werden, sind weder
angeboren noch werden sie im Studium
vermittelt. Sie mussen zusatzlich erworben

und oft hart erarbeitet werden

Die Erfolgskrise

Von einer Erfolgskrise spricht man, wenn
sich die Negativentwicklung in den Praxis-
zahlen niederschldgt. So kénnen beispiels-
weise die Kostenquoten fiir Personal, Raum
oder Fremdleistungen steigen, sich die Fall-
tiefe verringern oder der Cashflow ist unter-
durchschnittlich oder sinkt. Zur Erinnerung:
Der Cashflow summiert sich aus Gewinn
und Abschreibungen. Das bedeutet bei
einem Praxisgewinn von beispielsweise
120.000 Euro und Abschreibungen in Hohe
von 5.000 Euro im Ergebnis einen Cashflow
von 125.000 Euro.

Im Praxisalltag bemerken Inhaber und Mit-
arbeiter in diesem Stadium der Erfolgskrise
vielleicht, dass die Zahl der (Neu-)Patienten
abnimmt. Bleibt die Kostenhohe gleich,
Ubersteigen als Folge die Kosten die Ein-
nahmen. Konsequenz: Die Betriebswirt-
schaftliche Auswertung (BWA) weist Nega-
tivtendenzen aus, ohnehin ein Krisenindiz,
das man nicht ignorieren sollte. Denn der
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INFO
Was Banken leisten koénnen

Nach § 18 des Gesetzes liber das Kredit-
wesen (KWG) sind Kreditinstitute ver-
pflichtet, sich Gber die wirtschaftlichen
Verhdltnisse ihrer Kreditnehmer zu infor-
mieren. Die apoBank etwa priift diese
anhand der Einkommensunterlagen. Ver-
mogensibersicht, Gewinnermittlung oder
Kontoentwicklung sind mégliche Indika-
toren, an denen ersichtlich wird, ob etwas
aus dem Ruder lauft. Sollte das der Fall
sein, ware der ndchste Schritt ein person-

finanzielle Druck wachst und kann zur Aus-
dehnung von Zahlungsfristen fiihren.

Wird die Praxiskrise im Stadium der Erfolgs-
krise wahrgenommen, verfligt der Praxis-
inhaber (noch) Uber vergleichsweise viel
Zeit und einen relativ breiten Handlungs-
spielraum. Klug ware es jetzt, professionelle
Hilfe zu suchen. Grund: Mittel, die fir
eine jetzige Praxisneuausrichtung oder
Kurskorrektur erforderlich sind, stehen in
der Regel noch ausreichend zur Verfligung,
respektive kdnnen unkompliziert verfligbar
gemacht werden. Die Realitét zeigt jedoch,
dass viele Zahnarzte lieber abwarten und
hoffen, es bessere sich wieder von alleine.
Von der Idee getragen, es handele sich
nur um einen vorlibergehenden Engpass,
werden stattdessen Zahlungen gestreckt,
verzogert oder stille Liquiditdtsreserven ge-
nutzt.

Die Liquiditdtskrise

Bleibt der Investitionsstau bestehen, werden
die Krisenursachen nicht oder nur unzu-
reichend bekampft, brauchen sich Liquidi-
tatsreserven unaufhaltsam auf. Das Eigen-
kapital schwindet, Kreditrahmen werden
Uberzogen oder es werden neue Kredite
aufgenommen, um Kapitaldienste zu be-
dienen, Gehalter, Steuern oder Labor zu
bezahlen. Spatestens jetzt wird deutlich,
dass noch mehr vom Gleichen tun, nicht
hilft, sondern die Krise nur immer weiter
verscharft. Eine Praxiskrise, die den Inhabern
erst in diesem Stadium bewusst wird, lasst
nicht viel Spielraum: Die Zeit ist knapp, es

liches Gesprach, in dem man die m&g-
lichen Ursachen fiir die sinkenden Umsatz-
zahlen oder Uberschiisse aufspiirt und
rechtzeitig gegengesteuert, teilt die Bank
auf Anfrage mit. Die Bankberater verfiig-
ten Uber ein breites Partnernetzwerk und
seien dadurch in der Lage, zusatzliches
Know-how hinzuzuziehen - beispielsweise
wenn das angebotene Leistungsspektrum
von einem Unternehmensberater Uber-
priift werden sollte. [ ]

muss schnell gehandelt werden. Manchmal
bleibt am Ende nur noch der Weg in die
Insolvenz, um die prekdre Lage zu Uber-
winden. Haufig sind inzwischen drei bis finf
Jahre vergangen, bis sich die Krise zur akuten
Liquiditatskrise ausgewachsen hat.

Wenn sich Schwierigkeiten
aufstauen

In der Regel sind Praxiskrisen als Folge einer
Vielzahl komplex ineinander verwobener
Schwierigkeiten zu sehen. Verschiebungen,
erste Hindernisse stauen sich, sofern sie
nicht geldst werden, auf. Eine haufig auf-
tauchende Ursache fiir die Schwierigkeit,
eine Krise in ihrer Tragweite zu erkennen,
ist der fehlende Uberblick. Manch Praxis-
inhaber weil} gar nicht so genau, wie es um
seine Finanzen steht, wann Steuern fillig
werden, wie viel seine Praxisstunde kostet
oder in welchem Umfang die jeweiligen
Leistungen erbracht werden. Um Krisen
rechtzeitig zu erkennen, eignet sich neben
einer Uberpriifung der Praxisentwicklung
durch externe Fachleute auch die eigene
kritische Auseinandersetzung, etwa mihilfe
von Checklisten.

Stephan Kock
Kock + Voeste Existenzsicherung fiir die Heil-
berufe GmbH



Machen Sie den Krisen-Check

1. Fallzahlentwicklung

a) iberdurchschnittlich
b) durchschnittlich
¢) unterdurchschnittlich

Infos zu den Fallzahlen/Quartal entnehmen
Sie der KZV-Abrechnung (Deckblatt).

2, Umsatzentwicklung

a) steigend
b) stagnierend
o) ricklaufig

Die Umsatzentwicklung entnehmen Sie
den Betriebswirtschaftlichen Auswertungen
(BWA) lhres Steuerbiros. Wichtig ist der
Vergleich mit dem Vorjahr.

3. Kostenentwicklung

a) riickléufig
b) stagnierend
¢) steigend

Die Kostenentwicklung entnehmen Sie der
BWA. Wichtig ist der Vergleich zum Vorjahr.

4, Cashflow-Entwicklung

a) iberdurchschnittlich
b) durchschnittlich
¢) unterdurchschnittlich

Die Information entnehmen Sie der BWA.
Wichtig ist der Vergleich zum Vorjahr. Der
Cashflow summiert sich aus Ihrem Gewinn
und lhren Abschreibungen. Beispiel:
Praxisgewinn 120.000 Euro

+ Abschreibung 5.000 Euro

= Cashflow von 125.000 Euro

5. Gewinn/Verlust

a) Uberschuss nach Unternehmerlohn
b) Schwarze Null nach Unternehmerlohn
¢) Verlust nach Unternehmerlohn

Die Information entnehmen Sie der BWA.
Haufig gibt es eine Seite 3, hier wird eine
Liquiditatsiiber- oder -unterdeckung aus-
gewiesen. Ein positiver Betrag bedeutet
Gewinn, ein negativer Betrag Verlust. Sollte
lhre BWA diese Information nicht enthalten,
konnen Sie so die Situation erheben:

+ Tilgung pro Jahr

- (Praxis und Privat), beinhaltet direkte Til-
gung und/oder Versicherungen oder andere
Geldanlagen, die als Tilgungsersatz dienen
+ die Summe aller 18xx- oder 19xx-Konten
aus der Summen- und Saldenliste

Ist das Ergebnis dieser beiden Summen

groRer als der vorhandene Cashflow aus
Frage Nr. 4, haben Sie einen Gewinn erzielt.

Auswertung

B Mehr als die Halfte der Antworten mit

dem Buchstaben A: Ihre Praxis befindet sich
nicht in einer Krise. Machen Sie weiter so!

B Mehrheitlich Antwort B: lhre Praxis steht

auf der Kippe und weist Anzeichen eines
Krisentrends auf. Gleichwohl ist die Situation
noch organisierbar. Installieren Sie ein aus-
sagefahiges Controlling fiir lhre Praxis
und halten Sie die Entwicklung mindestens
quartalsweise nach. Denken Sie liber Gegen-
steuerungsmafRnahmen an den Punkten
nach, an denen lhre Praxis Schwachen
aufweist.

B Mehrheitlich Antwort C: lhre Praxis be-
findet sich in der Krise. Verschwenden Sie
keine unnétige Zeit und beginnen Sie
jetzt! Bringen Sie lhre Praxiszahlen auf den

Ist die Summe niedriger als der Cashflow,
dann haben Sie einen Verlust erzielt.

6. Geschdfts-/Privatkonto

a) daverhaft Guthaben
b) daverhaft in Anspruch genommen
¢) Uber die Kontolinie beansprucht

Ihren aktuellen Kontostand entnehmen Sie
entweder den Kontoauszligen oder dem
Online-Banking Ihrer Bank.

7. Entwicklung der Praxis

a) aktuelle BWA ein Quartal nachlaufend
zum aktuellen Quartal

b) letzte BWA ist dlter als 6 Monate

c) letzte BWA ist dlter als 1 Jahr

Die Listen sind entnommen aus:

Stephan F. Kock (Hrsg.): ,,Management fiir
die Arzt- und Zahnarztpraxis — Wege aus der
Krise”, Finanz-Collogium, Heidelberg, 2015.

aktuellen Stand, damit Sie gezielt MaR-
nahmen ergreifen konnen, die die Heilung
der Praxis einleiten. In Krisensituationen ist
es wichtig, auf externe Experten zuriickzu-
greifen. Unterstlitzung kdnnen Sie von Ihrem
Steuer-, Bank- oder Unternehmensberater
bekommen. Sofortmafnahmen, die Sie -
ohne Abstimmung mit anderen Parteien —
anstofen konnen, sind die Reduzierung der
Privatentnahmen, Transparenz gegeniber
Ihren Mitarbeitern und deren Einbindung
in die MaBnahmen zur Praxissanierung.
Auch in lhrem Fall ist die Installation eines
aussagefahigen Controllings notwendig.
Halten Sie die Entwicklung monatlich nach.
Diese MaRnahme hilft Ihnen, Erfolge bei der
Sanierung zu erkennen und perspektivisch
ein erneutes Abgleiten in eine Krise zu ver-
meiden.
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Praxiskrisen

,In einer Krise muss alles auf den Tisch”

Wann ist eine Krise bedrohlich, wann nur ein temporérer Engpass? Wie erkenne
ich das, welche Orientierungsmarken habe ich? Welche Rolle spielen Standort,
Arbeitsschwerpunkte und mein Praxisteam? Und: Wie kann ich ursachengerecht
auf eine Praxiskrise reagieren? Antworten auf diese Fragen gibt Dr. David
Klingenberger vom Institut Deutscher Zahndrzte (IDZ) in Koln.

Wie oft kommen Praxiskrisen vor,
die bedenklich sind? Was kann man
Uber das AusmaB dieses Phénomens
sagen?
Praxiskrisen im Sinne von temporaren Stra-
tegie-, Erfolgs- oder Liquiditatskrisen sind
vermutlich gar nicht mal so selten, zum
Gliick aber nur selten fiir den Praxisinhaber
existenziell bedrohlich, wie die vergleichs-
weise geringe Insolvenzquote von Zahn-
arztpraxen in Hohe von 0,24 Prozent
(Stand: 2008) zeigt. Die Insolvenz markiert
aber gewissermallen nur die Spitze des
Eisbergs, das heilt, hier spielt sich vieles
im Verborgenen, unter der Oberflache und
jenseits der Statistik ab. Dass es eine nicht
genauer quantifizierbare Dunkelziffer an
Beinahe-Insolvenzen gibt, ist ein Hinweis
auf vorhandene Schamgefiihle der Praxis-
inhaber. Erfolg gilt als sexy, nicht die Krise.
Umso wichtiger ist es, zu verdeutlichen,
dass Praxiskrisen zum einen mit zum
unternehmerischen Risiko des Zahnarztes
gehoren, es zum anderen aber auch Mog-
lichkeiten des Gegensteuerns gibt.

Woran kann man erste Anzeichen

erkennen?
Wenn man sich gerade neu in eigener Praxis
niedergelassen hat und noch nicht lber
eigene Erfahrungswerte und Daten aus der
BWA verfugt, sind
schnittsgroRen zur Orientierung ebenso
wichtig wie hilfreich. In der Startphase
einer Existenzgriindung sollte man keinen
Blindflug versuchen, sondern immer auf
Sicht steuern, das heit sich an externen

statistische Durch-

Referenzmalistaben orientieren, um krisen-
hafte Abweichungen in der eigenen Praxis
friihzeitig zu erkennen. Ich betone das
im Hinblick auf junge Praxisinhaber vor
allem deshalb, weil jlingere Unternehmen
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laut Creditreform generell krisenanfalliger
sind.

Bei den bereits etablierten Zahnarztpraxen
kommen ergianzend die laufende BWA
und der Vergleich mit den Vorjahren und
Vorjahresquartalen als Moglichkeit eines
internen Benchmarkings hinzu. Aber auch
hier gilt es zu beachten, dass die BWA ledig-
lich die betriebswirtschaftlichen Folgen einer
Fehlentwicklung anzeigt, in der Regel in
Form einer Liquiditatskrise, deren Ursachen
aber nicht automatisch mit aufdeckt. Im
Fall einer schleichenden Zuspitzung einer
krisenhaften Entwicklung kann die BWA
der Vorjahre deshalb auch kein geeigneter
Referenzmalistab mehr sein. Ziel sollte
immer sein, sich an besseren Methoden und
Praktiken (Best Practice) zu orientieren, anstatt
sich in den ,,Ruinen seiner Gewohnheiten”
(Jean Cocteau) niederzulassen.

Welche Rolle spielen Fragen des

Standorts oder des Behandlungs-

schwerpunkts?
Im Zusammenhang mit dem Praxiskonzept
sind Aspekte wie der Standort oder die
Arbeitsschwerpunkte zentral. Die ange-
strebten Arbeitsschwerpunkte lassen sich
nur bei der hierzu passenden Patienten-
klientel vor Ort realisieren. Das ist keines-
wegs selbstverstédndlich und sollte unbedingt
bereits bei der konkreten Entscheidung zur
Niederlassung beachtet werden. Wenn das
Praxiskonzept nicht stimmig ist, kommt
es schnell zu ersten Krisenanzeichen, zur
Strategiekrise. Wir haben im Rahmen des
Existenzgriindungsprojekts AVE-Z im Einzel-
fall nachvollziehen kénnen, wie zahnarztliche
Existenzgriinder in einem miihsamen und
kostentrachtigen Trial-and-error-Prozess erst
Arbeitsschwerpunkte begriindet und dann
spater wieder aufgegeben haben.

Und welche Rolle spielen Personal-

fragen?
Ohne ein eingespieltes Praxisteam wird es
fiir den Praxisinhaber sehr schwer. Aus dem
AVE-Z-Projekt wissen wir auch, dass sich eine
hohe Personalfluktuation sehr nachteilig auf
den Umsatz auswirkt. Die Aufgabenvertei-
lung innerhalb des Praxisteams und die
betriebliche Atmosphére sollten stimmen.
Der Patientenerstkontakt erfolgt zumeist
Uber das Praxisteam. Das Personal ist also
quasi die ,Visitenkarte” der Praxis.

Welche Rolle spielen Privatentnahmen

aus den Praxisumsétzen?
Bei einer Liquiditatskrise konnen sicherlich
auch zu hohe Privatentnahmen mit ursach-
lich sein. In der Regel fehlt dann schlicht
der Gesamttiberblick und der Praxisinhaber
denkt wirtschaftlich zu kurzfristig. Flr Er-
neuerungs- und Erweiterungsinvestitionen,
fir die Alterssicherung oder auch fiir Steuer-
nachforderungen des Finanzamtes sollte
immer ein mittel- bis langfristiger Finanzie-
rungsplan gemacht werden, um diese Be-
triebsausgaben Giber mehrere Jahre verteilen
zu kénnen. Aus dem laufenden Umsatz kon-
nen sie die Praxismodernisierung jedenfalls
nicht finanzieren. Privatentnahmen also bitte
nicht zulasten notwendiger Riicklagen!

Was ist lhre Erfahrung/Beobachtung:

Reagieren Zahndrzie zu spét auf

Schieflagen?
Ich glaube, dass Zahnarzte in der Regel
schon frithzeitig auf Schieflagen reagieren,
sonst wadren die Insolvenzraten héher.
Moglicherweise wird aber zu haufig nicht
wirklich ursachengerecht reagiert, sondern
eher zaghaft an den Symptomen kuriert. Da
wird zum Beispiel mit der Bank Uber einen
hoheren Kontokorrentrahmen verhandelt,
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Dr. David
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Wissen-
schaftlicher
Leiter des
Instituts
Deutscher
Zahndrzte.

obwohl der das Liquiditatsproblem nicht
dauerhaft I6sen kann. Eine Erhohung des
Kontokorrents kann im Krisenfall notwendig
sein, ist aber niemals hinreichend zur Krisen-
bewiltigung.

Dann andersherum: Was kann konkret

helfen?
Auf jeden Fall absolute Offenheit sich selbst
gegeniiber — und natiirlich auch gegentiber
den finanziellen Beratern. Da muss dann
alles auf den Tisch und kritisch hinterfragt
werden. Einer Strategiekrise konnen Sie nur
wirksam begegnen, wenn Sie lhr Praxis-
konzept (iberdenken. Ein Strategiewechsel
muss ja nicht einmal zusatzlich kosten.
Manchmal hilft eine andere Praxisorgani-
sation, manchmal der Ausstieg aus einem
Arbeitsschwerpunkt, der sich als nicht kos-
tendeckend erweist.

Was ist nach lhren Beobachtungen das

Schwerste an der Krise?
Aus dem Blickwinkel des Praxisinhabers
sicherlich das bittere Eingestandnis, irgend-
wann falsche Entscheidungen getroffen zu
haben, sei es bei der Standortwahl, bei der
Personalauswahl oder bei der Anschaffung
eines teuren Gerats, dessen Investitionskos-
ten sich — anders als erwartet — nicht wieder
einspielen lassen. Aber es hilft nichts: ,Don’t
cry over spilt milk!”, wie die Angelsachsen
5o schon sagen.

Wie sehen Sie die Krise aus der Ent-
fernung? Stimmt die Floskel ,Krise als
Chance”?
Ja, ganz sicher. In der Krise steckt immer
auch die Chance, gestarkt hieraus hervor-

zugehen, sich mit seiner Praxis noch
zukunftsfester aufzustellen. Ich méchte das
jetzt aber auch nicht zu sehr verklaren. Die
Niederlassung und freiberufliche Tatigkeit
sind nun mal eine Herausforderung, die
nicht permanent nur Erfolge hervorbringt.
Man hat ja als Praxisinhaber auch nicht
alles selbst in der Hand! Die Rahmen-
bedingungen der zahnarztlichen Berufs-
ausiibung unterliegen einem stdndigen
Wandel. ist vor der
Reform. Und manche gesundheitspolitische

Nach der Reform

Entscheidung verlangt dem Praxisinhaber
einiges an zusatzlichen Lasten ab. Hygiene
und Qualitatsmanagement sind hierfiir pro-
minente Beispiele.

Ab wann sollte man spétestens etwas

unternehmen?
Wenn man illiquide ist und beispielsweise
die Gehalter der Mitarbeiter nicht mehr
termingerecht zahlen kann, hat man schon
zu lange gezogert. Selbst wenn die Umsatze
stabil sind oder gar steigen — entscheidend
ist immer die Liquiditat der Praxis! Sehen
Sie daher auch die Betriebsausgaben als
eine GroRe, die sie sehr wohl beeinflussen
konnen. Was ist vielleicht verzichtbar? Wo
kaufen Sie moglicherweise zu teuer ein?

Welche Botschaft mochten Sie den

Kollegen mitgeben?
Vermeiden Sie die psychologische Falle ,Die
Suppe, die ich mir selber eingebrockt habe,
muss ich auch alleine ausloffeln”. Die beste
Praxis (Best Practice) ist die, die ihre Starken
(und auch ihre verbliebenen Schwachen!)
im kritischen Vergleich mit anderen Praxen
erkennt. Nutzen Sie daher alle Mdglich-
keiten des Gedanken- und Informations-
austauschs, sei es mit Kollegen, sei es
mit Steuer- oder Finanzberatern, moglichst
von Anfang an. ,Von den Fehlern anderer
lernen” gilt es ja auch in anderen Hinsich-
ten, beispielsweise im Rahmen des zahn-
medizinischen Fehlerberichtssystems CIRS
dent. Speziell fur die jungen Kollegen gibt
es mittlerweile eine Reihe von Mentoren-
Programmen.
Berufserfahrung lhrer dlteren Kollegen. Als

Partizipieren Sie an der

Freiberuflicher entscheiden Sie selbst — zum
Gliick sind Sie dabei aber nicht allein. |
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Praxiskrisen
|

Aus der Krise zuriick in die Erfolgsspur

ZAHNARZT |

~Das Schwierigste war, mir einzugestehen, dass etwas nicht richtig lduft!”

Zuerst gingen die Umsatzzahlen zurtick -
deutlich wurde das unter anderem Uber
Praxisstatistik und die BWA. Es war ein lan-
ger Zeitraum und schleichender Prozess,
circa drei Jahre, vielleicht noch langer. Als
Konsequenz wurde der Kontokorrent be-
lastet, die Liquiditdt war knapp. Es gab
zwar immer wieder Phasen kurzfristiger Er-
holung, aber keine nachhaltige Besserung.
Zu diesem Zeitpunkt bestand der Versuch
gegenzusteuern darin, Investitionskredite
tilgungsfrei zu setzen, dadurch besserte
sich die Liquiditat langfristig aber auch
nicht. Nachdem mir die Bank gesagt hatte
,,Sie mussen etwas tun!”, suchte ich mir
Hilfe von auflen von einem Beratungsun-
ternehmen. Diese innere Bereitschaft
musste erst in mir reifen, denn das Schwie-
rigste war es, mir einzugestehen, dass et-

ZAHNARZT |l

was nicht so richtig lauft, den Tatsachen
ins Auge zu sehen. Man weil} es irgendwie,
schiebt die Dinge aber immer von links
nach rechts und merkt, dass sich nicht
wirklich etwas bewegt. Aber sich dariiber
klar zu werden — das ist einfach ein Prozess,
das geht nicht von heute auf morgen. Am
Ende bedeutet es ja: Du machst irgendet-
was falsch. Du musst grundlegend etwas
andern und kannst das auch nicht alleine
schaffen, sondern du benétigst die Hilfe
anderer.

Die Berater untersuchten dann verschie-
dene (wirtschaftliche) Bereiche der Praxis
wie etwa Fallzahlen, Personalkosten, das
Abrechnungs-Prozedere, Ressourcen im
Laborbereich, gaben auch direkte Schu-
lungen und deckten Liicken auf. Zudem
wurden auch die Patienten gezielt befragt,

die Website Uberarbeitet und die Material-
kosten uberpriift. Heute sehe ich die da-
malige Krise als Wendepunkt an. Es war die
Chance, etwas grundlegend zu verandern
und zum Besseren zu fiihren. Ich kann jetzt
sogar friher in den Ruhestand gehen als
geplant.

Mein Rat: Wenn man merkt, dass es nicht
mehr rund lauft — grundsatzliches Aus-
misten tut gut, ist immer ein Schritt nach
vorn. Und: Vor allem von aufen Uber-
priifen lassen — man steht sich selbst im
Weg, sieht die Dinge einfach nicht. Die
Kosten? Ich habe in meinem Leben fiir we-
sentlich unsinnigere Dinge sehr viel mehr
Geld ausgegeben.

anonym

~Wir mussten einsehen, dass das Haus nicht mehr ‘passte’.”

.Der Standort spielt Giberhaupt keine Rol-
le. Ganz egal, wo Sie sind, wenn Sie gut
sind, finden die Menschen Siel” Lange ist
es her, dass ich diese Worte in einem Fort-
bildungsseminar vernommen habe. Wenn
mir damals jemand vorausgesagt hatte,
dass ich zweimal mit der Praxis umziehen
wirde und dies aufgrund eines Eigentu-
merwechsels, ich hatte es nicht geglaubt.
Zehn Jahre schien unsere dentale Welt in
Ordnung. Eine triigerische Sicherheit, in
Zeiten eines tiefgreifenden gesellschaftli-
chen Wandels. Im Marz 2014 fand ein
Uberraschender Eigentiimerwechsel der
Praxisimmobilie statt. Bereits nach kurzer
Zeit stellten wir die ersten Veranderungen
fest: Direkt unter einem Prophylaxezim-
mer wurde fiir die Eigentiimerin und die
neuen Mieter eine Raucherecke eingerich-
tet, die anfanglich von Einzelpersonen fre-
quentiert, im Laufe der folgenden Monate

Zm 106, Nr. 14 A, 16.7.2016, (1610)

aber von immer gréReren Rauchergrup-
pen aufgesucht wurde — und zwar auch
vor dem Haupteingang, unter den Be-
handlungszimmern, im Hausflur. Zusatz-
lich zu (lberquellenden Aschenbechern
fand sich sonstiger Miill in der Praxisum-
gebung.

Zudem wurden einzelne Stellplatze unse-
rer Patienten zugeparkt, es kam zu einer
schleichenden Verunreinigung des Hauses
von innen und aulen. Nach dem Eigent-
merwechsel begann auch die Vermietung
der Blroraume an Dritte, die nicht zum
Geschaftsmodell einer Zahnarztpraxis pas-
sen (Kleiderkammer, Zumba-Kurse). Wir
mussten einsehen, dass das Haus nicht
mehr ,passte”. Doch das Schlimmste war
die Erkenntnis, dass es vorbei ist und es kei-
ne Zukunft in der alten Immobilie gibt.
Obwohl aktuell keine Notwendigkeit fiir
eine Entscheidung vorhanden war (lang-

fristiger Mietvertrag), galt es, die Dring-
lichkeit der Problemldsung zu erkennen
und eine Alternative zu suchen. Konkret
geholfen hat mir die aktive Unterstiitzung
meines Teams und die professionelle Bera-
tung bei einem Spezialanwalt fiir Miet-
und Wohneigentumsrecht. Mit ihm haben
wir bereits eine Strategie erarbeitet, die
Praxisraume zu verlassen.

Im Nachhinein denke ich, die Krise hat uns
die Chance geboten, unser Praxiskonzept
einer angst- und stressfreien Zahnarztpra-
xis — aufbauend auf den Erkenntnissen der
vergangenen zehn Jahre — in den neuen
Raumlichkeiten zu realisieren und weiter-
zuentwickeln. Mein Restimee: Der Stand-
ort spielt keine Rolle, sondern wer Eigentii-
mer und Verwalter einer Praxisimmobilie
ist.

Dr. Gabriele Marwinski, Bochum



TENEO glénztin allen Disziplinen: Die Innovations-Klasse entwickelt
sich standig weiter und behalt dank upgradefahiger Technologie
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fir jeden, derimmer mit modernstem und komfortabelstem Workflow
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Praxis

Kurzfilme fiir Angehérige von Pflegebediirftigen

Tipps fir die richtige Zahnpflege

Die Bundeszahnérztekammer (BZAK) und das Zentrum fiir Qualitét in der Pflege (ZQP)
bieten mit zwélf neven Videos Unferstiitzung bei der Versorgung von Pflegebediirftigen und
Menschen mit Behinderung. Zahnarzipraxen und soziale Einrichtungen sind eingeladen,
die Filme auf ihren Homepages einzubinden und ihre Patienten auf dieses Angebot hin-
zuweisen. Zu finden sind die Videos bei YouTube, Stichwort Bundeszahnérztekammer.

RISIKOFAKTOREN
FURDIE
MUNDGESUNDHEIT
Der erste Film schildert die Auswirkungen von schlecht ge-
! pflegten Zahnen auf den allgemeinen Gesundheitszustand.

fleischentziindungen und Parodontitis.

MUNDGESUNDHEIT
BEDEUTET
LEBENSQUALITAT

Das zweite Video zeigt, wie Zahnschmerzen oder schlecht
sitzender Zahnersatz die Lebensqualitat einschrianken. Deutlich
wird, wie bedeutsam eine griindliche Mundhygiene und ein
ausreichender Speichelfluss bei alternden Menschen sind.

GEZIELT B

ERKRANKUNGEN |
VORBEUGEN |

Dieser Film gibt Tipps, wie man auch im Alter gezielt Erkrankungen \}orbeugen kann. Erkldrt wird, dass eine aus-
gewogene Ernahrung und kraftiges Kauen fester Nahrung genauso dazugehéren wie die Putztechnik KAl und eine
griindliche Zahnzwischenraumreinigung - insbesondere bei freiliegenden Zahnhalsen.

Thematisiert werden Risikofaktoren wie Plaque, Karies, Zahn-

ANWENDUNG VON
MEDIKAMENTENTRAGERN

ZAHNPFLEGE KONKRET ﬁ

Kunststoffschienen konnen dabei helfen, dass

Medikamente im Mund gut wirken. Wie man sie _&

anwendet, erfahren Pflegende in diesem Film.

«
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MUNDPFLEGE KONKRET
REINIGUNG UND BEFEUCHTUNG
r—l: H M § Nc1g':|" L E 5l ‘l.":'-.l_, |

Dieser Film fokussiert das — bei Pflegebedurftigen weit verbreitete — Problem der
Mundtrockenheit. Er erklart, wie wichtig eine feuchte Mundschleimhaut ist, um
kauen, schlucken und sprechen zu kénnen, und empfiehlt eine regelmaRige
Befeuchtung mit durchtrankten Mulltupfern oder das Lutschen von Eiswdirfeln.

MUNDPFLEGE BEI
PFLEGEBEDURFTIGEN
SENIOREN

In diesem Video wird erklart, wie Zahnbdrsten mit einem groReren,
robusten Griff Senioren das Zahneputzen erleichtern. Zudem werden
Pflegenden konkrete Tipps und Handgriffe fiir die richtige Mundpflege
bei pflegebediirftigen Personen gezeigt.

PROTHESEN RICHTIG
EIN- UND AUSGLIEDERN

Wie gliedert man Teil- oder Vollprothesen richtig ein
und aus? Was Angehérige und das Pflegepersonal
beim Herausnehmen von Zahnersatz beachten
sollten, um zum Beispiel einen Prothesenbruch
zu vermeiden, zeigt dieses Video.

PROTHESEN
RICHTIG REINIGEN

Dieser Film erinnert pflegende Angehérige und . i
das Pflegepersonal daran, dass herausnehmba-

rer Zahnersatz — genauso wie echte Zahne -

zweimal am Tag gereinigt werden sollte. Und

zeigt, wie es funktioniert.
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Fotos: BZAK-ZQP
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KORREKTE ANWENDUNG
VON HAFTCREME

Dass eine Prothese fest sitzen muss, um gut sprechen
und essen zu kénnen, und dass lockere Prothesen haufig
unangenehme Druckstellen verursachen, betont dieser
Film. Zudem gibt es praktische Tricks zum Reinigen
von Prothesen und zum Auftragen von Haftcreme.

MUNDPFLEGE BEI
MENSCHEN MIT
BEHINDERUNG

sollte und welche Techniken geeignet sind.

Dieses Video erlautert, warum und vor allem wie Menschen mit
geistiger und mehrfacher Behinderung bei der Zahn- und Mund-
pflege unterstiitzt werden sollten. Was dabei beachtet werden

—— o

INSPEKTION
DER MUNDHOHLE

Wie kann man als Pflegender Entziindungen im Mund
entdecken, die Schmerzen verursachen und in der Folge
die Lebensqualitat einschranken? Betont wird die Be-
deutung der Inspektion der Mundhdhle - Zahne, Zahn-
fleisch, Zunge und Rachen - bei Pflegebediirftigen oder
Menschen mit Behinderung.

3

ZAHNGESUNDE
ERNAHRUNG
IMALTER

Warum ein aktives Kauen der Nahrung wichtig ist flr ein gesundes
Altern und einen guten Speichelfluss. Und mit welchen Lebensmitteln
man letzteren besonders anregen kann, erfahren pflegende Angehérige
oder Pflegepersonal im zwdlften und letzten Videofilm. dg

‘i}'
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INSPIRATION
VOLLENDUNG

Naoki Hayashi beschreibt

in seinem epochalen Werk
dsthetisches Empfinden

als Lebenseinstellung und
vermittelt den Transfer dieser
Emotionen auf die Herstellung
von Zahnersatz.

Er begreift jeden Patienten
als Individuum mit eigenen
Vorstellungen und seiner ganz
personlichen Ausdruckskraft.
Meisterhaft gelingt ihm die
Ubertragung dieser Wesens-

arten auf Veneers, Kronen

P'f_"!FUTUHE und Briicken.

Mushi Maypuhi

Naoki Hayashi
Past << Future

ISBN: 978-4263462089
Hardcover im Schuber

320 Seiten, 800 Abbildungen
Texte in Englisch

349 — Euro

Leseprobe und Bestellung unter www.dental-bookshop.com

oder Mail an service@teamwork-media.de, Fon +49 8243 9692-16, Fax +49 8243 9692-22

THE DENTAL
PUBLISHERS
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INFO
Fortbildungen im Uberblick
Abrechnung ZAK Bremen S. 51 Kinderzahnheilkunde ZAK Bremen S. 51
ZAK Bremen S.52 ZAK Niedersachsen S. 54
KZV Baden-Wiirttemberg ~ S. 52 LZK Baden-Wiirttemberg ~ S. 56
ZAK Mecklenburg- Konservierende ZHK ZAK Niedersachsen S. 54
Vorpommern S.57 Notfallmedizin ZAK Westfalen-Lippe S.55
Alterszahnheilkunde ZAK Westfalen-Lippe S. 54 Parodontologie KZV Baden-Wirttemberg ~ S. 53
Bildgebende Verfahren ~ ZAK Bremen S. 51 ZAK Westfalen-Lippe S.55
ZAK Westfalen-Lippe S.55 ZAK Mecklenburg-
LZK Baden-Wiirttemberg ~ S. 56 Vorpommern S. 57
Chirurgie ZAK Bremen S.52 Praxismanagement ZAK Bremen S. 51
ZAK Niedersachsen S. 54 ZAK Bremen S. 52
LZK Baden-Wiirttemberg ~ S. 56 ZAK Westfalen-Lippe S. 54
Endodontie ZAK Westfalen-Lippe S. 55 ZAK Mecklenburg-
LZK Baden-Wirttemberg ~ S. 56 Vorpommern S. 57
Implantologie ZAK Bremen S.52 Prophylaxe ZAK Bremen S. 51
KZV Baden-Wiirttemberg ~ S. 52 Prothetik ZAK Westfalen-Lippe S. 54
KZV Baden-Wiirttemberg ~ S. 53 LZK Baden-Wiirttemberg ~ S. 56
ZAK Westfalen-Lippe S.55 Quadlitdtsmanagement  ZAK Westfalen-Lippe S. 54
LZK Baden-Wirttemberg ~ S. 55 Recht ZAK Bremen S. 51
LZK Baden-Wiirttemberg ~ S. 56 Restaurative ZHK ZAK Westfalen-Lippe S. 54
Interdisziplindre ZHK ZAK Westfalen-Lippe S. 54 ZFA KZV Baden-Wiirttemberg ~ S. 52
ZAK Mecklenburg- KZV Baden-Wiirttemberg ~ S. 53
Vorpommern S.57 LZK Baden-Wiirttemberg ~ S. 56
Kieferorthopadie ZAK Bremen S. 51
ZAK Bremen S.52
ZAK Westfalen-Lippe S. 54

Fortbildungen der Zahnérztekammern Seite 51
Kongresse Seite 57
Hochschulen Seite 58

Wirtschaftliche Gesellschaften Seite 59
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Zahndrztekammern
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Deutscher
Zahndrztetag 2016

DEUTSCHER EEHAH.ETEMG

Wissenschaftlicher Kongress
11.-12.11.2016
Frankfurt/Main
Congress Center Messe

Klinische Behandlungspfade -
Ziele, Etappen, Stolpersteine

Standespolitik
16.-19.11.2016
Berlin

Standespolitisches Programm:

Mitiwoch, 16.11.2016,
13.00 Uhr
Vertreterversammlung der KZBV

Donnerstag, 17.11.2016,
09.15 Uhr
Vertreterversammlung der KZBV
(Fortsetzung)

20.00 Uhr

BZAK/KZBV/DGZMK:

FESTAKT

ZUR EROFFNUNG DES
DEUTSCHEN ZAHNARZTETAGES

Freitag, 18.11.2016,
09.00 - 17.00 Uhr .
Bundesversammlung der BZAK

Samstag, 19.11.2016,
09.00 - 17.00 Uhr
Bundesversammlung der BZAK
(Fortsetzung)

Zm “Zee.

Aktuelle Details zum Deutschen
Zahndrztetag 2016 auch unter:
www.dtzt.de.

ZAK Bremen

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Réntgen

Thema: Ersterwerb der Kenntnisse
im Strahlenschutz — Rontgen nur
>mit Schein<

Referent/in: Martin Sztraka,
Rubina Ordemann

Termin: 02 + 03.08.2016,

14.00 - 19.30 Uhr

09.00 - 14.30 Uhr

Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnéarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 0

Kurs-Nr.: 16905

Kursgebiihr: 144 EUR

Fachgebiet: ASSISTENTEN: Recht
Thema: Assistenten: Auf das Pra-
xisleben, fertig, los — Modul IV:
Vertragszahnarztliche Pflichten
und Rechte. Vom Behandlungs-
vertrag, HVM, Degression und
Wirtschaftlichkeitspriifung.
Referent/in: Dr. Daniel Combé,
Oliver Woitke

Termin:

11.08.2016, 18.30 — 22.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen, Uni-
versitatsallee 25, 28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 16554

Kursgebihr: 198 EUR

Fachgebiet: Praxisverwaltung —
Prophylaxe

Thema: Die professionelle Prophy-
laxe-Managerin - Fiir fortgebildete
ZFAs, ZMPs, ZMFs, DHs
Referent/in: Nicole Graw,

Jessica Greiff

Termin:

12.08.2016, 14.00 — 20.00 Uhr
14.09.2016, 14.00 — 20.00 Uhr
15.10.2016, 10.00 - 16.00 Uhr
09.11.2016, 14.00 — 20.30 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen, Uni-
versitatsallee 25, 28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 0

Kurs-Nr.: 16075

Kursgebiihr: 1.465 EUR

Fachgebiet: Prophylaxe

Thema: Prophylaxe fir
Wiedereinsteiger

Referent/in: Dr. Jan Reineke, Sona
Alkozei, Christina Marschhausen
Termin: 12. + 13.08.2016,
15.00 - 18.30 Uhr,

09.00 - 14.00 Uhr

Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Dependance Buschhéhe,
Buschhohe 8, 28357 Bremen
Fortbildungspunkie: 0

Kurs-Nr.: 16015

Kursgebihr: 338 EUR

Anzeige

GuttaFlow
bioseal

Bioaktives
Obturationsmaterial

ichern Sie sich jetzt
lhr GuttaFlow bioseal
Muster!

Fax mit Praxisstempel und
Stichwort ,GuttaFlow
bioseal” an

07345-805 201
7 COLTENE

info.de@coltene.com | www.coltene.com

Pro Praxis nur ein Muster maglich.

Fachgebiet: Abrechnung
Thema: Zahntechnische
Abrechnung — Workshop
Referent/in: Stefan Sander
Termin:

12.08.2016, 14.00 - 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen, Uni-
versitatsallee 25, 28359 Bremen
Fortbildungspunkie: 6

Kurs-Nr.: 16105

Kursgebihr: 215 EUR

Fachgebiet: Organisation
Thema: Rambo-Management -
So halten Sie lhrem Chef den
Ricken frei

Referent/in: Nicole Graw
Termin:

17.08.2016, 14.00 - 19.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Dependance Bremerhaven,
Langener Landstr. 173,

27580 Bremerhaven
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 16614

Kursgebihr: 188 EUR

Fachgebiet: Kinderzahnheilkunde
Thema: Focus Kinderzahnheilkunde:
Frihkindliche Karies und
Kariestherapie bei Kleinkindern
Kénnen wir sie rechtzeitig erken-
nen und behandeln?
Referent/in: Sabine Bertzbach
Termin:

20.08.2016, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 16501

Kursgebihr: 368 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Wenn plétzlich alles zu
viel... Ein praktikables Stressmana-
gement beugt Burnout erfolgreich
vor!

Referent/in: Dr. Marga Hiitz,
Cornelia Hedwig

Termin: 19 + 20.08.2016,

14.00 — 19.00 Uhr,

09.00 - 16.00 Uhr

Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnéarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 12

Kurs-Nr.: 16222

Kursgebihr: 575 EUR

Fachgebiet: KFO

Thema: Was Sie schon immer
liber Bracket-Positionierung
wissen wollten.

Referent/in: DDr. Silvia M. Silli
Termin;

20.08.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8
Kurs-Nr.: 16539

Kursgebiihr: 555 EUR

Zm 106, Nr. 14 A, 16.7.2016, (1617)



52 meeee——

Fachgebiet: Chirurgie

Thema: 4 Module Chirurgie —
4x Hands-On - Erreichen Sie
das Optimum flr Funktion
und Asthetik

Referent/in: Dr. Nina Psenicka
Termin:

20.08.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Dependance Buschhéhe,
Buschhohe 8, 28357 Bremen
Fortbildungspunkte: 10
Kurs-Nr.: 16505

Kursgebihr: 489 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Nein Sagen: Héflich aber
bestimmt! Sagen Sie JA zu einem
erfolgreichen NEIN - Sagen!
Referent/in: Friedrich W. Schmidt
Termin:

20.08.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 16202

Kursgebiihr: 397 EUR

Fachgebiet: Instrumentenpflege
Thema: Richtiges Aufbereiten
der Instrumente

Referent/in: Lennart Hans
Termin:

23.08.2016, 19.00 — 21.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 0

Kurs-Nr.: 16202

Kursgebiihr: 75 EUR

Fachgebiet: Organisation
Thema: Die 5-Sterne-Praxis —
Erscheinungsbild, Organisation,
Service

Referent/in: Dora M. von Biilow
Termin:

24.08.2016, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnédrztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 16211

Kursgebihr: 270 EUR
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Fachgebiet: Zahnersatz

Thema: Hilfe! Suprakonstruktion! -
Fiir Einsteiger und alle, die Profis
werden wollen

Referent/in: Birthe Gerlach
Termin:

24.08.2016, 14.00 — 19.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnéarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 16211

Kursgebiihr: 167 EUR

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Ihr Einstieg in die Implan-
tologie — Hands-On am Kunstkiefer
Referent/in: Dr. Petra Rauch
Termin:

26.08.2016, 13.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Dependance Buschhéhe,
Buschhohe 8, 28357 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 16513

Kursgebiihr: 210 EUR

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: Abrechnung auf ein neues
— Refresher flir Wiedereinsteiger
Referent/in: Silvia Syvari

Termin: 26. + 27.08.2016,
14.00 - 19.00 Uhr

10.00 - 17.00 Uhr

Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnéarztekammer Bremen, Uni-
versitatsallee 25, 28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 12
Kurs-Nr.: 16004

Kursgebiihr: 290 EUR

Fachgebiet: KFO

Thema: Indirektes Kleben —
schneller zum Erfolg! Die indirekte
Klebetechnik — unverzichtbar fir
optimierte Effizienz, Prazision und
mehr Komfort!

Referent/in: Dr. Johanna Franke,
Michael Schén

Termin:

27.08.2016, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 16545

Kursgebihr: 448 EUR

Fachgebiet: KFO

Thema: >Wenn nur die Eltern nicht
waren...< souveran im Umgang
mit schwierigen Eltern in der KFO
Referent/in: Christine Rieder
Termin:

27.08.2016, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25,

28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 7

Kurs-Nr.: 16229

Kursgebihr: 445 EUR

Fachgebiet: Zahnersatz

Thema: Gutes Team? Spitzenteam!
Wie Sie Teamsitzungen und die
Kommunikation untereinander
nachhaltig optimieren
Referent/in: Birgit Stiilten

Termin:

02.09.2016, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen,
Universitatsallee 25, 28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 16054

Kursgebiihr: 268 EUR

Auskunft u. schriftliche Anmeldung:
Fortbildungsinstitut der
Zahnéarztekammer Bremen
Universitatsallee 25, 28359 Bremen
Tel.: 0421 33303-70

Fax: 0421 33303-23

E-Mail: info@fizaek-hb.de

QOder online anmelden unter
www.fizaek-hb.de

KZV Baden-
Wiirttemberg

KZVBW &

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: Die Abrechnung parodon-
tologischer Leistungen

Referent/in: Dr. Georg Bach, Freiburg
Termin: 14.09.2016

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 16FKZ10402
Kursgebiihr: 59 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Zwischen Patient und PC
— Assistenzteam 2016
Qualifikationstraining fiir
Assistenzmitarbeiter/-innen
Referent/in: Andrea Riuber,
Edingen-Neckarhausen
Termin: 16.09.2016

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Kurs-Nr.: 16FKM19922
Kursgebihr: 275 EUR

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Sinusbodenelevation
fur Einsteiger — Ein praktischer
Arbeitskurs

Referent/in: Prof. Dr. Frank
Schwarz, Disseldorf

Termin: 17.09.2016

Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Freiburg

Fortbildungspunkte: 9
Kurs-Nr.: 16FKZ30325
Kursgebihr: 395 EUR

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: Die 3B-Formel: Berechnen
- Begriinden — Bekommen!
Abrechnungsworkshop zur Analo-
gie, Abdingung und Erstattung
Referent/in: Andrea Rauber,
Edingen-Neckarhausen

Termin: 17.09.2016

Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Freiburg

Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 16FKT19913
Kursgebihr: 375 EUR



Fachgebiet: ZFA / Prophylaxe
Thema: Fit fiir die Kids- und Ju-
nior-Prophylaxe — Gutes baut
Vertrauen auf: FU, IP1 bis IP4
Referent/in: Annette Schmidt,
Tutzing

Termin: 23.09.2016

Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Freiburg

Fortbildungspunke: --
Kurs-Nr.: 16FKM31223
Kursgebiihr: 225 EUR

Fachgebiet: ZFA / Prophylaxe
Thema: P3: Paro-dontitis versus
Peri-implantitis-Prophylaxe
Referent/in: Annette Schmidt,
Tutzing

Termin: 24.09.2016

Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Freiburg

Fortbildungspunkte: --
Kurs-Nr.: 16FKM31224
Kursgebiihr: 225 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Von Streithammeln und
-hahnen... - Gute Lésungen fur
schwierige Situationen in der
Zahnarztpraxis

Referent/in: Elke Schulz, Esslingen
Termin: 28.09.2016

Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Freiburg

Fortbildungspunkte: --

Kurs-Nr.: 16FKM20126
Kursgebihr: 225 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Aufschleifen des PAR-
Instrumentariums
Referent/in: Andrea Geugelin,
Efringen-Kirchen

Termin: 05.10.2016

Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Freiburg

Fortbildungspunkte: --
Kurs-Nr.: 16FKM31127
Kursgebiihr: 95 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Strukturierte Fortbildung:
PARODONTOLOGIE, Teil 1-3
Referent/in: Prof. Dr. Petra Ratka-
Kriiger und weitere Dozenten
Termin:

1. Teil: 23.11. - 26.11.2016

2. Teil: 25.01. - 28.01.2017

3. Teil: 10.02. - 11.02.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Freiburg

Fortbildungspunkte: 101
Kurs-Nr.: 16FKZ40301
Kursgebihr: 3.400 EUR

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Strukturierte Fortbildung:
IMPLANTOLOGIE, Teil 1-3
Referent/in: Prof. Dr. Herbert
Deppe und weitere Dozenten
Termin:

1. Teil: 12.01. - 14.01.2017
2. Teil: 10.05. - 13.05.2017
3. Teil: 23.06. - 24.06.2017
Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Freiburg

Fortbildungspunkte: 88
Kurs-Nr.: 16FKZ40401
Kursgebihr: 3.800 EUR

Auskunft:

FFZ / Fortbildungsforum
Merzhauser Str. 114-116
79100 Freiburg

Tel. 0761 4506160 oder -161
info@ffz-fortbildung.de

Antworten auf lhre F

Das apoPur-Gesf

Jetzt Termin vereinbaren unter
www.apobank.de/apopur

Weil uns mehr verbindet.

Q deutsche apotheker-
und arztebank

Mike Knochenmuss, Mitglied der apoBank
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ZAK Niedersachsen

Termine

Zahnérztekammer Niedersachsen

Korperschaft des
offentlichen Rechts

ZAN

Zahnmedizinische
Akademie

Niedersachsen

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Kinderzahnheilkunde
Thema: Zauberhafte Kinder ohne
Zaubertricks: Psychologisch pada-
gogische Patientenfiihrung in der
Kinderzahnheilkunde

Referent/in: drs. Johanna

Maria Kant

Termin:

06.08.2016, 09.00 — 18.00 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: Z/F 1646

Kursgebiihr: 236 EUR

Fachgebiet: Zahnarztliche Chirurgie
Thema: Chirurgie — operative Ein-
griffe in der zahnarztlichen Praxis
Referent/in: Dr. Nina Psenicka
Termin:

13.08.2016, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: Z 1647

Kursgebihr: 330 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Ultraschallbehandlung
in der Parodontologie
Referent/in: Dr. Michael Maak
Termin:

19.08.2016, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 10
Kurs-Nr.: Z/F 1649

Kursgebiihr: 315 EUR

Fachgebiet: Komplementirgebiete
Thema: Zahn und Psyche
Referent/in: Dr. Martin Gunga
Termin:

19.08.2016, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: Z 1648

Kursgebihr: 121 EUR
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Fachgebiet: Konservierende
Zahnheilkunde

Thema: Komposit einfach gut
Referent/in: UIf Kriiger-Janson
Termin:

20.08.2016, 09.00 — 18.00 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: Z 1650

Kursgebihr: 495 EUR

Fachgebiet: Zahnarztliche Chirurgie
Thema: Aus Fehlern lernen: Fehler-
vermeidung in der implantologi-
schen Therapie

Referent/in: Prof. Dr. Philipp
Kohorst, Dr. Bernd Bremer
Termin:

27.08.2016, 09.00 — 18.00 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: Z 1652

Kursgebiihr: 219 EUR

Auskunft und Anmeldung:

ZAK Niedersachsen
Zahnmedizinische Akademie
Niedersachsen, ZAN

ZeiRstr. 11a, 30519 Hannover
Tel.: 0511/83391-311 oder -313
Fax: 0511/83391-306

Aktuelle Termine unter www.zkn.de

ZAK Westfalen-Lippe

Zahnarztliche Fortbildung

Fachgebiet: Qualititsmanagement
Thema: e-pms (elektronische
Praxismanagement-Software)
Informationsveranstaltung
Referent/in: Anja Gardian, ZAKWL
Termin:

24.08.2016, 14.30 - 16.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 2

Kurs-Nr.: 16762004

Kursgebiihr: kostenfrei
Anmeldung: ZAKWIL,

Anja Gardian, Fon: 0251 507-535,
Fax: 0251 507-65535, E-Mail:
Anja.Gardian@zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Alters-ZHK

Thema: Neustart Curriculum
Alterszahnmedizin kompakt

(6 Bausteine), Baustein 1:

Thema: Medizinische Grundlagen
- Biologische, anatomische und
medizinische Grundlagen der
Alterszahnmedizin,

Referent/in: Prof. Dr. Werner
Goetz, Bonn, CUR-Referent/in:
Prof. Dr. Christoph Benz, Miinchen
Termin:

27.08.2016, 09.00 — 15.30 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 7 (je Baustein)
Kurs-Nr.: 16 701 301

Kursgebiihr: 198 EUR (ZA),

198 EUR (ASS) je Baustein
Anmeldung: ZAKWL,

Petra Horstmann,

Fon: 0251 507-614,

Fax: 0251 507-65614, E-Mail:
Petra.Horstmann@zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Restaurative
Zahnheilkunde

Thema: Komposit und Vollkeramik,
Kurs mit praktischen Ubungen am
Phantomkopf

Referent/in: UIf Krueger-Janson,
Frankfurt am Main

Termin:

27.08.2016, 08.30 — 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 16740032

Kursgebihr: 399 EUR (ZA),

199 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: 18. Akademietag 2016 —
Die digitale Praxisorganisation —
Einfach, schnell und rechtssicher
Referent/in: Iris Walter-Bergob,
Meschede

Termin:

03.09.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 16720010
Kursgebiihr: 120 EUR (ZA),

60 EUR (ASS), 60 EUR (ZFA)
Anmeldung: ZAKWL,

Annika Wostmann,

Fon: 0251 507-604,

Fax: 0251 507-65604,

E-Mail: Annika.Woestmann@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: KFO

Thema: Kieferorthopédische Friih-
erkennung und interdisziplinare
Behandlungsfalle

Referent/in: Dr. Dennis Bottcher,
Miinster

Termin:

07.09.2016, 15.00 — 18.00 Uhr
Ort: Park Inn Hotel, Am
Johannisberg 5, 33619 Bielefeld
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 16750027

Kursgebihr: 99 EUR (ZA),

49 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Prothetik

Thema: Teleskoparbeiten:
Theoretische Grundlagen und
prothetische Behandlungsablaufe
Referent/in: Dr. Tobias Ficnar,
Unna

Termin:

07.09.2016, 15.00 — 18.00 Uhr
Ort: InterCity Hotel, Ringstrae 1-3,
45879 Gelsenkirchen
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 16750031

Kursgebihr: 99 EUR (ZA),

49 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Interdisziplindre
Zahnmedizin

Thema: Migranten sind als Patien-
ten anders und wichtig! Konstruk-
tiver — hilfreicher — achtsamer
Umgang mit Migranten in der
Zahnarztpraxis

Referent/in: Dr. Hermann
Hagemann, Mlnster

Termin:

14.09.2016, 14.15 - 19.00 Uhr
Ort: Akademie fir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 16740046

Kursgebihr: 169 EUR (ZA),

89 EUR (ASS), 89 EUR (ZFA)
Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de



Fachgebiet: Implantologie
Thema: Der Sinuslift — Kein

Buch mit 7 Siegeln

Referent/in: Dr. Florian Beuer,
Landshut

Termin:

16.09.2016, 14.00 — 18.30 Uhr
17.09.2016, 08.30 — 16.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 15

Kurs-Nr.: 16740035

Kursgebihr: 549 EUR (ZA),

279 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram®@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Praxisfiihrung
Thema: Gewinn in der Zahnarzt-
praxis ist kein Zufall, Rezepte,

die wirklich wirken

Referent/in: Dipl.- oec.
Hans-Dieter Klein, Stuttgart
Termin:

17.09.2016, 09.30 - 16.30 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 16740 034

Kursgebiihr: 299 EUR (ZA),

149 EUR (ASS), 149 EUR (ZFA)
Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Notfallmedizin
Thema: Notfallmedizin fiir das
zahnarztliche Praxisteam
Referent/in: Prof. Dr. Dr. Johannes
Kleinheinz, Minster. Dr. Dr.
Susanne Jung, Miinster

Termin:

28.09.2016, 14.15 - 19.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 16 740 006
Kursgebihr: 209 EUR (ZA),

109 EUR (ASS), 109 EUR (ZFA)
Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram®@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Funktionsdiagnostik
Thema: Evidenzbasierte Diagnostik
und Therapie der Myoarthropa-
thien des Kausystems —

Ein praxisorientierter Kurs mit
praktischen Ubungen
Referent/in: Prof. Dr. Jens Tirp,
Basel

Termin:

07.10.2016, 14.30 — 19.00 Uhr
08.10.2016, 08.30 — 16.30 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 15

Kurs-Nr.: 16 740 021
Kursgebihr: 499 EUR (ZA),

249 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Bildgebende Verfahren
Thema: Aktualisierung der
Fachkunde im Strahlenschutz fiir
Zahnarztinnen und Zahnarzte
Referent/in: Dr. Hendrik Schlegel,
ZAKWL

Termin:

08.10.2016, 09.00 — 13.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 16 740 028

Kursgebihr: 119 EUR (ZA),

119 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,

Petra Horstmann,

Fon: 0251 507-614,

Fax: 0251 507-65614, E-Mail:
Petra.Horstmann@zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Zahnerhaltung
Thema: Zahnfarbene Restaura-
tionen — ein Update, Praxistaug-
liche Losungen in Zeiten nahezu
grenzenloser Materialvielfalt —
ein praktischer Arbeitskurs
Referent/in: Prof Dr. Dr. Andree
Piwowarczyk, Dortmund,

ZA Eckhard Busche, Witten
Termin:

21.10.2016, 14.00 — 18.30 Uhr
22.10.2016, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 16

Kurs-Nr.: 16 740 042
Kursgebiihr: 579 EUR (ZA),

289 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Endodontie

Thema: Endo - Intensiv,

Hand on -Kurs

Referent/in: Dr. Christoph Zirkel,
Koln

Termin:

22.10.2016, 10.30 — 18.30 Uhr
23.10.2016, 08.30 — 12.30 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 16

Kurs-Nr.: 16 740 044
Kursgebihr: 499 EUR (ZA),

249 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de

Anzeige

Jetzt exklusiv informieren:
Die online Materialwirtschaft
mit Preisvergleich...

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Plastisch-asthetische
Parodontologie — Deckung
freiliegender Wurzeloberflaichen
Referent/in: Prof. Dr. Petra
Ratka-Kriiger, Freiburg

Termin:

29.10.2016, 09.00 — 16.30 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 16 740 019
Kursgebihr: 399 EUR (ZA),

199 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Implantatgetragener
Zahnersatz — von der Diagnostik
bis zur Nachsorge
(Implantatindikation — Implantat-
planung - Backword-Planing —
Implantatchirurgie — Implantat-
typen — Live OP — Implantatpro-
thetik — Nachsorge)

Referent/in: Dr. Christian Helf,
Andernach

Termin:

11.11.2016, 14.00 - 18.30 Uhr
12.11.2016, 08.30 - 16.15 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 14

Kurs-Nr.: 16 740 022
Kursgebiihr: 449 EUR (ZA),

225 EUR (ASS)

Anmeldung: ZAKWL,
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Fon: 0251 507-604, Fax: 0251
507-65604, E-Mail: Dirc.Bertram@
zahnaerzte-wl.de

Auskunft: ZAKWL
Akademie fiir Fortbildung
Auf der Horst 31, 48147 Miinster

LZK Baden-
Wiirttemberg

s}
E |
e
E

LZK

Fortbildungsveranstaltungen der
Akademie fir Zahnarziliche
Fortbildung Karlsruhe

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Implantatgetragene
Restaurationen bei Patienten mit
hohem éasthetischem Anspruch
Referent/in: Dr. Peter
Randelzhofer, Miinchen

Termin:

16.09.2016, 09.00 — 18.00 Uhr
17.09.2016, 09.00 — 13.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 16
Kurs-Nr.: 8423

Kursgebihr: 650 EUR
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Fachgebiet: Chirurgie

Thema: Chirurgische Sorgfalt —
die Organisation des chirurgi-
schen Eingriffs und der Umgang
mit Grunderkrankungen

Dieser Kurs richtet sich ausschlief3-
lich an Zahnarztinnen!
Referentinnen: Prof. Dr. Margrit-
Ann Geibel, Ulm - Dr. Lucia
Jerk-Bretzke, Ulm

Termin:

30.09.2016, 09.00 - 18.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 8471

Kursgebihr: 450 EUR

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Aktuelle Konzepte der
Knochenaugmentation und
Weichgewebsmanagements
Referent/in: Prof. Dr. Fouad
Khoury, Olsberg

Termin:

07.10.2016, 09.00 — 18.00 Uhr
08.10.2016, 09.00 — 13.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 16
Kurs-Nr.: 8421

Kursgebihr: 1.000 EUR

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Augmentative Verfahren
bei der Implantation
Referent/in: Dr. Jan Tetsch,
Munster

Termin:

21.10.2016, 09.00 — 18.00 Uhr
22.10.2016, 09.00 — 13.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnérztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 16
Kurs-Nr.: 6252

Kursgebiihr: 650 EUR

Fachgebiet: Bildgebende Verfahren
Thema: Die Fachkunde fiir die
Dentale Volumentomographie
(DVT) - Teil 1

Referent/in: Dr. Edgar Hirsch,
Leipzig

Termin Teil 1:

22.10.2016, 09.00 — 15.00 Uhr
Termin Teil 2:

28.01.2017, 09.00 — 15.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 18
Kurs-Nr.: 8501

Kursgebihr: 800 EUR
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Fachgebiet: ZFA

Thema: Die organisierte Rezeption
— Gewinnen Sie taglich Zeit und
Geld!

Referent/in: Brigitte Kiihn,

ZMV - Tutzing

Termin:

28.10.2016, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnérztliche
Fortbildung Karlsruhe

Kurs-Nr.: 8509

Kursgebiihr: 180 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Willkommen am Telefon!
Referent/in: Brigitte Kiihn,

ZMV - Tutzing

Termin:

29.10.2016, 09.00 — 17.00 Uhr

Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe

Kurs-Nr.: 8510

Kursgebihr: 180 EUR

Fachgebiet: Endodontie

Thema: Update Endodontie 2016
Referenten: Dr. Andreas Bartols,
M.A., Karlsruhe und Kollegen
Termin:

11.11.2016, 09.00 - 18.00 Uhr
12.11.2016, 09.00 - 13.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 16
Kurs-Nr.: 8444

Kursgebiihr: 750 EUR

Fachgebiet: Kinderzahnheilkunde
Thema: Das Kind als Patient —
ein Kurs fiir das Praxisteam
Referent/in: Dr. Tania Roloff,
M.Sc., Hamburg - Dr. Curtis
Goho, Schnaitenbach

Termin:

12.11.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 8438

Kursgebihr: 450 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Der richtige Ton an

der Rezeption!

Referent/in: Brigitte Kiihn,
ZMV - Tutzing

Termin:

25.11.2016, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe

Kurs-Nr.: 8511

Kursgebiihr: 180 EUR

Fachgebiet: Prothetik

Thema: Vollkeramische
Restaurationen im Power-Pack
Referenten: Prof. Dr. Lothar
Probster, Wiesbaden

Termin:

25.11.2016, 09.00 — 18.00 Uhr
26.11.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 19
Kurs-Nr.: 8495

Kursgebiihr: 650 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Der richtige Ton an

der Rezeption!

Referent/in: Brigitte Kiihn,
ZMV - Tutzing

Termin:

25.11.2016, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe

Kurs-Nr.: 8511

Kursgebihr: 180 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Gelebtes PraxisManage-
ment: Praktische Umsetzung
flr Mitarbeiter/innen
Referent/in: Brigitte Kiihn,

ZMV - Tutzing

Termin:

26.11.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe

Kurs-Nr.: 8512

Kursgebiihr: 180 EUR

Informationen und Anmeldung:
Akademie flir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungssekretariat
Lorenzstralte 7, 76135 Karlsruhe
Tel.: 0721/9181-200

Fax: 0721/9181-222

E-Mail: fortbildung@za-karlsruhe.de
www.za-karlsruhe.de

LZK Rheinland-Pfalz

Ty
ol

LZK

Fortbildungsveranstaltungen

Thema: Curriculum Integrative
Zahnmedizin

Referenten: diverse

Termin: 09.09.2016 - 24.06.2017
(8 Module, auch Einzelbuchung
moglich)

Modul 1: Osteopathie |
Orthopadie (CRAFTA)

Termin: 09./10.09.2016

Modul 2: Paradontitis und internis-
tische Erkrankungen | Darm und
Burn-out | Juristische Apsekte | Ge-
netik — Epigenetik | Psychosomatik
Termin: 04./05.11.2016

Modul 3: Umwelt-ZahnMedizin:
Einflihrung in die Immunologie |
Werkstoffbelastung | Umwelt-
Zahntechnik

Termin: 09./10.12.2016

Modul 4: Mikrobiom |
Metalltoxikologie | Angewandte
Umwelt-ZahnMedizin |
Ausleitungstherapien

Termin: 03./04.02.2017

Modul 5: Schnittstelle Umweltme-
dizin - Umwelt-Zahnmedizin |
Orthomolekularia in der Zahnme-
dizin | Myofunktionelle Diagnostik
- Applied Kinesiologie (MDF-AK)
Termin: 17./18.03.2017

Modul 6: Homéopathie |
Phytotherapie | Cellsymbiosisthe-
rapie | Grenzen der Entgiftung
und Abwehr

Termin: 07./08.04.2017

Modul 7: Orale Praventivmedizin
Termin: 12./13.05.2017

Modul 8: TMC | Akupunktur

in der Zahnheilkunde

Termin: 23./24.06.2017

Ort: Mainz

Fortbildungspunkte: 146

Kurs-Nr.: 168150

Kursgebihr: 3.950 EUR

(550 EUR pro Modul)

Anmeldung:

LZK Rheinland-Pfalz
Langenbeckstr. 2, 55131 Mainz
Tel.: 06131/96136-60

Fax: 06131/96136-89



ZAK Mecklenburg-
Vorpommern

JCAT T AT

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Abrechnung
Thema: GOZ Basiswissen

fiir Neuanwender und
Wiedereinsteiger

Referent/in: Sandra Bartke,
Schwerin

Termin:

07.09.2016, 15.00 — 18.00 Uhr
Ort: InterCity Hotel,
HerweghstraBe 51,

18055 Rostock
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 4/11-16

Kursgebiihr: 70 EUR pro Person

Fachgebiet: Interdisziplinar
Thema: Bruxismusseminar
Ursachen, Management, Versor-
gung von Abrasionsgebissen
Referent/in: Prof. Dr. Olaf
Bernhardt, Greifswald

Termin:

10.09.2016, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Zentrum flir ZMK,
Walter-Rathenau-Str. 42 a,
17489 Greifswald
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 5/11-16

Kursgebiihr: 205 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Rechtssichere
Dokumentation: Richtige Doku-
mentation in der Zahnarztpraxis
Referent/in: Iris Wialter-Bergob,
Meschede

Termin:

10.09.2016, 09.00 - 17.30 Uhr
Ort: Mercure Hotel, Am Gorzberg,
17489 Greifswald
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 6/11-16

Kursgebihr: 290 EUR pro Person

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Erste Klasse beim Zahnarzt
Untersuchung — Beratung —
Motivation — Service

Referent/in: Dr. Michael Cramer,
Overath

Termin:

23.09.2016, 14.00 - 20.00 Uhr
Ort: TriHotel am Schweizer Wald,
Tessiner Stralle 103,

18055 Rostock
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 8/11-16

Kursgebihr: 160 EUR pro Person

Fachgebiet: Interdisziplinar
Thema: Der unkooperative Patient:
Verhaltensfiihrung? Sedierung?
Lachgas? Oder Narkose?
Referent/in: Prof. Dr. Christian
Splieth, Greifswald, Dr. Cornelia
Gibb, Greifswald

Termin:

23.09.2016, 14.00 — 19.00 Uhr
24.09.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Zentrum fiir ZMK,
Walther-Rathenau-Str. 42 a,
17489 Greifswald
Fortbildungspunkte: 18
Kurs-Nr.: 9/11-16

Kursgebihr: 450 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Update Parodontologie
Was gibt es Neues? Wo bleiben
wir beim Alten?

Referent/in: Prof. Dr. Thomas
Kocher, Greifswald

Termin:

28.09.2016, 14.00 - 18.00 Uhr
Ort: Zentrum fir ZMK,
Walther-Rathenau-Str. 42 a,
17489 Greifswald
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 10/11-16

Kursgebihr: 158 EUR

Auskunft:

Zahnérztekammer Mecklenburg-
Vorpommern

Referat Fort- und Weiterbildung
Christiane Hohn

Wismarsche Str. 304

19055 Schwerin

Tel.: 0385/5910813

Fax: 0385/5910820

E-Mail: ch.hoehn@zaekmv.de
www.zaekmv.de

(Stichwort: Fortbildung)

Kongresse
I

m September

53. Jahrestagung der Arbeitsge-
meinschaft fir Rontgenologie
(Aro) der DGZMK

Thema: ALADA statt ALARA —
Welche Dosis braucht lhre
Diagnose?

Veranstalter (Institution): Arbeitsge-
meinschaft fiir Rontgenologie
(Ar6) der DGZMK
Wissenschaftliche Leitung:

Dr. Christian Scheifele
(c.scheifele@uke.de)
Referent/in: diverse

Termin:

16.09. + 17.09.2016

Ort: Landeszahnarztekammer
Rheinland-Pfalz, Langenbeckstr. 2,
55131 Mainz
Fortbildungspunkte: 14
Kurs-Nr.: keine bekannt
Kursgebihr: fiir Aro-Mitglieder
kostenfrei, andernfalls 50 EUR
Auskunft und Anmeldung:
Anmelde- und Abstraktformular:
http://www.ar6.net/fileadmin/
user_uploads_aroe/Dokumente/
2016k_Einladung_zur_53._
Jahrestagung_der_ARoe.pdf
Anmeldung: lazic@Izk.de

51. Bodenseetagung fiir
Zahnérztinnen und Zahnérzte
Veranstalter: Bezirkszahndrzte-
kammer Tiibingen

Thema: Kinderzahnheilkunde
und Dentales Trauma

Termin:

16./17.09.2016

Ort: Konstanz (Bodensee)
Auskunft: Bezirkszahnarztekammer
Tubingen

Carola Kraft

BismarckstralRe 96

72072 Tubingen

Tel.: 07071 911-222

Fax: 07071 911-209
carola.kraft@bzk-tuebingen.de

45. Fortbildungsveranstaltung

fiir ZFA

Veranstalter: Bezirkszahnarzte-
kammer Tiibingen

Thema: Praxisalltag

Termin: 16./17.09.2016

Ort: Konstanz (Bodensee)
Auskunft: Bezirkszahnirztekammer
Tlbingen

Carola Kraft

Bismarckstralte 96, 72072 Tubingen
Tel.: 07071 911-222

Fax: 07071 911-209
carola.kraft@bzk-tuebingen.de

Die Bezugsquelle

des Zahnarztes

Rheinland-Pfalz

PRAXISKARTEN mi

Lebhenstrewds Tar di

e321-4828K74
www.praxiskarten.de
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24. Fortbildungstage der
Zahnérztekammer Sachsen-Anhalt
Thema: Digitale Méglichkeiten in
der taglichen Praxis

Termin: 16.09. — 18.09.2016

Ort: Wernigerode, Harzer

Kultur- und Kongresshotel
Fortbildungspunkte:

pro Tag (16./17.09.2016):

6, Gesamttagung: 15
Anmeldungen bitte schriftlich:

ZAK Sachsen-Anhalt, Postfach
3951, 39104 Magdeburg

Frau Meyer: 0391/73939-14

Frau Bierwirth: 0391/73939-15
meyer@zahnaerztekammer-sah.de
bierwirth@zahnaerztekammer-sah.de
Anmeldeformular siehe:

www. zaek-sa.de

Cerec-Tag 2016

Thema: Cerec im Zeitalter
minimalinvasiver Versorgungen
Veranstalter (Institution):
Quintessenz Verlag
Wissenschaftliche Leitung:

Dr. Andreas Kurbad

Referent/in: diverse

Termin: 23. - 24.09.2016

Ort: NH-Hotel Disseldorf City Nord
Fortbildungspunkte: 16

Auskunft und Anmeldung:
Quintessenz Verlag

Telefon:

030/ 761 80-626, 628, -630
Fax: 030 / 761 80 692

E-Mail: kongress@quintessenz.de
www.quintessenz.de/cerec2016

FZP-Seminar fir ZFA

Ort: Kursraume des Philipp-Pfaff
-Instituts, ABmannshauser Str. 4-6,
14197 Berlin

Kurs Teil 1

Kurszeiten ZMV-Variante 1

Freitag 13.30 - 18.30 Uhr,
Samstag 08.30 - 17.15 Uhr
Kurszeiten ZMV-Variante 2

Freitag 18.45 — 22.00 Uhr,
Samstag 10.15-17.15 Uhr

und jeweils 1x pro Monat
Sonntag 10.00 — 15.00 Uhr

Kurs Teil 2 - Kurszeiten

Freitag 15.00 — 20.00 Uhr,
Samstag 08.30 — 15.30 Uhr,
Sonntag 10.00 — 15.00 Uhr
Termin: September 2016
Kursdauer: ca. 17 Monate
Kursgebihr: 4.690 EUR* Bewer-
bungsbearbeitungsgebihr 25 EUR
Eignungstest: Nach individueller
Terminvereinbarung
Prifungsgebihr: Bei der Anmel-
dung zur Abschlusspriifung werden
Geblhren nach der jeweils gelten-
den Gebiihrenordnung der zu-
standigen Landeszahnérztekammer
erhoben

Zm 106, Nr. 14 A, 16.7.2016, (1624)

Termine

Bewerbungen: Philipp-Pfaff-Institut
FZP-Seminar, Frau ZA llona Kronfeld-
Mohring, ABmannshauser

StralBe 4-6, 14197 Berlin

Tel.: 030414 72518

Fax: 030 414 896 7

E-Mail: ilona.kronfeld@pfaff-berlin.de

m Oktober

66. Wissenschaftliche Tagung der
Schleswig-Holsteinischen Gesell-
schaft fiir Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde

Thema: Bakterien Pilze Vieren.
Mikroorganismen in der
Zahnmedizin

Termin: 8. Oktober 2016
Uhrzeit: 09.00 — 17.00 Uhr

Ort: Audimax Kiel

Veranstalter: Schleswig-
Holsteinische Gesellschaft fiir
Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
und Zahnarztekammer
Schleswig-Holstein

Auskunft und Anmeldung:
www.shgzmk.de, www.zfa-sams
tag oder congress & more Klaus
Link GmbH, Festplatz 3, 76137
Karlsruhe, Tel.: 0721/62693911
Buchungsstart 01.07.2016

57. Bayerischer Zahnérztetag
Thema: Zahnerhalt statt Zahnersatz
— Restauration versus Reparatur
Parallel findet ein Kongress fiir
zahnarztliches Personal und eine
Dentalausstellung statt.
Veranstalter (Institution): Bayeri-
sche Landeszahnarztekammer
(BLZK) und Kassenzahnérztliche
Vereinigung Bayerns (KZVB),
wissenschaftlicher Kooperations-
partner: Deutsche Gesellschaft
fur Zahnerhaltung (DGZ)
Referent/in: Diverse

Termin: 20.-22.10.2016

Ort: Miinchen, The Westin Grand
Miinchen, ArabellastralRe 6,
81925 Minchen
Fortbildungspunkte: 16
Kursgebihr: ab 290 EUR
Auskunft und Anmeldung: Bayeri-
sche Landeszahnarztekammer
Heike Hildebrandt

Fallstralte 34, 81369 Miinchen
Tel. 089 72480-102

Fax: 089 72480-444

E-Mail: zaet@blzk.de
Kongresspartner: OEMUS Media
AG, HolbeinstralRe 29,

04229 Leipzig

Tel.: 0341 48474-308,

Fax.: 0341 48474-290

E-Mail: zaet2016@oemus-media.de
Weitere Infos:
www.bayerischer-zahnaerztetag.de

Sdchsischer Fortbildungstag fiir
Zahnérzte und das Praxisteam
,Der Patient im Fokus — zwischen
Zahn und Medizin,,

Termin: 21./22.10.2016

Ort: Stadthalle Chemnitz
(Workshops am 21.10.2016 im
Hotel Mercure Kongress Chemnitz)
Information: Fortbildungsakade-
mie der LZK Sachsen, Frau Kokel,
Tel. 0351 8066-102

m November

Herbsttagung - Friedrich-Louis-
Hesse-Gesellschaft fiir Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde an

der Universitdt Leipzig e. V.
Arbeitsthema: , Schnarchen —

nur ein akustisches Problem?
Schlafbezogene Atmungsstérungen:
Aspekte der Pathophysiologie,
Diagnostik und Therapie”

Termin: 19.11.2016

Tagungsort: Pentahotel Leipzig,
GrolRer Brockhaus 3, 04103 Leipzig
Wissenschaftliche Leitung: Priv.-
Doz. Dr. Dr. Heike Hiimpfner-Hierl
Kontakt:

Sekretariat der Friedrich-Louis-
Hesse-Gesellschaft fiir Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde

an der Universitat Leipzig,

Frau Martina Wittig,

Tel.: 0341-9721106

Fax: 0341-9721069

E-Mail:
gzmk@medizin.uni-leipzig.de
www.gzmk-leipzig.de

4. Wissenschaftlicher Kongress

fir Aligner Orthodontie
Veranstalter: Deutsche Gesellschaft
fur Aligner Orthodontie e.V.
(DGAO)

Termin: 18. + 19.11.2016

Ort: Girzenich Koln

Auskunft: DGAO Tagungsbiiro
Weitere Informationen unter
www.dgao-kongress.de und
www.dgao.com

Ansprechpartner:

Stephanie Schwarze
dgao@schwarze-konzept.de
Kursgebihr: Frithbucher

(bis 15.9.2016):

545 EUR/395 EUR (DGAO-
Mitglieder), 160 EUR (Assistenten)
Normalbucher: 645 EUR/495 EUR
(DGAO-Mitglieder), 180 EUR
(Assistenten)

Parallelkongress

Friihbucher (bis 15.9.2016):

400 EUR (KFO), 295 EUR (ZFA),
195 EUR (ZFA nur 1 Tag)
Normalbucher: 450 EUR (KFO), 325
EUR (ZFA), 225 EUR (ZFA nur 1 Tag)

Zusatzlich zum Hauptkongress
Frihbucher (bis 15.9.2016):

120 EUR/90 EUR (DGAO-
Mitglieder), 50 EUR (Assistenten)
Normalbucher:

150 EUR/120 EUR (DGAO-
Mitglieder), 75 EUR (Assistenten)

26. Brandenburgischer
Zahnarztetag

Thema: Die digitale Zahnmedizin
Veranstalter (Institution): Landes-
zahnarztekammer Brandenburg,
Kassenzahnarztliche Vereinigung
Land Brandenburg, Quintessenz
Verlag Berlin

Wissenschaftliche Leitung:

Prof. Dr. Sven Reich, Aachen
Termin: 25./26.11.2016

Ort: Cottbuser Messe- und
Tagungszentrum
Fortbildungspunkte: 14

Auskunft und Anmeldung:
Landeszahndrztekammer
Brandenburg, www.Izkb.de

Hochschulen

Universitdat Bonn

Fachgebiet: Anasthesie

Thema: Lachgassedierung —
Theoretische Grundlagen und
Anleitungen zur Anwendung in
der Praxis (Zertifizierung Zahnarzte,
2-tagig/Einweisung ZFA, 1-tdgig)
Referent/in: diverse

Termin: Zahnarzte

30.09.2016, 09.00 — 16.45 Uhr,
01.10.2016, 09.00 — 13.00 Uhr
Zahnmedizinische Fachangestellte
30.09.2016, 09.00 — 16.45 Uhr
Ort: Zentrum flr Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde der Universitdt Bonn
Welschnonnenstr. 17, 53111 Bonn
Fortbildungspunkte: 16
Anmeldung:
www.lachgassedierung-kurs.de.
Poliklinik fiir Chirurgische Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde
Sekretariat: Ute Schlitter
Welschnonnenstr. 17, 53111 Bonn
Fon: 0228. 287-22327

Fax: 0228. 287-22653
Ute.Schluetter@ukb.uni-bonn.de.



Universitdt GiefBen

Klasse-ll-Management mit

der Herbst-Apparatur

Ein Weg zu hoherer Praxiseffizienz
Eine Klasse-Il-Behandlung mit der
Herbst-Apparatur ist auBerordent-
lich effizient bei postpubertaren
Patienten und Erwachsenen und
stellt eine Alternative zur chirurgi-
schen Bisslagekorrektur in indizier-
ten Fallen dar. Dariiber hinaus
bietet die Herbst-Apparatur lhnen
aber auch (1) eine bessere Plan-
barkeit Ihrer Behandlungser-
gebnisse, (2) kirzere Behand-
lungszeiten, (3) einen reduzierten
Extraktionsbedarf sowie (4) ein
zusatzliches AVL-Potential.
Kursziel: Beherrschung der
Herbst-Apparatur in Theorie

und Praxis

Referenten: Prof. Dr. S. Ruf; OA Dr.
J. von Bremen; OA Dr. N. Bock
Termin: 11./12.11.2016

(Beginn 09.00 Uhr)

Teilnehmer: Kieferorthopéden und
Assistenten in kieferorthopadi-
scher Weiterbildung (begrenzte
Teilnehmerzahl)

Ort: Poliklinik fiir Kieferorthopadie
Zentrum fir Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde der Justus-Liebig-
Universitat, Schlangenzahl 14,
35392 GieRen

Teilnahmegebihr: 750 EUR,

400 EUR fir Assistenten in kiefer-
orthopadischer Weiterbildung
Anmeldung: Mittels schriftlicher
Anmeldung an untenstehende
Mailadresse und Uberweisung der
Teilnahmegebiihr bis spatestens
15.09.2016 auf das Konto:

Prof. Dr. Sabine Ruf, Kto Nr:
1502452970, Volkswagen

Bank direct (BLZ 270 200 00)
Bitte unbedingt als Verwendungs-
zweck den eigenen Namen und
+Herbst-Kurs” angeben, da sonst
keine Zuordnung méglich ist!
Auskiinfte: Sekretariat Prof.

Dr. Sabine Ruf

Tel.: 0641/99-46121

Fax: 0641/99-46119

sekretariat. KFO@

dentist.med.uni-giessen.de
Hinweise: Als Anmeldung gilt die
Einzahlung der Teilnahmegebiihr
auf das angegebene Konto.

Wissenschaftliche
Gesellschaften

APW

Akademie Praxis und Wissenschaft

Thema: Verbale und nonverbale
Techniken in der Kinderhypnose
(Aufbaukurs)

Referent/in: Dr. Barbara
Beckers-Lingener

Termin:

02.09.2016, 13.00 — 19.00 Uhr
03.09.2016, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Heinsberg

Kursgebihr: 520 EUR,

490 EUR DGZMK-Mitglieder,
470 EUR APW-Mitglieder

Kurs-Nr.: ZF2016CK03

Thema: Chirurgische Kronenver-
langerung (Hands-on-Workshop)
Referenten: Dr. Daniel Engler-Hamm,
Dr. Jobst Eggerath, M.Sc.

Termin:

17.09.2016, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Diisseldorf

Kursgebihr: 520 EUR,

490 EUR DGZMK-Mitglieder,
470 EUR APW-Mitglieder
Kurs-Nr.: ZF2016CP05

Thema: Physiotherapie bei CMD
(Spezifishces Behandlungskonzept
nach RDC-Diagnosen)
Referenten: Martina Sander,

Dr. Horst W. Danner

Termin:

23.09.2016, 14.00 - 19.00 Uhr
24.09.2016, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Hamburg

Kursgebihr: 530 EUR, 500 EUR
DGZMK-Mitglieder, 480 EUR
APW-Mitglieder

Kurs-Nr.: ZF2016CF06

» Mehr Spielraum fir

meine Praxisfinanzen:
Mit mediserv habe ich
dafir die sichere Bank

Die erste Direktbank in der Privatabrechnung

~
I

an meiner Seite! Mit

Jetzt unverbindlich informieren: www.mediserv.de oder telefonisch 06 81/400 07 97.

mediservs
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Thema: Dentale Fotografie — shoot
& communicate (Praktischer
Workshop)

Referent/in: Dr. Alexander KrauRe
Termin:

24.09.2016, 09.00 — 18.00 Uhr
Ort: KoIn

Kursgebihr: 590 EUR, 560 EUR
DGZMK-Mitglieder, 540 EUR
APW-Mitglieder

Kurs-Nr.: ZF2016CA06

Thema: Sinuslift — extern und
intern (Hands-on-Kurs)
Referent/in: Dr. Tobias Schneider
Termin:

08.10.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Seefeld

Kursgebiihr: 470 EUR, 440 EUR
DGZMK-Mitglieder, 420 EUR
APW-Mitglieder

Kurs-Nr.: ZF2016Cl02

Thema: Reparieren statt Extrahieren
— Revisionsbehandlung in

der Endodontie

Referenten: Prof. Dr. Christian
Gernhardt, Dr. Ralf Schlichting
Termin:

14.10.2016, 13.00 - 18.00 Uhr
15.10.2016, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Halle/Saale

Kursgebihr: 650 EUR, 620 EUR
DGZMK-Mitglieder, 600 EUR
APW-Mitglieder

Kurs-Nr.: ZF2016CE04

Thema: Funktionsdiagnostik
und -therapie von A - Z
Referenten: Prof. Dr. Marc
Schmitter, OA Dr. Michael Leckel
Termin:

15.10.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Wiirzburg

Kursgebihr: 400 EUR, 370 EUR
DGZMK-Mitglieder, 350 EUR
APW-Mitglieder

Kurs-Nr.: ZF2016CF07

Thema: Praxismarketing | -
Praxishomepage und
Bewertungsportale

Referent/in: Dr. Bernd Hartmann
Termin:

26.10.2016, 15.00 — 19.00 Uhr
Ort: Miinster

Kursgebihr: 260 EUR, 230 EUR
DGZMK-Mitglieder, 210 EUR
APW-Mitglieder

Kurs-Nr.: ZF2016CA07
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Termine

Thema: Red Aethetics under
your control

Referenten: Dr. Marcus Striegel,
Dr. Thomas Schwenk

Termin:

28.10.2016, 14.00 — 19.00 Uhr
29.10.2016, 09.00 — 16.30 Uhr
Ort: Nirnberg

Kursgebihr: 615,00 EUR zzgl. USt.
(Preis nur gliltig bei Buchung
Uber die APW)

Kurs-Nr.: ZF2016CA04

Thema: Der Sinuslift — praxisorien-
tierte Anatomie, Techniken und
operatives Komplikation-
smanagement

Referent/in: Dr. Puria Parvini
Termin:

29.10.2016, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Dusseldorf

Kursgebihr: 470 EUR, 440 EUR
DGZMK-Mitglieder, 420 EUR
APW-Mitglieder

Kurs-Nr.: ZF2016Cl03

Thema: Praxismarketing Il — Praxis-
homepage und soziale Medien
Referent/in: Dr. Sebastian Schulz
Termin:

16.11.2016, 15.00 - 19.00 Uhr
Ort: Miinster

Kursgebiihr: 260 EUR, 230 EUR
DGZMK-Mitglieder, 210 EUR
APW-Mitglieder

Kurs-Nr.: ZF2016CA08

Thema: Function under your
control — Funktion praxisnah
und sicher!

Referenten: Dr. Marcus Striegel,
Dr. Thomas Schwenk

Termin:

18.11.2016, 14.00 - 19.00 Uhr
19.11.2016, 09.00 - 16.30 Uhr
Ort: Niirnberg

Kursgebihr: 937,50 EUR zzgl. USt.
(Preis nur gliltig bei Buchung
Uber die APW)

Kurs-Nr.: ZF2016CF08

Auskunft:

APW, Liesegangstr. 17a
40211 Dusseldorf

Tel.: 0211/669673-0

Fax: 0211/669673-31
apw.fortbildung@dgzmk.de
www.apw-online.de

DGAZ

Fachgebiet: Asthetik

Thema: America meets EUROpe —
11th Conference oft he DGAZ
Veranstalter (Institution): DGAZ
Referent/in: diverse

Termin: 06. — 08.09.2016

Ort: Hotel Bachmair Weissach
Wiesseer Strale,

183700 Weillach (Rottach-Egern)
E-Mail: reservierung@
bachmair-weissach.com
www.bachmair-weissach.com
Fortbildungspunkte: 16
Kursgebihr: (All registration fees
are stated in EURO, incl. 19% VAT,
catering, technical fees, location
fees for both days.)

Dentist (April 1 - June 30,

2016: 750 EUR/from July 1,
2016: 820 EUR) 690 EUR

Dentist (Member: DGAZ, DGI, OGlI,
SGI, AIOP, SSC) (April 1 - June 30,
2016: 590 EUR/from July 1, 2016:
690 EUR) proof required! 490 EUR
Dental Technician (April 1 - June
30, 2016: 450 EUR/from July 1,
2016: 500 EUR) 390 EUR

Junior Dentist (April 1 —June 30,
2016: 400 EUR/from July 1, 2016:
450 EUR) proof required! 320 EUR
Student (April 1 - June 30, 2016:
320 EUR/from July 1, 2016: 350
EUR) proof required! 290.00 EUR

Auskunft und Anmeldung:
Quintessenz Verlags-GmbH
Kongress- und Eventmarketing
Ifenpfad 2-4, 12107 Berlin, GER
Tel.: +49 (0)30/76180-626,
-628, -630

e-mail: kongress@quintessenz.de

DGCZ

Deutsche Gesellschaft fiir
computergestiitzte Zahnheilkunde

e DGCZ

e [N LTHCE GRS PR

™ (CEARLIT] BLITTUITTT] Lhsiymils, St

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs
Referent/in: Dr. Bernd Reiss
Termin: 29./30.07.2016

Ort: Bensheim
Fortbildungspunkie: 21
Kurs-Nr.: 1S060616
Kursgebihr: 1.050 EUR zzgl.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwsSt.
(ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Briicken- und Sonder-
konstruktionskurs

Referent/in: Dr. Otmar Rauscher
Termin: 29./30.07.2016

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: 1L830216
Kursgebihr: 1.900 EUR zzg|.
MwsSt., 1.800 EUR zzgl. MwsSt.
(Mitglied DGCZ), 1.900 EUR
zzgl. MwsSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Ortho Technologie fiir
CEREC Anwender

Referent/in: Dr. Giinter Fritzsche
Termin: 03.08.2016

Ort: Hamburg
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 0C080216

Kursgebiihr: 500 EUR zzgl. MwSt.

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Frontzahnkurs fiir
Fortgeschrittene

Referent/in: Dipl EURStom.
Oliver Schneider

Termin: 19./20.08.2016

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: FZ840216
Kursgebiihr: 1.460 EUR zzg|.
Mwst., 1.360 EUR zzgl. MwSt.
(Mitglied DGCZ), 1.460 EUR
zzgl. MwSt. (ZFA)
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Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Ortho Technologie fiir
Kieferorthopaden

Referent/in: Dr. Philipp Eigenwillig
Termin: 20.08.2016

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 0K900216

Kursgebihr: 650 EUR zzgl. MwSt.

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: ZA P. Neumann,

ZA L. Brausewetter

Termin: 26./27.08.2016

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: IS140516

Kursgebiihr: 1.050 EUR zzg|.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwsSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: Dr. W. Schweppe,

Dr. O. Schenk

Termin: 26./27.08.2016

Ort: Frondenberg
Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 1S130616

Kursgebiihr: 1.050 EUR zzg|.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: Dr. Bernd Reiss
Termin: 02./03.09.2016

Ort: Bensheim
Fortbildungspunkie: 21

Kurs-Nr.: 1S060716

Kursgebihr: 1.050 EUR zzgl.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Ortho Technologie fiir
CEREC Anwender

Referent/in: Dr. Gertrud Fabel
Termin: 09.09.2016

Ort: Miinchen
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 0C780216

Kursgebihr: 500 EUR zzgl. MwSt.

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Workshop
Referent/in: Dr. Giinter Fritzsche
Termin: 09.09.2016

Ort: Hamburg-Poppenbiittel
Fortbildungspunkte: 3

Kurs-Nr.: SO090316

Kursgebiihr: 200 EUR zzgl. Mwst.,
150 EUR zzgl. MwSt. (Mitglied
DGCZ)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Frontzahnkurs fiir Fortge-
schrittene

Referent/in: Dr. Otmar Rauscher
Termin: 09./10.09.2016

Ort: Berlin

Fortbildungspunkie: 21

Kurs-Nr.: FZ830216

Kursgebihr: 1.460 EUR zzgl.
MwsSt., 1.360 EUR zzgl. MwSt.
(Mitglied DGCZ), 1.460 EUR zzg|.
MwsSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: Dr. W. Schweppe,

Dr. O. Schenk

Termin: 23./24.09.2016

Ort: Frondenberg
Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 1S130716

Kursgebihr: 1.050 EUR zzgl.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: Dr. Giinter Fritzsche
Termin: 23./24.09.2016

Ort: Hamburg
Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 1S080516

Kursgebihr: 1.050 EUR zzgl.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Briicken- und Sonderkon-
struktionskurs

Referent/in: ZA P. Neumann, ZA L.
Brausewetter

Termin: 23./24.09.2016

Ort: Berlin

Fortbildungspunkie: 21

Kurs-Nr.: 1L820316

Kursgebihr: 1.900 EUR zzgl.
MwsSt., 1.800 EUR zzgl. MwSt.
(Mitglied DGCZ), 1.900 EUR zzgl.
MwsSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: Dr. Nagihan Kiiciik
Termin: 30.9./01.10.2016

Ort: Bensheim
Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 15480316

Kursgebihr: 1.050 EUR zzgl.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwsSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: ZA P. Neumann,

ZA L. Brausewetter

Termin: 07./08.10.2016

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 1S140616

Kursgebihr: 1.050 EUR zzgl.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwsSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: Dr. Otmar Rauscher
Termin: 07./08.10.2016

Ort: Miinchen

Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 15490416

Kursgebiihr: 1.050 EUR zzgl.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwsSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Frontzahnkurs —
Smile Design mit CEREC
Referent/in: Dr. M. Zimmermann,
Prof. A. Mehl, Dr. A. Ender
Termin: 08.10.2016

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 11

Kurs-Nr.: FZZ70116

Kursgebiihr: 980 EUR zzgl. Mwst.

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: Dr. Bernd Reiss
Termin: 14./15.10.2016

Ort: Bensheim

Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 1S060816

Kursgebihr: 1.050 EUR zzgl.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwsSt. (ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Intensivkurs

Referent/in: Dr. Klaus Wiedhahn
Termin: 21./22.10.16

Ort: Buchholz

Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 1S070316

Kursgebihr: 1050 EUR zzgl.
MwsSt., 525 EUR zzgl. MwsSt. (ZFA)

Anmeldung: DGCZ e.V.
Karl-Marx-Str. 124, 12043 Berlin
Tel.: 030/767643-88

Fa:. 030/767643-86

E-Mail: sekretariat@dgcz.org
www.dgcz.org

GAI

Gesellschaft fiir Atraumatische
Implantologie

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Implantationskurs fiir
Miniimplantate am zahnlosen
Unterkiefer mit Liveoperation
unter praktischer Mitarbeit der
Teilnehmer (max. 7 Teilnehmer)
Referent/in: Henning Elsholz
Termine: 20.08.2016,
17.09.2016, 15.10.2016

Ort: MKG-Praxis Dr. Dr. Heinrich
Biltemann-Hagedorn und

Dr. Cornelia Thieme, Bremen
Fortbildungspunkte: 11
Kursgebihr: 395 EUR
Auskunft: GAI - Gesellschaft fir
Atraumatische Implantologie
Faulenstr. 54, 28195 Bremen
Tel.: 0421/382212

Mobil: 0175/4014165

Fax: 0421/39099532
praxis@MKG-HB.de

Verlustmeldungen

Zahndrztekammer
Niedersachsen

Die Ausweise

Nr. 5590

von Dr. Peter Sklarek
Nr. 663

von Dr. Volker Thien

wurden verloren, gestohlen bezie-
hungsweise nicht zuriickgegeben
und werden fir ungiiltig erklart.

Bitte senden Sie ihre Termine an:
zm-termine@mzsued.de
Frau Urmetzer, Frau Ruberg
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E Bericht liber unerwiinschte Arzneimittelwirkung (UAW)

r An die Arzneimittelkommission Zahnirzte BZAK/KZBV
Chausseestr. 13, 10115 Berlin, e-mail-Anschrift: m.rahn@bzaek.de, Telefax: 030 40005 169

von der

http://www.bzaek.de/fileadmin/PDFs/za/UAW.pdf 1 I

Pat Init. Geburtsdatum

[2 Il - «[]

Beobachtete unerwiinschte Wirkungen (Symptome, evtl. Lokalisation) - bitte unbedingt ausfiillen!

3
aufgetreten am:l 4 Dauer: lebensbedrohlich: ja E nein|:|
Arzneimittel: Dosis, Applikation: Dauer der Anwendung: Indikation:
] Menge: .
(von ZA/ZA verordnet) bitte unbedingt ausflllen!
1.
5 6 7 8
i fl | | I
Vermuteter Zusammenhang mit: dieses friiher gegeben: vertragen: UAW bei Reexposition:
Arzneimittel | | ja I:‘ nein I:‘ ja I:‘ nein I:‘ ja I:‘ nein I:‘
sonstige Medikation bei Allgemeinerkrankungen wegen (Diagnose):
E If
vermuteter Zusammenhang mit UAW ja |:| nein |:|
Anamnestische Besonderheit:  Nikotin I:‘ Alkohol I:‘ Arzneim.Abusus I:‘ Leber-/ Nierenfunktionsstérungen I:‘ Schwangerschaft I:‘
Sonstiges: |

Bekannte Allergien/Unvertraglichkeiten

nein I:‘ ja I:‘ gegen:l

Verlauf und Therapie der unerwiinschten Arzneimittelwirkung:

10

Ausgang der unerwiinschten Arzneimittelwirkung: 11

wiederhergestellt D wiederhergestellt mit Defekt D noch nicht wiederhergestellt D unbekannt: D Exitus D

(ggf. Befund beifligen) Todesursache: |

Weitere Bemerkungen (z.B. Klinikeinweisung, Behandlung durch Hausarzt/Facharzt, Befundbericht, Allergietestung etc.)

Bericht erfolgte zusétzlich an: BfArM I:‘ Hersteller I:‘ Arzneimittelkommission Arzte I:‘
sonstige: | | Beratungsbrief erbeten: |:| 14
Name des Zahnarztes - bitte unbedingt angeben! Datum: |
(ggf. Stempel)
12
Bearbeiter:
Praxisname: | |
Stralle/Haus-Nr. | |
PLZ/Or: | | | 13 Formular drucken
Telefon/Fax: | | | |
. | | | Formular per E-Mail senden
e-mail:
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INFO

Meldebogen Uber unerwinschte
Arzneimittelwirkungen (UAW)

Erklérungen zu den rot mar-
kierten Punkten:

1. Jede Meldung erhélt eine
Identifikationsnummer,  die-
sen Bereich bitte freilassen.

2. Die Patienteninitialen die-
nen dazu, bei Riickfragen die
Identifizierung des betroffe-
nen Patienten zu erleichtern.
3. Bitte beschreiben Sie hier
die beobachtete Reaktion,
auch wenn Sie nur den Ver-
dacht auf eine Wechselwir-
kung haben. Jeder zusétzliche
Hinweis ist hilfreich.

4. Bitte geben Sie moglichst
an, wann eine UAW aufgetre-
ten ist.

5. Bitte geben Sie méglichst
vollstandig an, welche Arznei-
mittel zu diesem Zeitpunkt
eingenommen wurden. Haben
Sie den Verdacht, dass es sich
um ein  Qualitatsproblem
handelt, ist die Angabe der
Chargennummer
wichtig.

6. Eine genaue Angabe der
Dosis ist wichtig.
7. Bitte geben Sie maglichst
genau die Dauer der Anwen-
dung an.
8. Bitte geben Sie hier auch
an, wenn Sie eine Interaktion
vermuten. Diese Angaben
sind wichtig, um einzuschat-
zen, ob andere Faktoren zu
der geschilderten Reaktion
beigetragen haben konnten.
9. Bitte geben Sie mdglichst
genau die sonstige Medikation
an. Diese Angaben werden
fur die Bewertung des Kausal-
zusammenhangs benétigt.
10. Bitte geben Sie hier an,
wenn zum Beispiel eine spezi-
fische Behandlung der uner-
winschten Wirkung erforder-
lich war und wenn auf ein an-
deres Arzneimittel umgestellt
wurde.
11. Anhand dieser Kriterien
kann der Schweregrad beur-
teilt werden.
12. Die Kontaktdaten der
meldenden Zahnarztin-
nen und
Zahnarzte
werden
streng vertrau-
lich behandelt
und nicht an
Dritte  weiterge-
geben.
13. Sie konnen den
ausgefiillten Bogen
per E-Mail senden
oder ausdrucken und
per Post oder Fax ver-
schicken.
14. Sie haben die Mdg-
lichkeit von der Arzneimit-
telkommission  Zahnarzte
einen Beratungsbrief zu der
speziell von lhnen gemelde-
ten unerwiinschten Wirkung
zu erhalten. ]
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veneer

dental art made simple

] Einfach.
Asthetisch.

Effizient.

Uveneer: das einzige
Schablonensystem fur direkte
Kompositveneers

¢ Ein einzigartiges, minimalinvasives Schablonensystem
fur Ergebnisse mit verlasslicher Form und Symmetrie.

e Schnelle und verlassliche, qualitativ hochwertige,
natUrlich wirkende Kompositrestaurationen in nur
einer Sitzung.

¢ Verhindert die Bildung einer Sauerstoff-
Inhibitionsschicht wahrend der Aushartung und fuhrt
zu einer harten, glanzenden Oberflache.

e Kostengunstig, da autoklavierbar und
wiederverwendbar.

e Mit dem jeweils bevorzugten Komposit verwendbar.

Scannen Sie den QR-Code, um ein kurzes
Demo-Video zu sehen!

“!"ULTRADENT

PRODUCTS, INC.

© 2016 Ultradent Products, Inc. All Rights Reserved.
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Zahnmedizin

Literaturtibersicht zur Sehschdirfe

Visus und Vergroflerungshilfen

in der Zahnmedizin

Philippe Perrin, Martina Eichenberger, Klaus W. Neuhaus, Adrian Lussi

In dieser Literaturiibersicht werden Studien zur Sehschdrfe in der Zahnmedizin
zusammengefasst und deren klinische Relevanz diskutiert. Einbezogen werden
dabei Arbeiten, die auf objektiven Sehtests in zahndrztlicher Arbeitsdistanz
beruhen. Die vorhandenen Studien zeigen, dass es groBe individuelle Unterschiede
bei der Detailerkennung im zahnérztlichen Arbeitsfeld gibt.

VergroRernde optische Hilfsmittel gehdren
zur Grundausstattung in der Mikrochirurgie
und ermdglichen Uhrmachern seit mehr als
einem Jahrhundert ihre prazise Arbeit. Die
empirische Erkenntnis, dass die Grenzen
der feinmotorischen Prézision weniger von
den Handen als viel mehr von den Augen
bestimmt wird, ist entsprechend alt. In der
Zahnmedizin hat die Verwendung von Lu-
penbrillen oder Mikroskopen in den vergan-
genen Jahren Eingang in die Lehrmeinung
vieler Universitaten gefunden und wird
auch von Herstellerseite intensiv beworben.
Entsprechend finden diese VergréRerungs-
hilfen zunehmende Verbreitung in den
Zahnarztpraxen [Meraner & Nase, 2008;
Farook et al., 2013; Eichenberger et al.,
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2015]. Fast alle Benutzer von Lupen und
Mikroskopen sind der festen Uberzeugung,
dass diese Instrumente Vorteile mit sich

bringen und sowohl die Qualitat der Arbeit
als auch die Ergonomie verbessern [Meraner
& Nase, 2008; Eichenberger et al., 2015].

Die Diskrepanz zwischen diesem subjektiven
Eindruck und der wissenschaftlichen Evidenz
dazu ist jedoch eklatant. Die zahnarztliche
Literatur zum Thema beschrankt sich groR-
tenteils auf Fallberichte, Ubersichtsartikel
oder Expertenmeinungen und ist von ent-
sprechend geringer sogenannter externer
Evidenz [Van Gogswaardt, 1990; Syme et
al., 1997; Millar et al., 1998; Perrin et al.,
2000; Forgie et al., 2001; Friedman, 2004;
James & Gilmour, 2010]. Zudem zeigen

die wenigen relevanten Studien aus den
Bereichen Endodontologie, Kariesdiagnos-
tik und restaurative Zahnmedizin teilweise
widerspriichliche Resultate [Lussi et al.,
1993; Haak et al., 2002; Lussi et al, 2003;
Zaugg et al., 2004; Erten et al, 2005; Tza-
netakis et al., 2007; Mendes et al., 2006;
Keinan et al.,, 2009; Kottor et al., 2010;
Mitropoulos et al, 2012]. Dies hat offen-
sichtlich auch methodische Ursachen, weil
geniligend kleine und damit sensitive Nah-
sehtests fiir zahnmedizinische Bediirfnisse
lange fehlten [Eichenberger et al., 2011]. In
entsprechenden Studien waren Ruckschliisse
auf den Visus und dessen Beeinflussung
durch VergroRerungshilfen nur indirekt
maoglich. Als Ausnahme ist eine Studie aus
Neuseeland zu erwahnen, bei der normal
gedruckte Sehtests in einer Apparatur durch
Linsen zusatzlich verkleinert und der Nah-
Visus einer Gruppe von Zahnidrzten und
Zahnmedizinstudenten bestimmt wurde
[Burton & Bridgman, 1990]. Ein Nachteil
dieser Methode ist die fehlende Ubertrag-
barkeit in die klinische Situation.

In einer Reihe von aktuellen Studien wurden
neuartige, miniaturisierte Sehtests fir die
Zahnmedizin validiert [Eichenberger et al.,
2011] und zeigten sowohl unter standardi-
sierten als auch unter klinischen Bedingun-
gen erstaunliche Unterschiede in der Seh-
scharfe der getesteten Zahnarzte und einen
groflen Einfluss der Alterssichtigkeit [Eichen-
berger et al., 2011; Eichenberger et al.,
2013; Perrin et al., 2014a; Perrin et al.,,
2014b; Eichenberger et al., 2015].

Ziel der vorliegenden Ubersichtsarbeit ist
eine Zusammenfassung der wichtigsten



Anzahl Titel durch die PubMed-
Literatursuche

“visual acuity and dentistry”

\

192

1

Anzahl Titel nach Entfernung der doppelt

vorkommenden Titel

201

1

Anzahl Zusammenfassungen, die beziiglich

der Einschlusskriterien geprift wurden
24

1

Anzahl Artikel, die beziiglich der
Einschlusskriterien gepriift wurden

9

1

Anzahl Artikel, die die
Einschlusskriterien erfillten

6

Anzahl Titel durch die PubMed-
Literatursuche

“near vision test and dentistry”

14

Ausgeschlossene Zusammenfassungen:

15
Griinde:

1. Ubersichtsartikel, Expertenmeinung: 8
2. Einschlusskriterien nicht erfullt
(kein Nahsehtest): 7

Ausgeschlossene Zusammenfassungen:

— ;

Grinde:
1. Ubersichtsartikel, Expertenmeinung: 3

Abbildung 1: Flussdiagramm der PubMed-Literatursuche

Erkenntnisse zum zahnarztlichen Visus, die
aus den wissenschaftlichen Studien mit
objektiven Nahsehtests gewonnen werden
konnen. Die fir die vorliegende Arbeit rele-
vanten Begriffe sind im Glossar definiert.

Material und Methoden

In der Datenbank PubMed wurde eine
Literatursuche fiir den Zeitraum von 1950
bis September 2014 mit den Suchbegriffen

-l..!mEmE

Abbildung 2: Der transparente Sehtest befindet sich an der Spitze eines Trichters und wird tiber
dem Rontgenbetrachter zur standardisierten Bestimmung des Nah-Visus verwendet.

Abbildungen: Perrin et al.

yVvisual acuity and dentistry” und ,near
vision test and dentistry” durchgefuhrt. Ein-
schlusskriterium war ein durchgefiihrter
Sehtest der Probanden in zahnarztlicher
Arbeitsdistanz. Es wurden nur Original-
arbeiten ausgewertet und diskutiert. Zusétz-
lich wurde eine Handsuche der Referenzen
der eingeschlossenen Originalarbeiten durch-
gefiihrt. Zudem wurden Publikationen in
diese Arbeit eingeschlossen, die die Ein-
schlusskriterien zwar nicht erfiillen, aber
zum Verstandnis der diskutierten Studien
beitragen.

Ergebnis der Recherche

Die PubMed-Literatursuche ergab insgesamt
206 Titel (Abbildung 1). Nach Elimination
der doppelt vorkommenden Titel verblie-
ben 201 Titel, wovon 178 vom gesuchten
Thema abweichend waren. Von den 24
Abstracts wurden acht Literaturiibersichten
und sieben Arbeiten ohne Nahsehtest aus-
geschlossen. Von den lbrigen neun Artikeln
erflillten nur sechs das Suchkriterium eines
durchgefiihrten Nahsehtests. Finf dieser
Artikel stammen aus unserer Forschungs-
gruppe [Eichenberger et al., 2011; Eichen-
berger et al., 2013; Perrin et al., 2014a;
Perrin et al., 2014b; Eichenberger et al.,
2015], eine Arbeit aus einer Forschungs-
gruppe in Neuseeland [Burton & Bridgman,
1990].

Diskussion

Nahsehtests: Die Messung der Sehschirfe
in zahnarztlicher Arbeitsdistanz bedingt ge-
niigend kleine Sehtests, um Resultate der
ganzen Bandbreite zu erhalten. Dies ist mit
klassischen Nahsehtests aufgrund der Gren-
zen traditioneller Buchdrucktechnik nicht
maoglich [Rawlinson, 1988 und 1993; Forgie
etal., 2001]. Eine Voraussetzung fiir aussage-
kraftige Studien Uber den zahnarztlichen
Visus und den Einfluss von VergroRerungs-
hilfen ist deshalb die Entwicklung von mi-
niaturisierten Sehtests in geeigneter Dimen-
sion. Burton und Bridgman verkleinerten
durch passende Linsen einen gedruckten
Sehtest und konnten damit in zahnarztlicher
Arbeitsdistanz den Nah-Visus evaluieren

Zm 106, Nr. 14 A, 16.7.2016, (1631)
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Abbildung 3: Um die klinische Situation zu simulieren, kann der Sehtest
in Zahnkavitdten eines Phantomkopfes fixiert werden.

[Burton & Bridgman, 1990]. Wie erwéhnt,
kann mit dieser Technik aber die klinische
Situation nicht simuliert werden.

Eine Simulation der klinischen Situation ist
auf der Basis von Diapositiv-Filmen mdglich
[Eichenberger et al., 2011; Eichenberger et
al., 2013; Perrin et al., 2014a; Perrin et al.,
2014b; Eichenberger et al., 2015]. Mit einer
standardisierten Aufnahmetechnik kénnen
darauf Sehtests in definierten Groen abge-
bildet werden, bis hin zu mehrzeiligen Seh-
tafeln innerhalb eines einzigen Millimeters.
Diese Sehtests sind transparent und kdnnen
im Durchlicht bei einem fixen Abstand von
30 cm Uber dem Rontgenbetrachter ver-
wendet werden (Abbildung 2). Sie bieten
damit standardisierte Voraussetzungen, um
den individuellen Nah-Visus, den Einfluss
des Alters und der VergroBerungshilfen
zu bestimmen [Eichenberger et al., 2011;
Perrin et al., 2014b].

Die miniaturisierten Sehtafeln kénnen aber
auch ausgeschnitten, weil} hinterlegt und in
Zahnkavitaten eines Phantomkopfs geklebt
werden (Abbildung 3). Damit kénnen Seh-
tests intraoral am eigentlichen Ort des Inte-
resses und damit kliniknah durchgefiihrt
werden (Abbildung 4) [Eichenberger et al.,
2011; Eichenberger et al., 2013; Perrin et
al., 2014a; Perrin et al., 2014b; Eichenber-
ger et al., 2015]. Klinisch relevant ist hier
nicht der Visus, sondern die Frage, ob eine
bestimmte Struktur unter den gegebenen

Zm 106, Nr. 14 A, 16.7.2016, (1632)

als Patient

Verhaltnissen erkannt werden kann. Diese
Detailerkennung ist durch eine Reihe von
Variablen gepragt. Wahrend der Arbeits-
abstand, die optischen Hilfsmittel und die
Lichtquelle definiert werden kénnen, sind
beispielsweise die intraoralen Lichtverhalt-
nisse am Sehtest beeinflusst durch die
Position des Spiegels, durch die genaue
Lokalisation der Tests und durch mdogliche
Lichtreflexe.

Einfluss des Individuums: Bei rund 300
Zahnarztinnen und Zahndrzten wurden
mit den beschriebenen miniaturisierten
Sehtafeln standardisierte Messungen in
zahnérztlicher Arbeitsdistanz durchgefiihrt
[Eichenberger et al., 2011; Eichenberger et
al., 2013; Perrin et al., 2014b]. Mit Arbeits-
brille, aber ohne VergroRerungshilfen zeig-
ten diese Messungen stets ein dhnliches
Resultat: Die Detailerkennung, also die Di-
mension der kleinsten erkannten Struktur,
variierte unabhangig vom Alter oder von
der Herkunft aus Universitat oder Privat-
praxis jeweils in der GroRenordnung von
250 bis 300 Prozent. Das bedeutet, dass es
in jedem gemessenen Kollektiv Zahnarzte
oder Studierende gab, die zwei- bis drei-
mal kleinere Strukturen sahen als andere
[Eichenberger et al., 2011; Eichenberger et
al., 2013; Perrin et al., 2014b]. Mit Frage-
bogen konnte gezeigt werden, dass sich
ein betréachtlicher Teil der Probanden seiner

Abbildung 4: Simulation der klinischen Situation mit dem Phantomkopf

visuellen Defizite in keiner Weise bewusst
war. Rund ein Drittel (32 Prozent) der Pro-
banden mit einem Nah-Visus unter dem
Median des Probanden-Kollektivs glaubte in
eigener Uberschitzung, eine addquate bis
sehr gute Sehscharfe als Zahnarzt zu haben
[Eichenberger et al., 2015]. Zahnérzte tiber
40 Jahre waren dabei Uberdurchschnittlich
stark vertreten.

Einfluss des Alters: Die Alterssichtigkeit oder
Presbyopie ist verbunden mit einer Ein-
schrankung der Akkommodation, einem
erhohten Lichtbedarf, einer verminderten
Kontrast- und einer verstarkten Blendungs-
empfindlichkeit [Gilbert, 1980; Woo & Ing,
1988; Pointer, 1995]. Diese Einschrankun-
gen beginnen um das 40. Altersjahr, was
durch die erwahnten Studien mit miniatu-
risierten Sehtests bestétigt wurde [Eichen-
berger et al., 2011; Eichenberger et al.
2013; Perrin et al., 2014b]. Burton &
Bridgman unterzogen 172 Zahnarzte und
Zahnmedizinstudenten einem standardi-
sierten, optisch verkleinerten Sehtest in 25
cm und in 33 cm Arbeitsdistanz [Burton &
Bridgman, 1990]. Einerseits konnte in dieser
Studie eine klar reduzierte Nahsehscharfe
mit zunehmendem Alter nachgewiesen
werden: 96 Prozent der Probanden mit
ungeniigendem Testresultat waren tber 45
Jahre alt. Zudem wabhlten altere Zahnarzte
eine signifikant groRere Arbeitsdistanz als

Abbildungen: Perrin et al.



Studenten und verkleinerten damit ihr
Arbeitsfeld [Burton & Bridgman, 1990].

Die Alterssichtigkeit wird oft erst im Zusam-
menhang mit Schwierigkeiten im Alltag
wahrgenommen. Im Vordergrund steht hier
das Lesen kleiner Schriften. Die Dimensio-
nen kleiner Druckbuchstaben liegen jedoch
weit Uber den fir die Zahnmedizin relevan-
ten Dimensionen. Dies flihrt in der Praxis
dazu, dass altersbedingte visuelle Defizite
im zahnarztlichen Alltag meist Uber Jahre
unerkannt bleiben. Die erwdhnte Selbst-
einschdatzung mittels Fragebogen zeigte
entsprechend eine gehaufte Uberschatzung
des eigenen Visus ab dem 40. Altersjahr
[Eichenberger et al., 2015]. Es erscheint
klinisch relevant, dass die Jahre der uner-
kannten visuellen Einschrankungen in die
vielleicht beste Berufszeit als Zahnarztin und
Zahnarzt fallen.

Zur Kontrolle kleiner Details wird der
Arbeitsabstand nach Mdglichkeit verringert
und die natirliche VergréRerung durch
Nahe genutzt. Die Auswirkungen der Alters-

sichtigkeit fiir den klinischen Alltag waren
deshalb am klarsten mit Arbeitsbrille und
in freier Arbeitsdistanz zu erkennen (Abbil-
dung 5) [Eichenberger et al., 2013].

In den folgenden Abschnitten wird auf die
Kompensationsmoglichkeiten der Alters-
sichtigkeit mit VergréRerungshilfen einge-
gangen:

VergroBerungshilfen: Ist Lupe gleich Lupe?
Die Palette der verfligbaren Lupen ist grof}
und fir Laien uniibersichtlich. Grundlegend
ist die Kenntnis der im Glossar beschriebe-
nen Einteilung in Ein-Linsen-Lupen, Galilei-
Lupen und Kepler-/Prismen-Lupen. Bei der
Wahl einer Lupe stellt sich das Dilemma
zwischen Optik und Ergonomie: Ein brillan-
tes, stark vergroRertes Bild muss mit zusétz-
lichem Gewicht, kleinerer Tiefenscharfe
und kleinerem Gesichtsfeld erkauft werden.
Dieser Zusammenhang basiert auf physika-
lischen Gesetzen und kann nicht umgangen
werden. Aus Marketinggriinden besteht
deshalb die Versuchung, dass Lupen-Her-

Abbildung 5: Detailerkennung in der klinischen Situation mit dem Phantomkopf: Der Arbeits-
abstand mit blolem Auge konnte frei gewdhlt werden und richtet sich bei den Lupen nach deren
Brennweite. Auffallend ist der deutliche Unterschied der Altersgruppen unter und tiber 40 Jahre
ohne VergréBerungshilfen (Auge). Der Einfluss des Alters war geringer, wenn Galilei- oder Kepler-
Lupen verwendet wurden. Die bereits sehr gute Detailerkennung der Zahndrzte < 40 Jahre mit
bloBem Auge und bei frei wéhlbarem Arbeitsabstand konnte durch eine Galilei-Lupe aufgrund
des groBeren Arbeitsabstands nur leicht verbessert werden. Zahndrzte (iber 40 Jahre konnten mit
einer Galilei-Lupe die visuellen Defizite der Alterssichtigkeit weitgehend kompensieren. Generell
ermdglichten Kepler-Lupen eine signifikant bessere Detailerkennung in beiden Altersgruppen

[Eichenberger et al., 2013].
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steller die VergréRerung ihrer Lupen falsch
deklarieren. Bei nach aulen gleichem Ver-
grofRerungsfaktor konnen sie damit ein
grofReres Gesichtsfeld und eine groRere
Tiefenscharfe als die Konkurrenz anbieten.
Zur Abkldrung dieser Frage wurden Lupen
verschiedener Hersteller an einer tech-
Fachhochschule (NTB,
Schweiz) optisch verglichen [Neuhaus et al.,

nischen Buchs,

2013]. Das Spektrum der optischen Eigen-
schaften war erwartungsgemall grof (Ab-
bildung 6). Erstaunlich war das Ausmal}
der Diskrepanz zwischen deklarierter und ef-
fektiver VergroRerung vor allem bei Galilei-
Lupen. So verfligte die mit 2,8x ausge-
schriebene Lupe eines renommierten Her-
stellers lediglich Uber eine VergroRerung
von 2,2x. Bei keiner der getesteten Galilei-

Glossar zu Visus und Vergrofierungshilfen

Visus, Sehschdrfe: Schwellenwert der Fahig-
keit, feine Details eines Objekts wahrzu-
nehmen, deren Erkennbarkeit vom Seh-
winkel abhangt [Goersch, 2004]. Der mit-
tels Sehtest bestimmbare Wert bezieht sich
auf den Winkel der einfallenden Strahlen,
ist dimensionslos und unabhangig von der
Betrachtungsdistanz. Der reziproke Wert
erhoht sich mit zunehmender Sehscharfe.
Detailerkennung: Im Gegensatz zum Visus
als relatives Winkelmal bezieht sich die
Detailerkennung auf den Abstand der
getrennt wahrgenommenen Struktur als
lineare Dimension. Die Detailerkennung
ist direkt abhangig von der Betrachtungs-
distanz: je kleiner die Distanz, desto groRer
die Abbildung (linear) und die Lichtmenge
(quadratisch). Die reziproke Dimension
der erkannten Struktur erhoht sich mit
zunehmender Detailerkennung (mm'1).
Akkommodation: Brechwerténderung des
Auges zur Einstellung auf eine bestimmte
Entfernung des Objekts
Alterssichtigkeit/Presbyopie: Die Alters-
sichtigkeit ist gekennzeichnet durch fort-
schreitenden Verlust der Akkommodations-
breite bei Sklerosierung der Augenlinse,
durch zunehmende Blendungsempfind-
lichkeit und durch verminderte Kontrast-
sehscharfe. Die Presbyopie beginnt um
das 40. Altersjahr [Gilbert, 1980; Woo &
Ing, 1988; Pointer, 1995; Eichenberger et
al., 2011], wird jedoch meist erst Jahre
spater aufgrund von Einschrankungen im
Alltag erkannt und korrigiert.
Ein-Linsen-Lupe: Einfachster und kosten-
gunstigster Lupentyp. Aus optischen
Griinden wird der Arbeitsabstand mit
zunehmender VergroRerung kleiner. Fir
die Zahnmedizin resultieren daraus ab
Faktor 2x ergonomische Probleme.
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Galilei-Lupen: Der haufigste Lupentyp in
der Zahnmedizin. Galilei-Lupen kénnen
an ihrer kegelférmigen Gestalt erkannt
werden. Eine Kombination konvexer
und konkaver Linsen bilden das optische
System, dessen Arbeitsabstand den
ergonomischen Bediirfnissen angepasst
werden kann. Der VergroRerungsfaktor ist
physikalisch auf 2.5x beschrankt, kann
jedoch mit optischen Kompromissen (ein-
geschranktes Gesichtsfeld, Randunscharfe)
bis auf 3.5x erhoht werden.

Kepler- oder Prismen-Lupen: Diese kon-
nen an ihrer zylindrischen Form erkannt
werden. Kepler-/Prismen-Lupen enthalten
ein komplexes konvexes optisches System
aus Linsen und Prismen, das eine freie
Wahl der VergroRRerung und des Arbeits-
abstands erlaubt. Der bevorzugte Vergro-
Rerungsbereich in der Zahnmedizin liegt
zwischen 3.5x und 5x, um den Einfluss der
eingeschrankten Tiefenschérfe gering zu
halten. Die deutlichen optischen Vorteile
zu den Galilei-Lupen werden mit einem
hoheren Gewicht und einem hdéheren
Preis erkauft.

Operationsmikroskop: Freie Wahl der Ver-
grofRerung und orthograde Ausleuchtung
des Arbeitsfeldes. Aus Griinden der Tiefen-
schérfe und der Ubersicht kommt in der
Zahnmedizin meist eine VergroRerung
zwischen 4x und 10x zur Anwendung.
Der Arbeitsabstand wird durch Wahl des
Obijektivs an die Korpergrofie des Behand-
lers angepasst. Das Operationsmikroskop
hat bedeutende ergonomische Vorteile
durch eine aufrechte Arbeitshaltung
(Riicken und Halswirbelsaule) und durch
die ermidungsfreie, parallel gefiihrte
Sicht ohne Akkommodation. [

Lupen entsprach die angegebene Vergrolie-
rung dem effektiven Wert. Mittlerweile steht
ein sehr einfacher optischer Test zur Ver-
fligung, mit dem der reale VergroRerungs-
faktor von Galilei-Lupen bestimmt werden
kann (http://www.meridentoptergo.fi/Liite
tiedostot/Chart%20MO_13-03-26.pdf).
Dabei wird die Galilei-Lupe seitenverkehrt
Uber ein Muster von parallelen Linien gehal-
ten, die in Ubereinstimmung gebracht wer-
den missen. Daraus lasst sich der effektive
VergroRerungsfaktor der entsprechenden
Lupe ablesen. Es gilt aber festzuhalten, dass
ein unprazise deklarierter VergroRerungs-
faktor nichts lber die optische Qualitat der
Lupe aussagt. Diese manifestiert sich viel
eher in der Abbildung der Randzonen des
Arbeitsfeldes (Abbildung 6).

Galilei- Kepler-/Prismen-Lupen:
Grundsatzlich flihrte die Verwendung von

versus

Lupenbrillen zu einer besseren Sehscharfe in
samtlichen Probandengruppen [Eichenber-
ger et al., 2011; Eichenberger et al., 2013;
Perrin et al., 2014a; Perrin et al., 2014b]. Fir
junge Probanden bringen Galilei-Lupen je-
doch gemdl unseren Resultaten viel eher
ergonomische als visuelle Vorteile, wahrend
sie in der Gruppe uber 40 Jahre die Alters-
sichtigkeit fast vollstindig kompensieren
konnen. Kepler-/Prismen-Lupen sind den
Galilei-Lupen deutlich berlegen [Eichen-
berger et al., 2011; Eichenberger et al., 2013;
Perrin et al., 2014b]. Sie ermdglichten in
samtlichen Altersgruppen eine deutliche
Verbesserung der Detailerkennung, je nach
Alter in der GréRenordnung von 200 Pro-
zent bis 400 Prozent im Vergleich zum un-
bewaffneten Auge (Abbildung 5) [Eichen-
berger et al., 2013]. Dies wurde einerseits
auf den hoheren VergroRerungsfaktor zu-
rickgefuihrt, andererseits aber auch auf die
Uberlegenen optischen Eigenschaften der
Kepler-/Prismen-Lupen im Vergleich zu den
Galilei-Systemen [Eichenberger et al., 2011].

Operationsmikroskop: Mit den miniaturi-
sierten Sehtests in Zahnkavitaten wurde das
Sehvermdgen von Zahndrzten unter dem
Operationsmikroskop gemessen [Eichen-
berger et al., 2013]. Die verwendeten Seh-
tests waren aufgrund ihrer Dimension fir
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Abbildung 6: Die objektive Vermessung von zahndrztlichen Lupen an einer optischen Fachhochschule ergab grofle Unterschiede zwischen den ein-
zelnen Lupen. Das gleiche Raster fotografiert durch eine Galilei-Lupe 2,5x (links) und zwei Kepler-Lupen 4,2x (Mitte und rechts). Zu beachten ist der
Zusammenhang zwischen Arbeitsfeld und VergréBerungsfaktor (links und rechts), aber auch der offensichtliche Qualitdtsunterschied bei éhnlicher
VergréBBerung (Mitte und rechts). Bei der Mehrheit der Lupen wurde eine Diskrepanz zwischen deklarierter und effektiver VergréRerung gefunden

[Neuhaus et al., 2013].

VergréRerungen von 4x und 6,4x geeignet.
Hohere Faktoren, wie sie in der klinischen
Arbeit mit dem Operationsmikroskop durch-
aus Ublich sind, konnten nicht evaluiert wer-
den. Obwohl die untersuchten VergroRe-
rungen im Bereich der Kepler-/Prismen-
Lupen lagen, war die Detailerkennung mit
dem Mikroskop unter klinischen Bedingun-
gen deutlich erhoht (Abbildung 7). Ob der
Grund fiir diese Uberlegenheit eher bei der
vollig statischen, vom Kopftremor ungestor-
ten Position des Mikroskops zu suchen ist
oder in dessen unterschiedlicher optischer
Konstruktion, bleibt offen und kann Gegen-
stand weiterer Untersuchungen sein.

Alterssichtigkeit und VergroBerungshilfen:
Die altersbedingten Unterschiede wurden
mit zunehmender optischer Qualitat der
Lupen kleiner. Beim Mikroskop verschwan-
den sie fast vollstandig (Abbildungen 5 und
7) [Eichenberger et al., 2013; Perrin et al.,
2014a]. Testpersonen tiber 40 Jahre erkann-
ten mit einer 2.5x-Galilei-Lupe die gleichen
Strukturen wie jlingere Probanden mit
bloRem Auge (Abbildung 5) [Eichenberger
et al., 2013]. Die Alterssichtigkeit kann
somit durch Verwendung einer Lupenbrille
problemlos kompensiert werden. Die De-
tailerkennung in der klinischen Situation
wurde umgekehrt bei jungen Probanden
mit einer Galilei-Lupe kaum erhoht (Abbil-
dung 5) [Eichenberger et al., 2013]. Grund
fur dieses mehrfach bestatigte Resultat ist
der Verlust der erwahnten nattirlichen Ver-
grofRerung, weil die Arbeitsdistanz aus ergo-

nomischen Griinden relativ grol gewahlt
und eine Anndherung an den Patienten
durch die Brennweite der Lupe verhindert
wird. Kepler-/Prismen-Lupen und Mikro-
skope flihrten dank stdrkerer VergroRe-
rungsfaktoren und besserer Optik bei jeder
Altersgruppe zu einer besseren Detailerken-
nung (Abbildungen 5 und 7) [Eichenberger
etal., 2013].

Spezialfall Endodontologie: Wurzelkanal-
behandlungen finden traditionellerweise
als einzige zahnarztliche Behandlung im
Dunkeln statt. Sie sind gepragt von Erfah-
rung, Tastsinn und Rontgendiagnostik. Seit
mittlerweile Gber zwei Jahrzehnten wird das
Operationsmikroskop mit seiner wahlbaren
VergroRerung und der orthograden Be-
leuchtung als Meilenstein in der Endo-
dontologie propagiert. Es ermdglicht eine
Visualisierung des Pulpacavums und erlaubt
endodontische Behandlungen unter Sicht
[Carr, 1992; Velvart, 1996]. Ob dies auch
mit Lupen moglich ist, wird in der Literatur
kontrovers diskutiert. So verglich eine retro-
spektive Studie anhand von 312 klinischen
Féllen die Haufigkeit, mit der ein zweiter
mesiobukkaler Kanal in oberen Molaren
gefunden wurde, je nach Verwendung des
bloRen Auges (18 Prozent), einer Lupe (55
Prozent) oder einem Operationsmikroskop
(57 Prozent) [Buhrley et al., 2002]. Der
indirekte Riickschluss auf die Wirkung der
VergroRerung wies zwar auf einen hoch-
signifikanten Einfluss hin, jedoch in gleicher
Weise fiir Lupe und Mikroskop.

Eine andere Studie zum Auffinden von zwei-
ten mesiobukkalen Kandlen in oberen Mola-
ren verglich eine 2,5-fache Lupe und das
Operationsmikroskop bei achtfacher Ver-
groferung [Schwarze et al., 2002]: Hundert
extrahierte und eréffnete Molaren wurden
zuerst mit der Lupe, anschlieRend unter
dem Mikroskop untersucht. Mit der Lupe
wurden 41 Prozent, mit dem Operationsmi-
kroskop 94 Prozent der histologisch vorhan-
denen Kanadle identifiziert. Der Unterschied
war hochsignifikant.

Mit dem Ziel, die Frage nach der Visualisie-
rung endodontischer Behandlungen objektiv
zu beantworten, wurden in einer Studie
die beschriebenen Mikro-Sehtests in die
Wurzelkandle eines extrahierten Molars ge-
klebt: mesiobukkal am Kanaleingang, disto-
bukkal in 5 mm Tiefe und palatinal am Apex
[Perrin et al., 2014a].

Der Zahn wurde wie oben beschrieben in
einem Phantomkopf auf den Behandlungs-
stuhl gebracht und die Sehtests in den
Kanélen unter verschiedenen optischen Be-
dingungen durchgefiihrt:

A) Arbeitsbrille mit freiem Abstand und
OP-Lampe,

B) Galilei-Lupe 2.5x mit integrierter Licht-
quelle,

C) Operationsmikroskop sechsfach.

In die Studie einbezogen wurden 26 Zahn-
arzte im Alter zwischen 27 und 60 Jahren.
Als Grenzwert fiir eine genligende Sicht
wurden E-Optotypen mit der Dimension des
feinsten endodontischen Instruments (Fei-
lenspitze 06) gewdhlt [Perrin et al., 2014a].
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Innerhalb der Wurzelkanéle bot nur das
Operationsmikroskop eine geniigende Sicht.
Dies galt fiir alle Testpersonen und war
unabhadngig vom Alter. Am Wurzelkanal-
eingang konnte die Dimension 0,06 mm
von Zahnarzten < 40 Jahre mit Galilei-Lupe
und Licht erkannt werden; dltere Zahnarzte
Uber 40 Jahre waren auch hier auf das
Operationsmikroskop  angewiesen. Eine
weitere, noch unpublizierte Studie zeigt,
dass mit einer stdrker vergroRernden
Kepler-/Prismen-Lupe (4.3x) auch diese
altere Gruppe die Bedingung 0.06 mm am
Wurzelkanaleingang ausnahmslos erfiillen
kann. Innerhalb des Wurzelkanals erlauben
aber auch diese Lupen keine ausreichende
Sehleistung. Die Detailerkennung mit dem
Mikroskop war weder von der Lokalisation
des Sehtests noch vom Alter des Probanden
abhangig.

Mit miniaturisierten Sehtests im Pulpacavum
konnte objektiv und unter simulierten
klinischen Verhdltnissen die Sonderstellung
des Operationsmikroskops fiir die Endodon-
tologie gezeigt werden. Fiir die Suche der
Kanaleingdnge kann es partiell durch Lupen
ersetzt werden.

Licht und Ergonomie

Das Licht als Einflussfaktor fiir das Sehen in
der grundsatzlich dunklen Mundhohle ist
nicht Gegenstand dieser Ubersichtsarbeit.
Es ist jedoch anzunehmen, dass die Beleuch-
tung einen relevanten und altersabhéangigen
Einfluss auf das zahnarztliche Sehen hat.
Auf die ergonomischen Vorteile von Ver-
groBerungshilfen bezlglich Arbeitsdistanz
und Korperhaltung wird regelmaRig hinge-
wiesen. Auch dieser Aspekt wurde hier nicht
untersucht. Immerhin ist darauf hinzuwei-
sen, dass diese Vorteile zumindest im Fall
der Lupen aufgrund der eingeschrankten
Bewegungsfreiheit bei gleichzeitig schrager
Kopfhaltung zu diskutieren sind.

Schlussfolgerungen

Der zahnarztliche Visus unter klinischen Be-
dingungen variiert massiv und sollte regel-
maRig kontrolliert werden. Insbesondere
muss der friihe Beginn der Alterssichtigkeit
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Abbildung 7: Die Altersunterschiede in der Detailerkennung sind bei Kepler-Lupen und dem
Operationsmikroskop (OPM) gering. Auffallend ist die deutliche Verbesserung der Detailerkennung
mit dem Mikroskop auch bei kleinem VergroBerungsfaktor [Eichenberger et al., 2013].

um das 40. Lebensjahr beachtet werden.
Lupen sind in der Lage, visuelle Defizite auf
einfache Weise zu kompensieren. Das Ope-
rationsmikroskop ermdglicht eine hervor-
ragende Detailerkennung auch bei geringer
VergroRerung. Ob eine bessere Erkennung
von Details die klinische Prognose der zahn-
arztlichen Arbeit verbessert, ist wissen-
schaftlich nicht erwiesen und bedarf weite-
rer Studien. Ebenfalls sollten der Einfluss des
Lichts und die Bedeutung der Ergonomie
in Bezug auf das zahnarztliche Sehen in
weiteren Studien untersucht werden.

Zusammenfassung

Die Alterssichtigkeit fihrt nach dem 40.
Lebensjahr zu unvermeidbaren visuellen
Defiziten. Im Laufe der beruflichen Karriere
sollte der Nah-Visus deshalb regelmafig mit
geeigneten Tests bestimmt werden.

Visuelle Defizite konnen mit VergréRerungs-
hilfen kompensiert werden. Dabei muss
zwischen Galilei- und Kepler-/Prismen-Lupen
unterschieden werden. Die leichten, aber
optisch schwacheren Galilei-Lupen ermdg-
lichen eine aufrechte Korperhaltung und
nach dem 40. Lebensjahr die Kompensation
der Sehleistung auf das Niveau von jungen

Zahnarzten. Die optischen Vorteile der
Kepler-/Prismen-Lupen erhéhen die Detail-
erkennung fir alle Altersgruppen mit dem
Nachteil Das
Operationsmikroskop besticht mit hervor-
ragender Detailerkennung auch bei gerin-
ger VergroRerung. Fir die Visualisierung in
der Endodontologie ist das Operations-
mikroskop unverzichtbar, es bietet aber
auch Vorteile in anderen Fachgebieten.

eines hoheren Gewichts.
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Der besondere Fall mit CME

Therapie von Schrotschussverletzungen

Elisabeth Goetze, Christian Walter

In das Behandlungsspektrum der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie gehért die
Traumatologie - unter anderem auch Schussverletzungen. Im Folgenden werden
drei Fdlle von Schrotschussverletzungen beschrieben.

-

Abbildung 1: Eintrittskanal an der Wange (a) und im Bereich der Schddelkalotte (b), wobei die Kugel vor dem Kieferwinkel von enoral geborgen wurde (c)

Fall 1:

Ein 41-jahriger Patient stellte sich nach einer
Projektilverletzung bei einer Jagd in der chi-
rurgischen Notaufnahme mit Verletzungen
am Kopf und am linken Mittelfinger vor. Bei
den Projektilen handelte es sich um Quer-
schlager einer Schrotladung.

Klinisch wies der Patient punktférmige Ein-
schusslocher an der Wange (Abbildung T1a)

und kurz hinter der Stirn-Haar-Grenze (Ab-
bildung 1b) auf. Zur initialen Diagnostik
wurden eine CT der Kopf-Hals-Region (Ab-
bildungen 2a und b) und ein Rontgenbild
der Hand (Abbildung 3), des Thorax und
des Abdomens durchgefiihrt. Hier zeigten
sich im Bereich des Musculus masseter links,
an der Kopfschwarte und am linken Mittel-
finger rontgenopake Strukturen im Sinne

Abbildung 2: Computertomografische Darstellung der Kugeln im Bereich des Kieferwinkels (a)
und der Schdédelkalotte (b)
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von verbliebenen Projektilen.

Das Projektil am Mittelfinger wurde in
der chirurgischen Notaufnahme entfernt,
bevor der Patient zur Weiterversorgung
in die Mund-, Kiefer-, Gesichtschirurgie
Ubermittelt wurde. Hier erfolgten die Auf-
frischung des Tetanusschutzes und unter
antimikrobieller Abschirmung die operative
Entfernung der Projektile im Gesichtsbereich

Abbildung 3: Rontgen der Hand mit Projektil
im Bereich des linken Mittelfingers

Fotos: Walter et al.



(Abbildungen Tb und c), die iber kleine
Inzisionen enoral (Projektil im Kieferwinkel-
bereich) beziehungsweise (iber eine Inzision
an der Schadelkalotte entfernt wurden. Die
Wundsituation zeigte sich im Verlauf stabil
und es kam zur folgenlosen Abheilung.

Fall 2:

Ein 64-jahriger Patient kam Uber einen nie-
dergelassenen Unfallchirurgen nach einem
Jagdunfall durch Schrotschuss-Querschlager
zur Weiterversorgung in die Mund-, Kiefer-,
Gesichtschirurgie. Bei der morgendlichen
Kaninchenjagd waren Schrotkugeln von
einem Zaunpfahl abgeprallt und hatten den
Patienten im Kopfbereich verletzt. Weitere
Verletzungen lagen nicht vor, der Tetanus-
schutz war suffizient. Klinisch prasentierte
sich ein adiposer Patient mit periorbitaler
Schwellung links. Einschrankungen von Mo-
torik oder Sensibilitat lagen nicht vor, das
Auge war nicht verletzt. In der erweiterten
Bildgebung mittels digitaler Volumentomo-
grafie zeigten sich in den Weichteilen beider
Wangen, im Bereich der Orbita links, para-
nasal links und am linken Ohr metalldichte
Strukturen im Sinne von Metallprojektilen
(Abbildung 4).

In Intubationsnarkose wurden das infraorbi-
tale, das paranasale und das supraauriculare
Projektil entfernt. Die in den Wangenweich-
teilen befindlichen Schrotkugeln konnten
ohne Geféahrdung des N. facialis, der intra-
operativ mehrfach auf mechanische Reizung
reagierte, nicht ohne Erschaffung eines un-
verhaltnismalig groRen Zugangs mit mehr
Ubersicht geborgen werden, so dass hier
auf eine Entfernung letztendlich verzichtet
wurde. Postoperativ kam es unter prolon-
gierter Antibiose zu einer raschen Abheilung
ohne Anzeichen einer Infektion.

Fall 3:

Ein 79-jahriger Patient mit einer sequestrierten
Bisphosphonat-assoziierten Osteonekrose des
Unterkiefers links bei Bondronat-Therapie
aufgrund eines multiplen Myeloms stellte
sich zur operativen Revision vor. In der pra-
operativen Bildgebung mittels Panorama-
schichtaufnahme fielen bereits réntgen-
opake Strukturen mit Projektion auf Unter-
und Oberkiefer auf. In der erweiterten Bild-

gebung durch eine dentale Volumentomo-
grafie (DVT) zeigten sich neben der klinisch
bereits zu vermutenden Sequestrierung flinf
metalldichte Strukturen (Abbildung 5). Kli-
nisch lieRen sich im Bereich der Wange und
der Augenbraue links subkutane Verhar-
tungen tasten, die mit der radiologisch zu
vermuteten Lokalisation der Schrotkugeln
korrelierten.

Auf Nachfrage erzdhlte der Patient, er habe
im Jahr 1943 mit anderen Kindern mit einer
Schrotflinte gespielt, aus der sich ein Schuss
geldst habe. Die Verletzungen seien damals
im Krankenhaus versorgt worden, aber eine
Entfernung der Fremdkorper sei nicht vor-
genommen worden. Beschwerden habe er
nicht, so dass er auch keine Entfernung der
Projektile wiinschte.

Abbildung 4:
DVT-basierte Schidel-
pa(posterior-ante-
rior)-Projektion:
Rekonstruktion mit
multiplen Projektilen

Diskussion

Nicht beabsichtigte Schrotschussverletzun-
gen sind seltene Unfélle und ereignen sich
vorwiegend als Jagdunfalle [Hootman, An-
nest et al., 2000]. Die oben beschriebenen
Kasuistiken spiegeln die therapeutische
Bandbreite wider — von der Entfernung der
Projektile bis zum komplikationslosen Belas-
sen Uber viele Jahrzehnte.

Fir Jagdunfélle zeigt sich typischerweise ein
Altersgipfel zwischen 40 und 50 Jahren, wo-
bei Manner deutlich haufiger betroffen sind
[Bestetti, Fisher et al., 2015]. In 63 Prozent
der Félle kommt es hier zu Verletzungen
durch Schrotmunition [Karger, Wissmann et
al., 1996]. Freizeitunfélle ohne Jagdbezug
betreffen ebenfalls haufiger Manner, hier

Abbildung 5:
DVT-basierte Schédel-
pa(posterior-anterior)-
Projektion: Sequestrie-
rung Unterkieferfront,
nebenbefundlich
multiple Projektile

im Bereich des linken
Gesichts/paranasal

Zm 106, Nr. 14 A, 16.7.2016, (1639)



74 oeoeeeeeesssss  Zahnmedizin

wird ein Altersgipfel von 15 bis 24 Jahren
angegeben [Hootman, Annest et al., 2000].
Schrotmunition besteht aus einer Patronen-
hiilse, der Ziind- und Treibladung sowie den
Projektilen. Im Gegensatz zu einem einzel-
nen Faust- oder Handfeuerwaffenprojektil
kommt es beim Schuss zu einer Streuung
der Partikel. Die dadurch entstehende soge-
nannte Garbe breitet sich facherférmig aus.
Schrotladungen gibt es in unterschiedlichen
Kornungen, die in Abhdngigkeit von der
Beute gewahlt werden. Der Tétungsmecha-
nismus beruht hier nicht auf einer Penetra-
tion vitaler Strukturen, sondern vermutlich
auf einer neuralen Reaktion auf das Auf-
treffen der Schrotladung.

Der durch die Projektile angerichtete Schaden
ist von der KorngroRe und von der Entfer-
nung vom Schiitzen abhéngig. Aufgrund
der Flugkinetik der Schrotladung kommt es
beim Auftreffen von Schrotkugeln gerne zur
Ablenkung der Kugel, was auch eine vom
Eintrittsort ferne, nicht lineare Penetration
von Geweben mdglich macht. Dies kann die
Bergung der Projektile stark erschweren
oder aber auch trotz einer primar ungefahr-
lich wirkenden Eindringregion zur Bedro-
hung vitaler Strukturen fiihren. Fir Schrot-
verletzungen werden im Vergleich zu Einzel-
projektilen neben Knochendestruktionen
auch ausgedehnte Weichgewebedestruktio-
nen beschrieben [Ruda and Karcher, 1998].
Dies traf jedoch fur die oben beschriebenen
Falle nicht zu.

Insgesamt ist die Kopf-Hals-Region bei
Schussverletzungen zu zehn Prozent affek-
tiert [Fowler, Dahlberg et al., 2015]. Rein auf
Jagdunfélle begrenzt ist diese Region mit 46
Prozent befallen, gefolgt von den Extremita-

Fazit fir die Praxis

M Therapie der Wahl bei Schrotschuss-
verletzungen ist die Entfernung der Pro-
jektile mit Rekonstruktion der Hart- und
Weichgewebe.

B Es sollte eine perioperative antibiotische
Abdeckung durchgefiihrt werden.

M Bei frischen Verletzungen sollte die
Tetanusimmunisierung  Uberprift und
gegebenenfalls aufgefrischt werden.
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Der besonder™Eall
mit CME
-

Kliniker présentieren Félle mit hohem
diagnostischem Schwierigkeitsgrad.

ten mit etwa 38 Prozent [Loder and Farren,
2014].

Zur Diagnostik sollten dreidimensional ab-
bildende Verfahren wie CT oder bei eindeu-
tig geringer Weichteilbeteiligung auch DVT
genutzt werden. In zweidimensionalen Ab-
bildungsverfahren ist eine Topodiagnostik
auch durch Erweiterung auf eine zweite
Ebene nicht immer suffizient maoglich. Eine
intraoperative Navigation zum Beispiel mit-
tels Sonografie kann das Auffinden von Pro-
jektilen insbesondere im Weichteilmantel
erleichtern.

Neben der direkten mechanischen Scha-
digung besteht insbesondere bei Quer-
schlager-Verletzungen Infektionsgefahr. Das
abgeschossene Schrotkorn gilt als steril,
kann aber bei Kontakt zu weiteren Flachen
kontaminieren. Zusatzlich sind die tiefen
penetrierenden Wunden infektiologisch
ungunstig.

Bei frischen Verletzungen sollte von einer
Kontamination der Wunde ausgegangen
werden, so dass eine antibiotische Ab-
deckung angezeigt ist [Finkelstein, Leg-
mann et al., 1997]. Der Status der Tetanus-
immunisierung sollte Uberprift werden
und gegebenenfalls eine Impfung erfolgen.
Zusammen mit einer chirurgischen Wund-
toilette sollte eine Entfernung der Projektile
durchgefiihrt werden [Ruda and Karcher,
1998].

Durch die Abgabe von Blei aus der Munition
kann es zu einer Bleibelastung des Organis-
mus kommen [Magos, 1994]. Symptome
einer Bleivergiftung sind Neuropathien,
Anamie, Bluthochdruck, Niereninsuffizienz,
Immundefizienz und Einschrankungen der
Fruchtbarkeit. Bei Kindern fiihrt eine Blei-

belastung zu Hirn- und Nervenschaden mit
Folgen wie mentaler Retardierung, veran-
dertem Verhalten bis hin zu Krampfanfallen,
Koma und Tod [WHO, 2015].

In Deutschland wird in Bereichen der
Arbeitssicherheit durch die AWMF ein Blei-
Blutspiegel von 300 bis 400 pg/dl als Grenz-
wert angegeben. Die Bleibelastung durch
einen Schrotschuss ist abhangig von der
Menge, der Verformung und der Lokalisa-
tion der Projektile. Knochennahe Projektile
flihren genauso wie eine groRere Menge zu
hoheren Bleiwerten [McQuirter, Rothenberg
et al., 2004].

In Abhdngigkeit von der Affektion der pene-
trierten und verletzten Gewebe kann es zu
unterschiedlichen Symptomen kommen,
beispielsweise Visusverlust und Einschran-
kungen der Augenbeweglichkeit bei Beteili-
gung der Orbita.

Bei schwierigem Zugang mit der Gefahr von
bleibenden Schaden kann unter Abwéagung
der Risiken beim Erwachsenen iber das
Belassen von Projektilen diskutiert werden,
wie in einem der oben beschrieben Falle mit
Gefahrdung des Nervus facialis. Bei einem
solchen Vorgehen sollten eine posttrauma-
tische antibiotische Abdeckung zur Infek-
tionsprophylaxe und eine ldngerfristige
Kontrolle der Blutbleiwerte durchgefiihrt
werden.

Elisabeth Goetze, Arztin, Zahnérztin

PD Dr. Dr. Christian Walter

Klinik und Poliklinik fiir Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie — plastische Operationen
Universitdatsmedizin der Johannes Gutenberg-
Universitat Mainz

Augustusplatz 2

55131 Mainz
walter@mkg.klinik.uni-mainz.de
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Syrischer Zahnarzt erstellt erstes dentales Wérterbuch in Arabisch-Deutsch

»Nach der Praxis habe ich Kopfschmerzen!

Der syrische Zahnarzt Wassim Mukdessi méchte in Deutschland arbeiten.
Doch das ist nicht einfach, denn ,die deutsche Sprache ist noch schwieriger als
Anatomie!”. Deshalb lernt er jeden Abend - und erstellt nebenbei das erste
dentale Online-Fachwérterbuch in Arabisch und Deutsch.

_I_Eaﬁ.n de 3...5'?:::1]

ol Aus diesen Notizen
soll das dentale
Online-Fachwérter-
buch in Arabisch und
Deutsch entstehen.
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.Jeden Tag hore ich neue Worte, die ich
notieren kann”, sagt Wassim Mukdessi. ,Ich
schreibe das Wort, wie ich es verstanden
habe, dazu die Bedeutung in Arabisch.
Dann korrigieren die Schwestern der Praxis
die deutsche Schreibweise. Nach der Praxis
habe ich dann Kopfschmerzen.” Zu Hause
lbertrdgt er die Fachworter in eine Datei.
nicht einfach nur
Deutsch lernen. Der Hospitant von Dr.
Joachim Hoffmann im Implantarium Jena
das erste dentale Worterbuch in
Arabisch und Deutsch auflegen. 80 Seiten
umfasst das Buch bereits, das am Ende im
Mukdessi: ,Das ist
fir mich eine gute Methode zu lernen und

Denn Mukdessi will

will

Web erscheinen soll.

vielleicht kann ich spéter anderen arabisch-
sprachigen Kollegen helfen.” Das Wichtigste
aber ist fir den syrischen Zahnarzt, die
zahnérztliche Fachsprache in Deutsch zu
lernen, um dann die Fachsprachenpriifung
zu bestehen. Erst dann wird seine Approba-
tion der Universitdt Latakia anerkannt. Das
ist kein Pappenstiel: ,Die deutsche Sprache
ist noch schwieriger als Anatomie!”

Mukdessi kam nicht als Fliichtling hierher:
Von Anfang an wollte der syrische Zahnarzt
in Deutschland sein Know-how erweitern,
denn das Niveau der Zahnmedizin halt er
fir ,sehr, sehr hoch”: ,Die Zahnarzte in
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meiner Heimat miissen gerade bei der
Hygiene viel verbessern. Hier sehe ich selbst
nach groen Operationen kaum Infektionen.
Das ist in Syrien sogar nach viel kleineren
chirurgischen Eingriffen oft der Fall.”

, Manchmal bittet mich Dr. Hoffmann,
widhrend seiner Behandlung zu
beschreiben, was er gerade macht. Dann
wird es zuweilen lustig.
Wassim Mukdessi

Nachdem er seine Zeugnisse in der Bot-
schaftin Beirut vorgelegt hatte, erhielt er ein
Visum fir die Sprachausbildung zur Berufs-
vorbereitung. ,Meine Ausbildung wird von
meiner Familie in Syrien finanziert. Nattrlich
spielten die Zerstorung und die Perspektiv-
losigkeit in unserem Land eine Rolle fiir mei-
nen Wunsch hier zu arbeiten, aber auch die

Zahnarzt Wassim Mukdessi aus Syrien (links)
und Dr. Joachim Hoffmann

Fotos: LZK Thiringen

(/4

Moglichkeiten der modernen Zahnmedizin
in Deutschland. Es muss toll sein, hier in
Deutschland als Zahnarzt zu arbeiten. Einige
Zahnarzte und Professoren in Latakia und
Damaskus haben in Deutschland studiert.
Sie waren die besten Zahnarzte in Syrien.
Manchmal kamen Zahnarzte von hier nach
Syrien und zeigten uns neue Behandlungs-
methoden.” Sein Traum: , Hier in Deutsch-
land einen Master zu machen.” Und na klar:
Er mochte spater auch gern wieder nach
Syrien zurtick, doch das hange auch von der
dortigen Situation ab.

Fir Hoffmann war es kaum Uberraschend,
plotzlich einen syrischen Hospitanten zu
haben: ,In Jena wurden ja schon vor 1989
Kollegen aus Syrien in verschiedenen medi-
zinischen Fachrichtungen ausgebildet. Auch
in unserer Praxis haben wir gelegentlich
auslandische Hospitanten.” Er selbst war
zwischen 2004 und 2010 zweimal jahrlich
in Syrien, um dort Kollegen in Implantat-
chirurgie und -prothetik auszubilden - ,inso-
fern setzt sich hier eine Tradition fort, wenn
auch unter veranderten Voraussetzungen”.
Mutig findet er, sich auf die wegen der
Sprache erschwerten Zulassungsbedingun-
gen in Deutschland einzulassen. Seiner Mei-
nung nach hatte es Mukdessi im arabisch-
sprachigem Raum viel einfacher gehabt: ,Dort
werden die syrischen Kollegen wegen ihrer
guten Ausbildung mit Kusshand genommen
und gut bezahlt. Im gesamten Nahen Osten
gelten sie als die geschicktesten.”
Gelegentlich hospitiert Mukdessi bei den
Operationen: ,Wenn mdoglich, erklart mir
Dr. Hoffmann dabei Ausdriicke der Behand-
lung. Manchmal, wenn sehr offene Patien-
ten behandelt werden, bittet er mich, zu be-
schreiben, was er gerade macht. Dann wird
es zuweilen lustig.” Fir Hoffmann und sein
Team steht jetzt schon fest: ,Egal ob das,
was Wassim jetzt lernt, spater Patienten
in Syrien zugute kommt oder ob er dazu
beitragt, den absehbaren Zahnarztemangel
in Deutschland zu lindern — wir helfen ihm
gern, in der Fachsprache und in der Zahn-

medizin Ful zu fassen.” ck/nh
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mehr Sicherheit kirzere Behqndlungszeiten hohe Patientenzufriedenheit

Curriculum
Funkfionsdiagnostik und
restaurative Therapie

Praxisorientierte Fortbildung fir Zahnérzte und Zahntechniker

Die Kursserie wird lhnen helfen, den funktionell anspruchsvollen Patienten zu erkennen und Ihre Behandlungsstrategie nach diesem
Patienten auszurichten. Sie werden Ihre prothetische Komplikationsrate deutlich verringern. Durch eine klar definierte Vorgehensweise
erarbeiten Sie mit groBer Sicherheit eine stabile, reproduzierbare Okklusion und eine gelungene Asthetik. Sie werden durch eine
héhere Patientenzufriedenheit und durch professionellen Imagegewinn belohnt.

B On-Campus Modul A B On-Campus Modul B B Off-Campus Modul
Referent: Prof. Dr. Ulrich Lotzmann Referent: Prof. Dr. Ulrich Lotzmann Internet-Lektionen begleitend
23.09. - 24.09.2016 07.10.-08.10.2016 von zu Hause absolvierbar

B On-Campus Modul C On-Campus Modul D
Referenten: Dr. Johannes Heimann Referent: Dr. Johannes Heimann
und Ztm. Bruno Jahn und Ztm. Bruno Jahn
21.10.-22.10.2016 04.11.-05.11.2016

Infos und Anmeldung unter www.teamwork-media.de/campus

Teilnehmerkreis/ Veranstaltungsort Studiengebihr
Zulassungsvoraussetzungen Abteilung fir Orofaziale Prothetik und Die Studiengebihr betragt EUR 3.000,-
Zohn{jrzte (m/W) mit Obgeschlossenem FUnkﬁOnSlehre der UniVerSde'SZOhnklinik ZZgl. MwSt.

Studium und Zahntechniker (m/w) mit Marburg.
abgeschlossener Berufsausbildung.

Veranstalter Informationen zum Studium

teamwork media GmbH Fragen zum Studium richten Sie bitte per EMail

HauptstraBe 1 an event@teamwork-media.de oder telefonisch

86925 Fuchstal - Germany an Michael Hofler unter +49 8243 9692-14.

Tel. +49 8243 9692-0

Fax +49 8243 969222 Kostenlose Broschiire e e
eveni@teamwork-media.de Unter obiger Adresse kénnen Sie auch unsere PUBLISHEIRS

www.teamwork-media.de ausfihrliche Broschiire anfordern!
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Volker Looman zur Vermdgensverwaltung

Der Finfkampf der Geldanlage

Geldanlage ist finanzieller Mehrkampf: In-
ventur des Gesamtvermdgens, Festlegung
der Ziele, Verteilung auf Anlageklassen, Aus-
wahl der Finanzprodukte und Uberwachung
des Privatvermogens. Die hartesten Diszipli-
nen sind die Verteilung, die Umsetzung und
die Uberwachung. Dafiir ist Disziplin nétig,
wenn dieses Wortspiel erlaubt ist. Disziplin
und Konsequenz kosten viele Anleger aber
bereits im normalen Alltag so viel Kraft, dass
fur den , Finfkampf der Geldanlage” kaum
Kraft Gibrig bleibt. Die Inventur ist die leich-
teste Ubung. Die Auflistung der Guthaben
und Schulden klappt in der Regel ganz gut.
Bei der Festlegung der Ziele beginnen die
Probleme. Heftig wird es bei Verteilung des
Gesamtvermogens auf Bargeld, Anleihen,
Immobilien, Aktien und Rohstoffe. Ich weil}
nicht, warum das so schwierig ist, doch ich
vermute, dass sich die meisten Menschen
nicht festlegen wollen. Beruf, Partner und
Kinder sind so starke Verpflichtun-
gen, dass man oder frau oder beide
zusammen wenigstens im Urlaub
und beim Geld ein bisschen ,,Frei-
heit” genieBen wollen wie zum
Beispiel diese Akademiker.

Ein betuchtes Ehepaar, sie ist An-
wialtin, 55 Jahre alt, er ist Zahnarzt,
56 Jahre jung, besitzt ein Vermo-
gen von 5,4 Millionen Euro. Bitte
werden Sie jetzt nicht neidisch,
wenn bei lhnen erst die Halfte
zusammen gekommen ist. Erstens
ist das keine Schande, und zweitens geht es
nicht um Zahlen, sondern um Prinzipien.
Das Vermdgen besteht aus neun Posten. In
der Kasse liegen 600.000 Euro. Die Anleihen
sind 300.000 Euro wert. Die Barwerte der
beiden Rentenanspriiche liegen bei 800.000
Euro. Das Eigenheim hat einen Verkehrswert
von einer Million Euro. Das vermietete Mehr-
familienhaus ist zwei Millionen Euro wert.
Die Aktien konnten fiir 500.000 Euro ver-
kauft werden. Im Depot der Hausbank lie-
gen Goldbarren im Wert von 200.000 Euro.
Auf den Immobilien lasten zwei Kredite von
insgesamt 900.000 Euro.
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Die erste Aufgabe ist erledigt. Ich habe
Ihnen die Bilanz in acht Sétzen erldutert.
Fir die zweite Aufgabe brauche ich nur
funf Satze. Das Ehepaar will noch zehn Jahre
arbeiten. Ertrage aus dem Vermogen sind
erwiinscht, aber wegen der hohen Ein-
kommen nicht nétig. Das Geld soll ,,sicher”
angelegt werden. Die beiden Akademiker
stehen in zwei Berufen, mit drei Kindern, einer
Haushélterin und einem Hund dermalen
unter Strom, dass sie kein Verlangen haben,
sich auch noch um ihr Geld zu kiimmern.
Momentan triiben allein die 600.000 Euro in
der Kasse die Stimmung.

Ich kenne diese Gemiitslagen, und jedes Mal,
wenn sie mir geschildert werden, mochte
ich mit der Faust auf den Tisch hauen: Nein,
so einfach ist das alles nicht! Warum? Die
Anleihen sind eine Katastrophe, die Kredite
sind fragwiirdig, das Mehrfamilienhaus ist
heikel, das Aktiendepot ist gefahrlich, und

Der Autor ist freiberuf-
licher Finanzanalytiker
in Stuttgart. Er ver-
offentlicht jede Woche
in der BILD und in der
FAZ einen Aufsatz
iiber Geldanlagen.
AuBerdem unterstiitzt
er Zahnérzte auf
Honorarbasis bei der
Gestaltung des Privat-
vermogens.
www.looman.de

die Idee, die 600.000 Euro in die Vermdgens-
verwaltung einer Bank zu stecken und daftr
jedes Jahr etwa 1,5 Prozent zu bezahlen, ist
in meinen Augen der Gipfel.

Das geht in meinen Augen einfacher, preis-
werter, rentabler und solider. Ich wiirde das
unrentable Mehrfamilienhaus verkaufen, die
Schulden tilgen und mich auf 4,5 Millionen
Euro konzentrieren. Ich fande fiinf Topfe mit
folgenden Inhalten interessanter: 500.000 in
Bargeld, 1.400.000 Euro in Anleihen, jeweils
1.000.000 Euro in Immobilien und Aktien
und 600.000 Euro in Rohstoffe. Was meinen
Sie?

Die Umsetzung dieses ,Bauplans” in die
Wirklichkeit ist heikel, denn wer A sagt, muss
zwar nicht, sollte aber auch B sagen. Das
Bargeld wird auf 500.000 Euro reduziert.
Die Anleihen werden um 300.000 Euro
aufgestockt. Der neue Topf besteht aus
den Rentenanspriichen (800.000 Euro) und
drei Indexfonds mit Staatsanleihen, Unter-
nehmenspapieren und Hochzinsanleihen
von jeweils 200.000 Euro. Die Immobilien
werden auf das Eigenheim reduziert. Die
Aktien werden um 500.000 Euro aufge-
stockt, und die ,neue” Million wird mithilfe
von Indexfonds auf die gesamte Welt ver-
streut. Denkbar sind zum Beispiel jeweils
111.111 Euro auf kleine, mittlere und grof3e
Unternehmen in Amerika, Asien und Europa.
Wichtig ist die breite Streuung, um die
Klumpen(risiken) in dem Vermdgen aufzu-
|6sen. Das Prinzip gilt auch bei Rohstoffen.
Platin, Gold und Silber sind gut, doch Platin,
Gold, Silber, Gas und Ol sind besser.

Die Investitionen sind mithilfe von Index-
fonds umsetzbar, die bei einer Direktbank
fir wenig Geld zu bekommen sind. Die
passive Verwaltung kostet schatzungsweise
ein Funftel der aktiven Verwaltung. Wenn
Sie mir jetzt sagen, dass Sie sich das nicht
zutrauen, weil Sie von Geldanlage keine
Ahnung haben, kann ich lhnen nur trocken
antworten, dass die meisten Vermdgens-
verwalter genauso ahnungslos sind wie Sie,
weil sie nicht in die Zukunft sehen konnen.
Ich lasse mir von lhnen auch vorhalten, dass
Sie das Gefiihl nicht aushalten, bei der Geld-
anlage alleine zu sein. Das verstehe ich, und
wenn ich mit dieser Vermutung richtig liege,
kann ich Ihnen nur den Rat geben, sich fiir
25 Basispunkte die Dienste eines Seelsorgers
in Vermdgensfragen zu sichern. Mit diesem
, Kummerkastenonkel” reden Sie zweimal im
Jahr Gber die Entwicklung des Vermogens.
Ihn kdnnen Sie fragen, was mit der Erbschaft
passieren soll, die in einigen Jahren droht.
Kurzum: Suchen Sie sich nicht nurin der Ehe,
sondern auch beim Geld einen Begleiter, der
auf lhrer Seite steht. Alles andere ist doch
vom Ubel!

Kolumnen entsprechen nicht immer der Ansicht der Herausgeber.
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Repetitorium Glaukom

Vorsicht - Erblindungsrisiko!

Eine Schéddigung des Sehnerven entwickelt sich meist schleichend und bleibt
oft lange unbemerkt. Die Experten raten deshalb zum ,,Glaukom-Check” ab
dem 40. Lebensjahr. Das ist fiir Zahnérzte besonders wichtig, da der Beruf ein
exzellentes Sehen voraussetzt. Als Behandler muss der Zahnarzt iber eine
derartige Augen-Vorerkrankung des Patienten informiert sein, um nicht mit
einem adrenalinhaltigen Lokalandsthetikum zu behandeln.

Erst mit einer Augenhintergrund-Spiegelung kann man ein Glaukom sicher diagnostizieren. Daher
raten Augendrzte diese Untersuchung ab dem 40. Lebensjahr regelmdfig durchfiihren zu lassen.

Der Erhalt einer guten Sehfahigkeit ist selbst-
verstandlich nicht nur im zahnmedizinischen
Bereich wichtig. Aus augenarztlicher Sicht ist
es daher unverstandlich, dass das Glaukom
— der Volksmund spricht auch vom Griinen
Star — hierzulande als Erkrankung nicht ernst
genug genommen wird. Immerhin gehort
die chronisch fortschreitende Augenerkran-
kung zu den haufigsten Erblindungsursachen
in Deutschland.

Weltweit werden rund 15 Prozent aller Er-
blindungen auf ein Glaukom zurtickgefihrt.
Ursache ist eine zunehmende Schadigung
des Nervus opticus und dadurch bedingt
ein Untergang von Sehnervenfasern. Bereits
manifeste Veranderungen sind nicht reversi-
bel, was die Bedeutung der Friiherkennung
unterstreicht.
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Epidemiologie und Verlauf

Die Wahrscheinlichkeit, ein Glaukom zu ent-
wickeln, steigt mit dem Lebensalter. Ab dem
40. Lebensjahr sind etwa zwei Prozent der
Bevolkerung betroffen. Die Zahl der Patien-
ten, die aufgrund eines Glaukoms erblinden,
wird auf etwa 1.000 pro Jahr in Deutschland
geschatzt, wobei von einer nicht unerheb-
lichen Dunkelziffer auszugehen ist.

Bei der Erkrankung kommt es unbehandelt
zu einem Skotom, einem Ausfall im
Gesichtsfeld, der typischerweise zunachst
aullerhalb des Fixierpunkts auftritt und sich
dann allmahlich im mittleren Gesichtsfeld
ausbreitet. Der Gesichtsfeldausfall wird zu-
nachst vom Gehirn sowie Uber das zweite
Auge kompensiert und bleibt dadurch oft

Foto: Science Source-OKAPIA

lange unbemerkt. Er kann indirekt auffallen,
wenn zum Beispiel ein Gegenstand zu-
nachst tbersehen und erst dann bemerkt
wird, wenn der Betreffende ihn unmittelbar
anblickt.

Verschiedene
Glaukomformen

Beim Begriff ,Glaukom” handelt es sich
um einen Sammelbegriff flr verschiedene
Krankheitsformen.

B Am haufigsten tritt das Glaukom im
offenen Kammerwinkel des Auges auf. Es
wird dann primér chronisches Offenwinkel-
glaukom oder auch Weitwinkelglaukom ge-
nannt. Grund ist eine Abflussbehinderung
des Kammerwassers im Kammerwinkel, be-
dingt durch einen erhohten Abflusswider-
stand im Trabekelsystem. Dadurch erhoht
sich langsam, aber stetig der Augeninnen-
druck.

M Es kann als Sonderform allerdings auch
ein Normaldruckglaukom - friiher auch als
Niedrigdruckglaukom bezeichnet - vor-
liegen, also eine Schadigung des Sehnervs
ohne erhohten Augeninnendruck.

B Beim juvenilen Glaukom oder auch kon-
genitalen Glaukom liegt die Abflussstorung
des Kammerwassers an einer Entwicklungs-
stérung des Kammerwinkels. Sehr haufig
ist hierfir eine Roteln-Infektion in  der
Schwangerschaft die Ursache.

m Von einem sekunddren Offenwinkel-
glaukom spricht man, wenn bereits eine
Augenerkrankung vorliegt. Das konnen
Verletzungen, eine Uveitis, ein intraokularer
Tumor oder auch Gefdllneubildungen im
Bereich des Kammerwinkels sein.

B Eine Sonderform ist das sogenannte
Steroid-Glaukom, das als Folge einer linger-



fristigen  Steroiddauertherapie auftreten
kann.

m Das Pseudoexfoliationsglaukom (PEX-
Glaukom) ist, wie der Bundesverband Auge
e.V. schreibt, eine spezielle, haufig vorkom-
mende Form des Sekundarglaukoms. Es
entsteht durch feinfibrillire Ablagerungen
auf der Linse und fihrt im Kammerwinkel
zu Behinderungen des Wasserabflusses, was
eine erhebliche Druckerh6hung zur Folge
hat.

W Bildet sich zwischen der Iris und der
Hornhaut vor dem Trabekelwerk im Kam-
merwinkel eine Engstelle, spricht man vom
Engwinkelglaukom. Folge ist ein erhéhter
Augeninnendruck aufgrund der Abfluss-
stérung. Ein Risikofaktor fiir das Engwinkel-
glaukom ist ein verkiirzter Augapfel, wie
er bei der Weitsichtigkeit charakteristisch
ist.

Um eine akute Notfallsituation handelt es
sich beim Glaukomanfall — auch als akuter
Winkelblock oder akutes Winkelblockglaukom
bezeichnet. In dieser Situation vermindert
sich plotzlich — meist durch eine Verlegung
des Kammerwinkels durch die Regenbogen-
haut — der Abfluss des Kammerwassers.
Daraus resultiert eine zum Teil extreme
Druckerhéhung bis hin zum Dreifachen
des Normalwerts, dies fiihrt zu einem palpa-
torisch steinharten Augapfel, so formuliert
es der Berufsverband der Augenarzte
Deutschland.

Die Symptome des Glaukomanfalls treten
plotzlich auf. Die Patienten beklagen gero-
tete Augen, Augenschmerzen, einen Visus-
verlust und nicht selten auch das Sehen
von Farbringen. Zusétzlich werden Magen-
Darm-Symptome wie Ubelkeit und Er-
brechen beschrieben und es wird (iber sehr
starke Kopfschmerzen geklagt. Durch den
hohen Druck im Augeninneren droht eine
rasche Sehnerv-Schadigung, die Gefahr der
Erblindung besteht. Meistens handelt es
sich bei diesem Notfall nur um ein Auge. Der
Anfall kann nach wenigen Stunden spontan
abklingen, die Rezidivneigung ist hoch.

Bei einer solchen Symptomatik muss unver-
ziglich eine medikamentdse Behandlung
erfolgen. Zusatzlich muss in aller Regel
das Kammerwasser mittels Operation oder
Laserbehandlung drainiert werden.

. ey

Repetitorium

Neves und Bewdhrtes aus Medizin,
Praxis und Forschung.

Krankheitsursachen
und Risikofaktoren

Lange Zeit galt primar ein erhohter Augen-
innendruck von mehr als 21 mm Hg als
Ursache des Glaukoms. Diese Theorie ist
allerdings tberholt. Denn zum einen ent-
wickeln 80 Prozent der Menschen mit
okularer Hypertonie kein Glaukom. Anderer-
seits weist jeder dritte Patient, bei dem sich
bereits ein Glaukomschaden entwickelt hat,
keinen erhohten Augeninnendruck auf.

Die Ursache der Erkrankung scheint inzwischen
gesichert: Es handelt sich um ein Missver-
haltnis von Augeninnendruck und Durch-
blutung der Sehnerven. Ist der Blutdruck
innerhalb der GefaRRe des Sehnervenkopfes
hoch, kann ein hoherer Augeninnendruck

INFO

Glaukom-Check ab 40

Augendrzte raten Uber 40-Jahrigen
generell, alle zwei bis funf Jahre
einen Glaukom-Check durchfiihren
zu lassen. Menschen mit erhohtem
Glaukomrisiko wird sogar eine jahr-
liche Kontrolluntersuchung empfoh-
len. Denn , die meisten Patienten mit
Offenwinkelglaukom und Engwinkel-
glaukom sind sich nicht bewusst,
dass sie an einer das Sehvermdgen
bedrohenden Krankheit leiden”, heildt
es in der internationalen Leitlinie zum
Glaukom. AuRerdem sollten Glaukom-
Patienten motiviert werden, ihre Ge-
schwister, Eltern und Kinder dariiber
zu informieren, dass sie ein erhohtes
Glaukomrisiko in sich tragen und
sich ebenfalls regelm@Rig einer Friih-
erkennungsuntersuchung unterziehen
sollten. [ ]

noch toleriert werden, ist dieser Durchblu-
tungsdruck jedoch niedrig, kann schon ein
niedriger Augeninnendruck die Erkrankung
beglinstigen. Besonders ungunstig ist die
Vergesellschaftung eines hohen Augeninnen-
drucks mit einem niedrigem Blutdruck im
Sehnervenkopf, der Fovea centralis. Der
Augeninnendruck sowie der Perfusions-
druck konnen schwanken, dadurch sind der
absolute Wert beider Parameter wie auch
die Dauer ungiinstiger Druckverhaltnisse
von Bedeutung. Nach Angaben des Bun-
desverbands Auge e.V. kann zusétzlich eine
individuell erhéhte Druckempfindlichkeit
(Tensionstoleranz) die Manifestation eines
Glaukoms begtinstigen.

Ein Risikofaktor neben dem erhdhten
Augeninnendruck sowie einem hohen Le-
bensalter ist also eine verminderte Durch-
blutung des Sehnervs und der Retina. Aber
auch eine familidre Belastung mit relevanter
Kurzsichtigkeit und erhohter Hornhautdicke
stellt ein erhohtes Risiko dar. Patienten, die
an Migréne leiden, sind ebenso pradisponiert
wie Schlaf-Apnoeiker und Menschen mit
afrikanischer Abstammung. Hat sich bereits
ein Glaukom manifestiert, gilt ein Nikotin-
abusus als Risikofaktor fur eine Progression.
Die Ursache eines erhohten Augeninnen-
drucks ist Gblicherweise eine Abflussstérung
des Kammerwassers. Dieses bildet sich im
Ziliarkorper des Auges und flieRt dann in
die hintere Augenkammer. Durch die Pupille
gelangt es dann in die vordere Augenkam-
mer und flieBt im Kammerwinkel (iber das
Trabekelwerk und den Schlemmschen Kanal
ab. Das Verhdltnis von Kammerwasser-
produktion zu Kammerwasserabfluss ergibt
den Augeninnendruck, der Ublicherweise
zwischen 10 und 21 mm Hg betrdgt. Er
kann im Tagesverlauf schwanken, wobei
Differenzen bis 5 mm Hg durchaus noch in
der Norm liegen.

Diagnostik

Gemessen wird der Augeninnendruck Ub-
licherweise mit einem Pneumotonometer.
Dabei wird die durch einen Luftdruck indu-
zierte Abflachung der Hornhaut bestimmt.
Zusatzlich muss eine Augenspiegelung
zur Uberpriifung der Netzhaut und des
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Sehnervkopfes mittels Spaltlampe erfolgen.
Bei einem auffdlligem Befund sind nach
Angaben des Berufsverbands der Augen-
arzte weitere Methoden wie die Messung
der Hornhautdicke und die Untersuchung
des Gesichtsfelds angezeigt.

Die Kosten der Screening-Untersuchung
werden Ublicherweise von den Kassen nicht
tbernommen, wohl aber die Kosten der
Zusatzuntersuchungen bei begriindetem
Glaukomverdacht.

Therapie

Medikamentds: Bei der Behandlung geht
es meist primdr um eine Senkung des
Augeninnendrucks. Das gilt auch fiir das
Normaldruckglaukom, bei dem von einer
besonderen Empfindlichkeit des Sehnervs
gegeniiber Druck ausgegangen wird. Je
fortgeschrittener die Erkrankung ist, desto
niedriger ist in aller Regel der therapeutisch
angestrebte Augeninnendruck.

Die Drucksenkung ist meist medikamentos
mittels Augentropfen mdglich, wobei das
Behandlungsziel darin besteht, das Fort-
schreiten der Erkrankung zu hemmen und
damit das Sehvermdgen zu erhalten. Bereits
eingetretene Sehnervenschadigungen kon-
nen nicht zurtickgebildet werden.

Zum Einsatz kommen vor allem Prostaglan-
dine, die den Abfluss von Kammerwasser
erleichtern und so den Augeninnendruck
senken sowie Betablocker und Carboanhy-
drasehemmer, die die Produktion von Kam-
merwasser drosseln. Alternativ ist ferner der
Einsatz von Alpha-Agonisten, die ebenfalls
die Bildung von Kammerwasser mindern,
maglich.

Ist mit der Monotherapie der Augeninnen-
druck nicht ausreichend zu senken oder

Quellen und weitere
Informationen:

M Berufsverband  der  Augenarzte
Deutschlands e.V., www.augeninfo.de
M Initiativkreis zur Glaukom Friiherken-
nung e.V., www.glaukom.de

B Bundesverband Auge e.V.,

www.bundesverband-auge.de
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wird das Gesichtsfeld trotz guter Druck-
reduktion schlechter, werden nach Angaben
des Initiativkreises zur Glaukom Friiherken-
nung e.V. in aller Regel Kombinationen ein-
gesetzt. Als fixe Wirkstoffkombination sind
unter anderem Betablocker plus Carboan-
hydrasehemmer sowie Betablocker plus
Prostaglandinderivat verfligbar.

Laserbehandlung: Wenn eine medikamen-
tése Therapie nicht mdglich oder eine
durchgefiihrte nicht erfolgreich ist, gilt die
Laserbehandlung als Option. Bei der Laser-
iridotomie wird ein kleines Loch in die Iris
gestanzt, was eine Druckdifferenz zwischen

Operation eines Glaukoms

der vorderen und der hinteren Augenkammer
ausgleichen kann.

Operation: Ist eine Operation indiziert, wird
eine Trabekulektomie durchgefiihrt, um da-
mit einen neuen Abfluss fiir das Kammer-
wasser zu schaffen. Bei diesem Verfahren
wird ganz in der Nahe des Trabekel-
maschenwerks ein kleines Stlickchen der
Lederhaut entfernt. Daraufhin wird die
dariiber liegende Bindehaut wieder ver-
schlossen, wie der , Initiativkreis Glaukom
Friherkennung” auf seiner Webseite diesen
Eingriff beschreibt. Er erkldart naher: ,Das
Kammerwasser kann {iber diese Offnung
aus der vorderen Augenkammer nach

aulen zur Bindehaut absickern und wird
dann dort Uber die groRen Gefale der
Bindehaut entsorgt.”

Und: ,Bei der 360-Grad-Kanaloplastik wird
im Vergleich zur Trabekulektomie keine
Offnung nach auRen unter die Bindehaut
angelegt. Stattdessen wird der natirliche
Abfluss des Kammerwassers im Auge Uber
den sogenannten Schlemmschen Kanal mit
einem Mikrokatheter erweitert, der Uber
den gesamten Verlauf des Kanals rund um
die Iris vorgeschoben wird.”

Heute ist in der Ophthalmologie auch eine

mikroinvasive  Glaukomchirurgie (MIGS,

Micro-Invasive Glaucoma Surgery) maoglich.
Dabei wird ein kleiner Titan-Stent gelegt,
was den Abfluss des Kammerwassers opti-
miert. Dieser Titan-Stent stellt eine Verbin-
dung zwischen der vorderen Augenkammer
und dem (blichen Abfluss des Kammer-
wassers, dem sogenannten Schlemmschen
Kanal her. Dadurch wird das trabekulare
Maschenwerk umgangen, denn dieses ist
haufig ein Abflusshindernis fiir das Kammer-
wasser.

Christine Vetter
Merkenicher Str. 224
50735 Koln
info@christine-vetter.de

Foto: Okapia-imageBROKER-Florian Kopp



Das Glaukom

| Von besonderer Relevanz
YU fur die Zahnmedizin ist das
Vorliegen eines Engwinkelglaukoms beim
Patienten. Diese anatomische Differenzie-
rung bezieht sich auf den sogenannten
Kammerwinkel, der sich zwischen der
Rickflaiche der Hornhaut und der Vorder-
flache der Iris befindet und durch den das
Kammerwasser abflielt. Im Vergleich zum
Offenwinkelglaukom ist das Engwinkel-
glaukom seltener, kann aber im Rahmen
eines Glaukomanfalls — wenn dieser unbe-
handelt bleibt — innerhalb kurzer Zeit zur
Erblindung fiihren. Die Funktion des Kam-
merwinkels ist abhangig von der GroRe der
Pupille und der Dicke der Iris. Stérungen
fihren immer wieder zur Abflussstorung
des Kammerwassers und damit zu einem er-
hohten Augeninnendruck mit konsekutiver
Schadigung des Sehnerven. Risikofaktoren
sind eine hohergradige Weitsichtigkeit und
ein fortgeschrittener grauer Star. Im ersten
Fall ist der Kammerwinkel relativ spitz, im
zweiten Fall ist die Augenlinse verdickt.
Medikamente, die die Pupille erweitern,
wie Antidepressiva und Antiemetika sowie
der Vasokonstriktor Adrenalin in Lokal-
anasthetika konnen so zu einem Anstieg
des Augeninnendrucks fiihren und einen
Anfall auslosen.
Fiir den Zahnarzt als Betroffenen ist selbst-
verstandlich das Offenwinkelglaukom auf-
grund des Gesichtsfeldausfalls und der dro-
henden Erblindung ein relevantes Problem.
Da dies haufig liber langere Zeit unbemerkt
geschieht und da das gesunde Auge den
peripheren Ausfall kompensiert, ist die
Dunkelziffer sehr hoch. Die Diagnose wird
haufig erst sehr spat gestellt. Aktuell wird
das Glaukom als eine progrediente Neuro-
pathie des Nervus opticus mit strukturellen
Verdnderungen und einem korrespondie-
renden Funktionsverlust (Gesichtsfelddefekt
und folgender Visusverlust) gesehen.
Der Empfehlung, ab dem 40. Lebensjahr
regelmaRig den Augeninnendruck zu mes-
sen, eine Gesichtsfeldmessung und eine
Inspektion des Augenhintergrunds vor-
nehmen zu lassen, ist daher gerechtfertigt.

Aus Sicht der Zahnmedizin

Die alleinige Augendruckmessung reicht
als Screening nicht aus, da dieser bei
Normaldruckglaukomen im Normbereich
zwischen 10 und 21 mm Hg liegt und im
Tagesverlauf um etwa 5 mm Hg schwanken
kann.

gesehen werden. Auferdem gibt es eine
familiare Disposition. Auch eine starke
Kurzsichtigkeit und eine erhéhte Horn-
hautdicke erhohen das Risiko. Menschen
mit anderen vaskuldaren Erkrankungen, ins-
besondere solche mit Vasospasmen und

Dem Zahnarzt als Betroffenen droht aufgrund des Gesichtsfelddefekts und dem daraus folgen-
den Visusverlust die Berufsunféhigkeit.

Aber selbst eine anhaltende okuldre Hyper-
tonie fihrt nur bei etwa 20 Prozent der
Betroffenen zu einem Glaukom. Auch weist
nur ein Drittel der Patienten mit struktu-
rellen Verdnderungen durch das Glaukom
keinen erhéhten Augeninnendruck auf. Da-
her wird das Glaukom aktuell als Folge eines
Missverhaltnisses von Augeninnendruck und
Durchblutung des Sehnerven angesehen.
Da sich beide Parameter kontinuierlich
verandern, sollten nicht nur die absoluten
Werte, sondern auch die Zeitdauer beriick-
sichtigt werden.

Als Risikofaktoren fiir die Entstehung eines
Glaukoms miissen neben dem erhdhten
Augeninnendruck auch das fortgeschrittene
Lebensalter sowie eine kompromittierte
Durchblutung von Retina und Sehnerv an-

Migrane erkranken haufiger. Bei einem be-
stehenden Glaukom ist auch das Rauchen
ein verstarkender Faktor.

Univ.-Prof. Dr. Dr. Monika Daubldnder
Leitende Oberdirztin der Poliklinik fiir
Zahndrztliche Chirurgie
Universitdtsmedizin der Johannes
Gutenberg-Universitét Mainz
Poliklinik fiir Zahndrztliche Chirurgie
Augustusplatz 2

55131 Mainz

Dr. Dr. Peer W. Kimmerer

Klinik und Poliklinik fiir Mund-, Kiefer- und
Plastische Gesichtschirurgie der Universitct
Rostock

Schillingallee 35

18057 Rostock
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Praxis

Praxismarketing

Marke Zahnarzt

Marketing kann fir Zahndrzte Fluch und Segen zugleich sein. Ohne geht es nicht,
heiBt es iiberall - aber welche MaBnahmen sind wirklich sinnvoll? Zwei Experten
berichten von ihren Erfahrungen mit dem ,, Werbe-Wettrennen”, den veréinderten
Herausforderungen und Personal Branding.

Marketing flir mich und meine Praxis, muss
das sein? Es muss! So heilt es unisono in
Zeiten wachsenden Wettbewerbs. Die raum-
liche Niederlassungsfreiheit der Zahnarzte,
die Konkurrenz zwischen Einzelpraxen, MVZs
und Kettenpraxen, miindige Patienten auf
der Suche nach glnstigen Preisen und wei-
tere Veranderungen des Berufsbilds sorgen
fur eine zunehmende Bedeutung von Wer-
bung und Praxismarketing. ,Es geht nicht
mehr ohne”, sagt Dr. Bernhard Saneke.
»Das Rennen hat erst begonnen!”

~Es geht heute nicht mehr
ohne Marketing!”

Saneke, Spezialist fir Implantologie und
Chirurgie, ist einer jener Zahnarzte, die sich
intensiv. mit den neuen Werbemdglich-
keiten beschéftigen. Als einziger Zahnarzt
bundesweit ist Saneke, der auch als Coach
berat, Mitglied im ,,Club 55” — der Vereini-
gung europadischer Experten fiir Vertrieb
und Marketing. Seine Wiesbadener Gemein-
schaftspraxis tritt mit zwei verschiedenen
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Webseiten und eigenen YouTube-Videos
auf. Warum es gleich zwei Webseiten sind?
»Generell wollen wir ausprobieren, welche
Seite besser lauft, was die Zielgruppen be-
trifft. Es ist wie beim Angeln: Erfolgreich ist,
was dem Fisch schmeckt. Und den dicken
Fisch zieht nur der aus dem Wasser, der den
attraktivsten Koder hat — sprich die beste
Webseite.”

Jede Praxis braucht ihr eigenes Marketing-
konzept. Wahrend ein einzelner Behandler
auf dem Land vielleicht mit der altbewahrten
Mund-zu-Mund-Propaganda, einem Satz
Trikots fur den ortlichen FuRballverein und
gelegentlichen Artikeln in der Lokalzeitung
genligend Aufmerksamkeit erzeugt, kommt
eine Praxis im Ballungsgebiet der Grofstadt
nicht um ein festes Marketingbudget herum.
+Es gibt groRere Praxen, die geben mittler-
weile langst weit Gber 100.000 Euro jahrlich
fur Marketing aus”, sagt Saneke. GroRere
Einheiten, die auf Expansion ausgerichtet
sind, konnen sich das ohne Weiteres leisten.
Und sie missen es auch. Saneke: ,Sonst
werden die Patienten von anderen weg-

lllu.: studiostoks — Fotolia.com

gefangen.” Ob auf dem Land oder in der
Stadt — wichtig sei immer zu beobachten,
wie sich die Kollegen &ffentlich prasentieren.
Das hilft auch bei der Entscheidung, welche
Werbeaktivitaten fir die eigene Praxis ge-
eignet sein konnten.

Von der Mundpropaganda
zu viralen Werbetools

Doch wie sich zurechtfinden im Dschungel
der Reklamemadglichkeiten? Der Vielfalt der
Malnahmen scheinen kaum Grenzen ge-
setzt: Der Zahnarzt soll eine moderne,
schon designte Webseite anbieten und
am besten mit einem individuellen Praxis-
Fotoshooting das Bildmaterial dazu liefern.
Er soll sich mit Printwerbung, digitalen
Anzeigen und Suchmaschinenoptimierung
beschiftigen, vielleicht nach Praxisschluss
bloggen, twittern und auf Facebook aktiv
sein. Er konnte ein Imagevideo drehen
lassen und auf YouTube Uber seine Arbeit
sprechen, seinen ,,unique selling point” ent-
decken und daraus ein ,Personal Branding”
entwickeln. Schén ware auch, wenn seine
Praxis auf Online-Bewertungsportalen posi-
tiv auffiele. Gleichzeitig sind Patienteninfor-
mationsveranstaltungen und ansprechende
Inhouse-Werbemittel wie Broschiiren oder
originelle Give-aways nicht zu vergessen.
Hinter all dem steht natirlich ein einprag-
sames Corporate Design mit entsprechen-
der Corporate Identity. Und bei all dem
nicht zu vergessen: Das Arztwerberecht
muss eingehalten werden.

»Was Werbung und Marketing betrifft, kann
man sehr viel Geld in den Sand setzen. Denn
wer von uns hat schon Ahnung von diesen
Bereichen und weil}, welche Malnahme
wirklich etwas bringt? Und als Zahnarzt
werden Sie mit Angeboten Uberhauft”, so
Saneke. Doch einerseits sei es essenziell, sich



externe Unterstitzung zu suchen. Denn
welcher Zahnarzt ist gleichzeitig Spezialist
fir Webseiten-Optimierung, Design oder
Videodrehs? Andererseits tummeln sich im
weiten Feld des Marketings gleichzeitig viele
vermeintliche Experten mit vollmundigen
Versprechungen. ,Und woher wissen Sie,
dass der, dem Sie den Auftrag geben, lhre
Webseite zu erstellen, sein Geld wirklich
wert ist?”, fragt Saneke. ,Hier ist ein ganz
neuer Bereich entstanden, in dem sich der
Zahnarzt kundig machen muss. Er wird auf
diesem Weg immer mehr zum Allgemein-
unternehmer. Das ist sehr herausfordernd.”

Patientenbindung léuft
immer iber die Person”

Eine Herausforderung allerdings, die sich
anzunehmen lohnt. Im Mittelpunkt aller
Marketing-Schlagworte steht dabei immer
noch eins: die Personlichkeit des Zahn-
arztes. Das betont auch Michael Bandt,

austauschbar sein. Der Mensch ist es nicht.
Er hat eine Biografie, Hobbys, besondere
Fahigkeiten und Leidenschaften. Dabei geht
es nicht darum, sich ein mdglichst extra-
vagantes Alleinstellungsmerkmal zuzulegen,
sondern die Starken und Besonderheiten der
eigenen Person offentlich hervorzuheben.
Und dabei man selbst zu bleiben.

in den Augen ihrer Patienten als (Personen-)
Marke wahrgenommen zu werden, deutlich
hohere Jahreseinkommen und eine starkere
Patientenbindung.” Auch Sanekes Rat in Sa-
chen Marketing ist deutlich: ,Fangen Sie an!
Fangen Sie an und lassen Sie nicht mehr los!”

Sonja Schultz
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Buchautor, Trainer, Unternehmer-Coach und
Markenexperte, der jlingst vom Institut fiir
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dentale Erfolgsstrategien fiir herausragende
Leistungen bei der Markenpositionierung von
Zahnarzten ausgezeichnet wurde. ,Gerade
bei Zahnarzten, die ihre Leistung im direkten
Kontakt mit dem Patienten erbringen, erfolgt
die Identifikation stets tiber die Person. Ist
mir diese Person sympathisch? Vertraue ich
ihr? Fihle ich mich gut aufgehoben und ver-
steht sie meine individuellen Beduirfnisse?”
Es sind die spezifischen Starken und Eigen-
schaften, die einen Zahnarzt fiir Patienten
attraktiv machen, so Bandt. ,Diese person-
lichen Eigenschaften gilt es fiir die Patienten
sicht- und erlebbar zu machen und als Marken-
kern fiir die Praxis zu etablieren.” Dieses Vor-
gehen nennt sich Personal Branding.

Zur schlichten Ware wird der Zahnarzt
dadurch aber nicht — im Gegenteil das ist
der falsche Weg: ,Viele Zahnarzte, die den
Weg zur Personenmarke gehen mdchten,
machen den Fehler, ihr Markenprofil &hn-
lich dem eines Produkts aufzubauen”, er-
klart Bandt. ,Bei der ,Marke Zahnarzt’ geht
es jedoch um den Menschen, die eigenen
Werte, die Motive — was treibt mich an?”
Die angebotenen Dienstleistungen und
Produkte einer Praxis mogen durchaus

Sie nennen es Personal
Branding

Erst ein kleiner Teil der Zahnarzteschaft hat
das Thema Personal Branding fiir sich ent-
deckt. Vielen erscheint es noch ungewohnt,
sich ,,ins Rampenlicht” zu riicken. Doch Bandt
weil: ,Wie bei jedem Trend gilt: Die ,First
Mover” werden am starksten profitieren. Schon
heute erzielen Zahnarzte, denen es gelingt,

Michael Bandt begleitet seit vielen Jahren
zahlreiche Personen des 6ffentlichen Lebens —
Vorstinde, Unternehmer, Fiihrungskrifte,
Freiberufler — mit Personal Branding bei ihrem
Markenbildungsprozess.

Dr. Bernhard Saneke fiihrt seit 1995 eine
Mehrbehandlerpraxis mit iiber 50 Angestell-
ten in Wiesbaden. Neben der Zahnmedizin ist
er aktiver Pilot und fliegt fiir eine Airline den
Airbus 320. Als Experte fiir Marketing und
Vertrieb berdit er seit 15 Jahren Praxen und gibt
Kurse in Praxismanagement und -marketing.

I In zehn Schritten zum Personal Branding

B Machen Sie sich lhre Fahigkeiten bewusst
und heben Sie lhre Starken hervor.

B Analysieren Sie ihre Zielgruppe. Bestim-
men Sie lhre Schwerpunkte und Spezialisie-
rungen.

B Legen Sie |hr personliches Image fest und
bringen Sie es in lhr Praxismarketing ein.

B Heben Sie sich von den anderen ab.
Falls Sie damit anecken - das scharft |hr
Profil.

B Wie werden Sie von anderen wahrge-
nommen, online und offline?

M Finden Sie heraus, welche Werbemittel
am besten zu Ihnen passen und setzen Sie
diese ein.

B Bleiben Sie neugierig und geben Sie sich
nie mit dem Erreichten zufrieden.

B Seien Sie leidenschaftlich und zeigen Sie
es auch.

B Bringen Sie sich in Netzwerke ein, betei-
ligen Sie sich an Fachdiskussionen zu lhren
Themen und kniipfen Sie Kontakte.

M Lassen Sie sich nicht verrlickt machen und
bleiben Sie sich selbst treu.
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Bekanntmachung der Kassenzahndrztlichen Vereinigung Rheinland-Pfalz

hier: Nachveréffentlichung der Bekanntmachung fiir das Jahr 2015

Veroffentlichung der Hohe der Vorstandsvergiitung
einschlieBlich Nebenleistungen (Jahresbetrdage) und der wesentlichen Versorgungsregelungen der einzelnen Vorstandsmitglieder
gemal § 79 Abs. 4 SGB V
Vorjahresvergiitung wesentliche Versorgungsregelungen
Grund- Variable Umfang Dienstwa- | Ubergangs- | in der berufs- Zuschuss vertragl. Regelungen fiir
Vergiitung Bestand- | der Neben- | gen auch regelung gesetzl. Ren- | stéandige Zur priv. Sonderre- den Fall
teile tatigkeit in zur priv. nach Ablauf | tenvers. Versorgung | Versorgung | gelung der | der Amtsenthe-
der Praxis Nutzung der Amtszeit | versichert Versorgung | bung oder
-entbindung
Erlduterungen| Hoéhe gem. | gezahlter | Wochen- ja/nein Hohe/ ja/nein jahrl. aufzu- | jéhrl. Hohe/ Hohe/Laufzeit
Vorstands- Betrag stunden Laufzeit wendender | aufzu- Laufzeit einer
vertrag in € Betrag in € | wendender Abfindung/eines
Betrag Ubergangsgeldes
Kassenzahnarztliche Vereinigung Rheinland-Pfalz
Vorstands- 200.816,63 | 59.707,62 | 16 Std. nein 6 Monats- nein 16.957,50 3.613,56 — —
Vorsitzender | 1) 2) gehdlter Zuschuss
zur Kranken-
vers.
stellv. 133.877,76 |59.707,62 |16 Std. nein 6 Monats- nein 11.305,04 |1.980,70 |— —
Vorstands- 3) 4) gehalter Zuschuss
Vorsitzender zur Kranken-
vers.

1) Birokostenpauschale tiber 4.800 Euro
2) private Abgeltung der dienstlichen Nutzung des Privat-PKWs tiber 28.000,00 Euro
3) Biirokostenpauschale lber 3.200 Euro
4) private Abgeltung der dienstlichen Nutzung des Privat-PKWs tiber 18.666,64 Euro

Bego Implant Systems

Inserentenverzeichnis

Deutsche Apotheker- und

ic med EDV-Systemlosungen

teamwork media Verlags GmbH

GmbH & Co. KG Arztebank fiir die Medizin GmbH Seite 49 und 77
Seite 67 Seite 53 Selte 25 Ultradent Products GmbH
BFS health finance GmbH Deutscher Arzteverlag GmbH Komet Gebr. Brasseler Seite 63
Seite 37 Seite 75, 79 und 87 GmbH & Co. KG Unil Deutschiand GmbH
. nilever Deutschland Gm
Camlog Vertriebs GmbH DGZI Dt. Ges. f. Zahnirztl. 2. Umschlagseite Seite 11
Seite 17 Implantologie e.V. Medentis Medical GmbH
caprimed GmbH Seite 71 Seite 23 :Vf: I;l- 9Deutschland GmbH
. eite
Seite 55 Dr. Liebe Nachf. GmbH & Co. KG Medentis Medical GmbH
Colténe/Whaledent Seite 13 4. Umschlagseite Wirtschaftsges. des VDZI mbH

GmbH & Co. KG
Seite 9 und 51

F1 Dentalsysteme
Deutschland GmbH

mediserv Bank GmbH

Seite 15

Seite 59
CompuGroup Medical Seite 29 P dental BY Vollbeilage
ermadenta A
‘-"e_"tf"'systeme GmbH GlaxoSmithKline Consumer Seite 21 Deutscher Arzteverlag GmbH
Seite 35 Healthcare GmbH & Co. KG
Dental-Elan Fotografie & Design  Seite 30 und 31 PROTILAB Teilbeilage
Seite 57 Seite 6 und 7

Dental-S GmbH Walter Meyer
3. Umschlagseite
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Hu-Friedy Mfg. Co., LLC. European
Headquarters
Seite 89

Sirona Dental Systems GmbH
Seite 45

Ancar Deutschland FROMMER
GmbH & Co. KG
in PLZ 70 bis 74, 76 bis 79, 86, 89
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Dentale Neuigkeiten fur
Ihr Facebook gefallig?

Folgen Sie den Zahnmedizinischen Mitteilungen zm auf
Facebook und wir futtern Inr Facebook taglich mit den
frischesten News aus der Dentalbranche — immer aktuell,
relevant und unterhaltsam. Jetzt folgen:
www.facebook.com/zahnaerztlichemitteilungen

n Besuchen Sie uns auf Facebook!

Jetzt
folgen!

“ /zahnaerzt\ichemmei\ungen

Ein Produkt der BZAK, der KZBV und des Deutschen Arzte-Verlags
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Bekanntmachungen

Krankentransport-Richtlinie

des Gemeinsamen Bundesauschusses iiber die Verordnung von Krankenfahrten,
Krankentransportleistungen und Rettungsfahrten nach § 92 Absatz 1 Satz 2 a

Nummer 12 SGB V

in der Fassung vom 22. Januar 2004 veréffentlicht im Bundesanzeiger
2004 Nr. 18 (S. 1 342)

zuletzt geandert am 18. Februar 2016 veroffentlicht im Bundesanzei-
ger BAnz AT 04.05.2016 B2 in Kraft getreten am 5. Mai 2016

MaBgeblich ist die im Bundesanzeiger verdffentlichte Fassung.

Der G-BA strebt eine sprachliche Gleichberechtigung der Geschlechter
an. Die Verwendung von geschlechtlichen Paarformen wiirde aber
Verstandlichkeit und Klarheit der Richtlinie erheblich einschranken.
Die in dieser Richtlinie verwendeten Personenbezeichnungen gelten
deshalb auch jeweils in ihrer weiblichen Form.

§ 1 Allgemeines

Diese Richtlinie gemaR § 92 Absatz 1 Satz 2 Nummer 12 SGB V
regelt die Verordnung von Krankenfahrten, Krankentransporten und
Rettungsfahrten in der vertragsarztlichen und vertragszahnarztlichen
Versorgung. ?Die Leistungen sind nach § 73 Absatz 2 Satz 1 Nummer 7
SGB V vertragsarztlich oder vertragszahnarztlich zu verordnen.

§ 2 Verordnung

(1) 'Fur die Verordnung einer Krankenbeférderungsleistung hat der
Vertragsarzt oder der Vertragszahnarzt

- die Notwendigkeit der Beférderung nach § 3 zu priifen und

- das erforderliche Transportmittel nach Mallgabe der §§ 4 bis 7 aus-
zuwahlen.

2Die Verordnung ist auf dem jeweils vereinbarten Vordruck auszu-
stellen. 3Die Inhalte der Verordnung sind in Anlage 1 geregelt.

(2) 'Der Vertragsarzt oder der Vertragszahnarzt soll die Verordnung
vor der Beforderung ausstellen. 2Nur in Ausnahmefallen, insbesondere
in Notféllen, kann er nachtréglich verordnen. 3Ein Notfall liegt vor,
wenn sich der Versicherte in Lebensgefahr befindet oder schwere
gesundheitliche Schaden zu befiirchten sind, wenn er nicht unver-
ziiglich die erforderliche medizinische Versorgung erhalt.

(3) Bei Fahrten mit dem privaten Kraftfahrzeug oder mit einem
offentlichen Verkehrsmittel ist eine Verordnung nicht erforderlich.
(4) Fur die Fahrten zu ambulanten oder stationaren Rehabilitations-
mafnahmen ist ebenfalls keine Verordnung auszustellen, sondern der
Versicherte zur Klarung der An- und Abreise direkt an seine Kranken-
kasse zu verweisen.
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§ 3 Notwendigkeit der Beférderung

(1) "oraussetzung fur die Verordnung von Beforderungsleistungen
ist, dass die Fahrt im Zusammenhang mit einer Leistung der Kranken-
kasse zwingend medizinisch notwendig ist. 2Der zwingende medizi-
nische Grund ist auf der Verordnung anzugeben. 3Liegt ein solcher
zwingender medizinischer Grund nicht vor, z. B. Fahrten zum Abstim-
men von Terminen, Erfragen von Befunden, Abholen von Verordnun-
gen, ist die Verordnung unzulassig.

(2) "Notwendig im Zusammenhang mit einer Leistung der Kranken-
kasse sind in der Regel nur die Fahrten auf dem direkten Weg zwischen
dem jeweiligen Aufenthaltsort des Versicherten und der nachst er-
reichbaren geeigneten Behandlungsmaglichkeit. 2Die Notwendigkeit
der Beférderung ist fir den Hin- und Riickweg gesondert zu priifen.

§ 4 Auswahl des Beforderungsmittels

"MaRgeblich fiir die Auswahl des Beférderungsmittels gemaR der §§ 5
bis 7 ist ausschlieBlich die zwingende medizinische Notwendigkeit im
Einzelfall unter Beachtung des Wirtschaftlichkeitsgebots. 2Fiir die Aus-
wahlentscheidung sind deshalb insbesondere der aktuelle Gesundheits-
zustand des Versicherten und seine Gehfahigkeit zu berlicksichtigen.

§ 5 Rettungsfahrten

(1) Der Versicherte bedarf einer Rettungsfahrt, wenn er aufgrund seines
Zustands mit einem qualifizierten Rettungsmittel (Rettungswagen, Not-
arztwagen, Rettungshubschrauber) beférdert werden muss oder der Ein-
tritt eines derartigen Zustands wahrend des Transports zu erwarten ist.
(2) Rettungswagen (RTW) sind fiir Notfallpatienten zu verordnen, die
vor und wahrend des Transportes neben den Erste-Hilfe-MaBRnahmen
auch zusatzlicher MaRnahmen bediirfen, die geeignet sind, die vitalen
Funktionen aufrecht zu erhalten oder wieder herzustellen.

(3) "Notarztwagen (NAW) sind fir Notfallpatienten zu verordnen,
bei denen vor oder wéhrend des Transportes lebensrettende Sofort-
malnahmen durchzufiihren oder zu erwarten sind, fiir die ein Not-
arzt erforderlich ist. 2Dies gilt entsprechend fiir die Verordnung von
Notarzteinsatzfahrzeugen (NEF).

(4) 'Rettungshubschrauber (RTH) sind zu verordnen, wenn ein
schneller Transport des Patienten mit einem bodengebundenen
Rettungsmittel nicht ausreichend ist. 2Dariiber hinaus sind Rettungs-
hubschrauber anzufordern, wenn eine schnellere Heranfiihrung
des Notarztes an den Notfallort zur Durchfiihrung lebensrettender
Malnahmen oder zur Herstellung der Transportfahigkeit des
Patienten mit dem jeweils geeigneten Transportmittel notwendig ist.



(5) Rettungswagen, Notarztwagen, Notarzteinsatzfahrzeuge und
Rettungshubschrauber sind tber die ortlich zustandige Rettungs-
leitstelle anzufordern.

§ 6 Krankentransporte

(1) "Ein Krankentransport kann verordnet werden, wenn der Ver-
sicherte wahrend der Fahrt einer fachlichen Betreuung oder der be-
sonderen Einrichtungen des Krankentransportwagens (KTW) bedarf
oder deren Erforderlichkeit aufgrund seines Zustandes zu erwarten
ist. 2Die fachliche Betreuung in Krankentransportwagen wird nach
den maRgeblichen landesrechtlichen Vorschriften durch qualifiziertes
nicht-arztliches Personal gewahrleistet. 3Die medizinisch-technische
Einrichtung ist auf die Beférderung von Nicht-Notfallpatienten aus-
gelegt.

(2) Der Krankentransport soll auch dann verordnet werden, wenn
dadurch die Ubertragung schwerer, ansteckender Krankheiten der
Versicherten vermieden werden kann.

(3) 'Krankentransporte zur ambulanten Behandlung bediirfen der
vorherigen Genehmigung durch die Krankenkasse. 2Dies gilt nicht fiir
Fahrten zu einer vor- oder nachstationaren Behandlung gemaR § 115a
SGB V oder zu einer ambulanten Operation gemal § 115b SGB V.

§ 7 Krankenfahrten

(1) Krankenfahrten sind Fahrten, die mit 6ffentlichen Verkehrs-
mitteln, privaten Kraftfahrzeugen, Mietwagen oder Taxen durch-
gefiihrt werden. 2Zu den Mietwagen zédhlen z. B. auch Wagen mit
behindertengerechter Einrichtung zur Befoérderung von Rollstuhl-
fahrern. 3Eine medizinisch-fachliche Betreuung des Versicherten findet
in diesen Fallen nicht statt.

(2) Die Verordnung einer Krankenfahrt mit einem Taxi oder Miet-
wagen ist zulassig, bei

a) Fahrten zu Leistungen, die stationdr erbracht werden (§ 60 Absatz 2
Satz 1 Nummer 1 SGB V),

b) Fahrten zu einer vor- oder nachstationaren Behandlung gemal
§ 115a SGB V, wenn dadurch eine aus medizinischer Sicht gebotene
vollstationdre oder teilstationdre Krankenhausbehandlung verkiirzt
oder vermieden werden kann,

c) Fahrten zu einer ambulanten Operation gemaR § 115b SGB V im
Krankenhaus oder in der Vertragsarztpraxis mit im Zusammenhang
mit dieser Operation erfolgender Vor- oder Nachbehandlung.
Einzelheiten zu den Regelungen zu b) und c) sind in § 60 Absatz 2
Satz 1 Nummer 4 SGB Vi. V. m. §§ 115a und 115b SGB V und den
darauf beruhenden Vereinbarungen einschlieRlich dem gem. § 115b
Absatz 1 SGB V giiltigen Katalog geregelt.

(3) Die Krankenfahrt mit einem Mietwagen oder einem Taxi ist nur
dann zu verordnen, wenn der Versicherte aus zwingenden medizi-
nischen Griinden o&ffentliche Verkehrsmittel oder ein privates Kraft-
fahrzeug nicht benutzen kann.

(4) Kann der Versicherte mit einem privaten Kraftfahrzeug oder
offentlichen Verkehrsmitteln fahren, stellt der Vertragsarzt oder der

Vertragszahnarzt in den Féllen des Absatzes 2 Buchstabe c und des § 8
keine Verordnung, aber auf Wunsch des Versicherten eine Anwesen-
heitsbescheinigung zur Vorlage bei seiner Krankenkasse aus.

(5) Falls mehrere Patienten gleichzeitig zum selben Ziel gefahren wer-
den miissen, hat der Vertragsarzt oder der Vertragszahnarzt je Patient
eine Sammelfahrt unter Angabe der Patientenzahl zu verordnen,
sofern keine medizinischen Griinde dagegen stehen.

§ 8 Ausnahmefiille fiir Krankenfahrten zur
ambulanten Behandlung

(1) "In besonderen Ausnahmefillen konnen auch Fahrten zur ambu-
lanten Behandlung auBer der in § 7 Absatz 2 Buchstaben b) und c)
geregelten Félle bei zwingender medizinischer Notwendigkeit von
der Krankenkasse ibernommen und vom Vertragsarzt oder vom
Vertragszahnarzt verordnet werden. 2Sie bedirfen der vorherigen
Genehmigung durch die Krankenkasse.

WUNSCHEN SIE SICH EINEN SCALER,
DER LANGER SCHARF BLEIBT?

Scaler und Kiiretten in EverEdge® Technologie miissen Sie seltener
schérfen, dank revolutiondrer Edelstahllegierung.

Nutzen Sie unsere aktuelle Promotion 4+1 auf EverEdge® Scaler und Kiiretten.
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auf alle EverEdge® Scaler und Kiiretten
Gilltig bis 31.08.2016
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Bekanntmachungen

(2) "Voraussetzungen fiir eine Verordnung und eine Genehmigung
sind,

- dass der Patient mit einem durch die Grunderkrankung vorgege-
benen Therapieschema behandelt wird, das eine hohe Behandlungs-
frequenz (iber einen langeren Zeitraum aufweist,

und

- dass diese Behandlung oder der zu dieser Behandlung flihrende
Krankheitsverlauf den Patienten in einer Weise beeintrachtigt, dass
eine Beforderung zur Vermeidung von Schaden an Leib und Leben
unerldsslich ist.

2Diese Voraussetzungen sind in den in Anlage 2 dieser Richtlinie
genannten Ausnahmefallen in der Regel erfiillt. Diese Liste ist nicht
abschlieRend.

(3) "Daneben kann die Fahrt zur ambulanten Behandlung fiir Ver-
sicherte verordnet und genehmigt werden, die einen Schwerbehin-
dertenausweis mit dem Merkzeichen ,aG”, ,BI” oder ,H” oder einen
Einstufungsbescheid gemaf SGB Xl in die Pflegestufe 2 oder 3 bei der
Verordnung vorlegen. 2Die Krankenkassen genehmigen auf arztliche
Verordnung Fahrten zur ambulanten Behandlung von Versicherten,
die keinen Nachweis nach Satz 1 besitzen, wenn diese von einer der
Kriterien von Satz 1 vergleichbaren Beeintrachtigung der Mobilitat
betroffen sind und einer ambulanten Behandlung lber einen ldngeren
Zeitraum bediirfen.

(4) 'Die zwingende medizinische Notwendigkeit einer Verordnung
der Fahrt und des Beférderungsmittels ist zu begriinden. 2Fahrten, fiir
die ein zwingender medizinischer Grund nicht vorliegt, z. B. Fahrten
zum Abstimmen von Terminen, Erfragen von Befunden, Abholen von
Verordnungen, sind keine Krankenkassenleistung.

§ 9 Genehmigung

TFahrten nach § 6 Absatz 3 sowie § 8 dieser Richtlinie bediirfen einer
vorherigen Genehmigung durch die Krankenkasse. Genehmigungs-
pflichtige Verordnungen sind der Krankenkasse friihzeitig vorzulegen.
2Dauer und Umfang (z. B. Transportmittel, Hin- und Riickfahrt) der
Genehmigung werden von der Krankenkasse festgelegt.

§ 10 Information des Versicherten

Der Versicherte soll dartiber unterrichtet werden, dass seine Zuzah-
lung gemaR § 61 Satz 1 SGB V grundsétzlich zehn von Hundert der
Kosten je Fahrt — mindestens jedoch 5 Euro und hochstens 10 Euro,
allerdings jeweils nicht mehr als die Kosten der Fahrt — betragt. Nur
Versicherte, deren Zuzahlungen die Belastungsgrenze nach § 62
SGB V lberschritten haben, sind bei Vorlage einer entsprechenden
Bescheinigung der Krankenkasse fiir den Rest des Kalenderjahres von
weiteren Zuzahlungen befreit.
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Anlage 1: Inhalt der Verordnung

In der Verordnung hat der Vertragsarzt oder der Vertragszahnarzt ins-
besondere anzugeben:

1. Das medizinisch notwendige Transportmittel

2. Die Begriindung der zwingenden medizinischen Notwendigkeit mog-
lichst unter Angabe des Diagnoseschliissels nach ICD 10

3. Die Hauptleistung der Krankenkasse, fir die der Transport als Neben-
leistung erbracht wird:

- vollstationdre Leistung

- vor- oder nachstationédre Behandlung im Krankenhaus unter Angabe
der Behandlungsdaten

- (bei Organtransplantationen mit Angabe des Datums der Transplan-
tation)

- teilstationare Leistung

- ambulante Behandlung im Krankenhaus

- ambulante Behandlung in der Vertragsarztpraxis

- Vor- und Nachbehandlung bei ambulanter Operation unter Angabe der
Behandlungsdaten

- ambulante Operation mit Angabe des Datums der Operation

4. Ausgangsort:

- Wohnung

- (Zahn-)Arztpraxis

- Krankenhaus

- sonstiger Ausgangsort mit entsprechender Angabe

5. Zielort:

- Wohnung

- (Zahn-)Arztpraxis

- Krankenhaus

- sonstiger Zielort mit entsprechender Angabe

6. Art des Transportes:

- Sammelfahrt ja/nein; Anzahl der Mitfahrer

- Wartezeit ja/nein; Dauer der Wartezeit

7. Mitteilung von Krankheitsursachen und drittverursachten Gesundheits-
schaden (§ 294a SGB V):

- Anhaltspunkte fiir:

- Arbeitsunfall / -folgen,

- sonstiger Unfall, sonstige Unfallfolgen

- Berufskrankheit

- Versorgungsleiden (u.a. BVG)

- Gewaltanwendung

- Sonstiges

8. besonders anzugebende Leistungen:

- Zeitraum bei Serienverordnung gemal § 8 der Richtlinie

- erforderliche Ausstattung bei Krankenfahrten (z. B. rollstuhlgerechte
Vorrichtung)

- erforderliche Betreuung wahrend des Transports (notarztlich, fach-
lich, Trageleistung etc.)

9. bei Fahrten zur ambulanten Behandlung Angabe des Ausnahmefalles
gemdB § 8 der Richtlinie

Anlage 2: Ausnahmefille nach § 8 Absatz 2 der Richtlinie
Ausnahmefalle gemaR § 8 Absatz 2 sind in der Regel:

- Dialysebehandlung

- onkologische Strahlentherapie

- parenterale antineoplastische Arzneimitteltherapie/parenterale onko-
logische Chemotherapie
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Camlo

Intuitive Auswahl im neuen eShop

Camlog steht fiir
Kundennihe

und einen her-
vorragenden

Service — mehr
als tausend Kun-
denkontakte

taglich per Tele-
fon oder person-
lich alleine in Deutschland bele-
gen das. Gleichzeitig wird auch
der eShop immer stéarker fre-
quentiert. Seit Anfang Juni pra-
sentiert sich der neue Camlog
eShop in einem modernen, kla-
ren Design und bietet eine opti-
male Ubersichtlichkeit (iber die
verschiedenen Camlog-Implan-
tatsysteme. Funktionen, wie die

Y

Septodont

S

Bestellhistorie,

die Direktbestel-
lung oder die in-
telligente Such-
funktion werden
die Kunden be-
geistern. Die
Produktauswahl
erfolgt  intuitiv
und ermdglicht kurze Bestellwe-
ge. Ein weiterer Vorteil ist die Be-
stellmoglichkeit rund um die Uhr.

CAMLOG Vertriebs GmbH
Maybachstralle 5

71299 Wimsheim

Tel.: 07044 9445-100
Fax: 0800 9445-000
info.de@camlog.com
www.camlog.de
www.eshop.camlog.de

Produktkatalog jetzt als App

Wer es gerne papier-
los mag, dem stehen
jetzt alle relevanten
Produktinformatio-
nen der in Deutsch-
land  vertriebenen
Septo-dont Produk-
te auch mobil zur
Verfligung.

Das Praxisteam kann mit wenigen
Fingertipps durch den Produkt-
katalog navigieren. Der Katalog
umfasst Informationen zu den An-
wendungsgebieten und Eigen-
schaften der Produkte fir den
zahnmedizinischen Einsatz. Die
Katalog-App umfasst des Weiteren
die Fach- und Gebrauchsinforma-

4

saptodont

Produkikatalog

tionen sowie infor-
mative Videos und
Bildergalerien —Links
zur Septodont Web-
site runden das An-
gebot ab. Die kos-
tenfreie App ,Sep-
todont Produktkata-
log” steht ab sofort flir das iPad im
iTunes Store und im Google Play
Store fiir die Android-Version zum
Download zur Verfliigung.

Septodont GmbH
Felix-Wankel-Str. 9
53859 Niederkassel
Tel.: 0228 97126-0
Fax: 0228 97126-66
info@septodont.de
www.septodont.de

B Die Beitrage dieser Rubrik beruhen auf Informationen der Hersteller
und geben nicht die Meinung der Redaktion wieder.
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Heraeus Kulzer

iBOND Universal Gberzeugt in Studien

Drei unterschiedliche
Studien untersuchten
die Eigenschaften von
iBOND
dem neuesten Adha-

Universal,

siv von Heraeus Kul-

zer. Eine Studie der
Erlangen
zu  Silikat-Keramiken
attestierte iBOND
Universal dank der
Verwendung eines Ceramic Pri-
mers die starkste Haftung unter
den getesteten Adhdsiven. Eine
Untersuchung der Universitat
Mainz wiederum bestatigte die
geringe Techniksensibilitat von

Universitat

iBOND Universal: Es zeigt eine
Haftfestigkeit auf Goldstandard-
Ebene. Dariiber hinaus beschei-
nigte die Universitait Marburg

Centrix Dental
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iBOND Universal in einer Studie
eine gute Randadaption. Insge-
samt attestierten die drei Studien
iBOND Universal eine vielseitige
und zuverlassige Anwendbarkeit.

Heraeus Kulzer GmbH
Griiner Weg 11

63450 Hanau

Tel.: 0800 4372-3368
info.dent@kulzer-dental.com
www. heraeus-kulzer.de

Bessere Mischergebnisse

stellt  eine

neue Generation von

Centrix

Mischdusen vor: Die
SuperMixer liberzeu-
gen mit einem neuen

Design, welches voll-
standiger und gleich- “
maliger mischt als
herkémmliche Misch-

diisen. Die Mischfla-

che zum Mischen der Materialien
ist grofRer, wodurch die Qualitat
und Textur verbessert wird.
Durch das neue Design sind die
Mischdiisen kirzer, es wird weni-
ger Abfall produziert und je nach
Produkt eine Materialeinsparung
von 26 bis 33 Prozent erzielt.
Weniger Abfall bedeutet, dass
mehr Material fir abrechenbare
Behandlungen zur Verfligung

- e
i L]
20 gt gl
steht. Die Abfallreduzierung

flihrt somit zu einer tatsachlichen
Gewinnsteigerung.

Weitere Informationen gibt es
unter der Telefonnummer 0800
2368749 oder auf der Website
www.centrixdental.de.

Centrix Dental

Tel.: 0800 2368749 (kostenlos)
mjackson@centrixdental.com
www.centrixdental.com



Protilab

Flexible Patienten - auch im Schlaf

das

Studien
Schlaganfallrisiko der Patienten,

zufolge  steigt
die vom Schnarchen und der da-
mit einhergehenden Schlafap-
noe betroffen sind. Vorrangig
stehen aber noch geminderte Le-
bensqualitdt durch Schlafmangel
und die Begleiterscheinung Kon-
zentrationsschwache sowie er-
hohter Blutdruck
grund. Mit der Breathe’n’Relieve

im Vorder-

Wrigley

Schiene von Protilab profi-
tieren die Patienten im
Schlaf: Die Protrusions-
schienen verhelfen Patien-
ten und deren Bettnach-
barn nachgewiesen zu ei-
nem besseren Schlaf. Di-

verse Kunststoffschienen
mit unterschiedlichen
Konnektoren und ver-

schiedenen, auf den Patienten
abgestimmten Features erleich-
tern das Atmen und schiitzen
gleichzeitig die Zahne vor den
Folgen des Schlafbruxismus.

protilab GmbH

Geleitsstr. 14

60599 Frankfurt am Main
Tel.: 069 8700505 20
Fax: 069 8700505 44
kontakt@protilab.de
www.protilab.de

Prophylaxe-Erinnerung fiir Patienten

Wrigley erweitert standig sein
Sortiment an Kaugummis zur
Zahnpflege. Fir
Zahnarztpraxen
besonders inte-
ressant: die Mi-
und
die
Patienten

ni-Streifen
Mini-Packs,
den
nach der Behandlung als kleines
Geschenk und Prophylaxe-Erin-
nerung Uberreicht werden kon-
nen. Der
Apple verbindet dabei Zahnpfle-
ge mit erfrischendem Fruchtge-
schmack. Unabhéngig von der
Geschmacksrichtung haben die

Extra Professional

zuckerfreien Kaugummis von Ex-
tra eines gemein: Sie tragen
nachweislich zur Zahngesund-
heit bei, denn das Kauen von

zuckerfreiem Kau-
gummi stimuliert
den Speichelfluss und unter-
stlitzt so die Neutralisierung von
Plaquesduren. Das komplette Be-
stellangebot des Wrigley Oral
Healthcare Program gibt es auf
www.wrigley-dental.de.

Wrigley GmbH

Biberger Str. 18

82008 Unterhaching

Tel.: 089 66510-0

Fax: 089 66510-457
infogermany@wrigley.com
www.wrigley-dental.de

B Die Beitrage dieser Rubrik beruhen auf Informationen der Hersteller
und geben nicht die Meinung der Redaktion wieder.

beratung32

Finanzvertrédge: Check spart Kosten

O

Die Entscheidung fir einen Fi-
nanzvertrag wird riickblickend oft
bedauert, speziell wenn Darle-
hensvertrage zu hohe Zinsgebiih-
ren aufweisen oder Geldanlagen
sich nicht entwickeln wie erwar-
tet. Was viele nicht wissen: Auch
bestehende Vertrage kénnen un-
ter bestimmten Umstdnden opti-
miert werden. So lassen sich mo-
natliche Zinsen senken, werden
zu viel gezahlte Zinsen zurticker-
stattet oder Finanzanlagen zum
Vorteil des Kunden ,,riickabgewi-
ckelt”. In einem Netzwerk von

M

Kreditsachverstandigen
Fachanwalten prift die bera-
tung32 kompetent und vertrau-
lich alle Formen von Finanzvertra-

und

gen. Bei vielen Kunden konnten
so bereits Schadenssummen von
durchschnittlich 50 000 Euro er-
mittelt werden. Der Erstcheck in-
klusive der zu erwartenden An-
spriiche erfolgt kostenlos.

beratung32

Tel.: 02151 1581304
kontakt@beratung32.com
www.beratung32.com

Auszeichnung fiir Innovationen

Dank seines unablassigen Enga-
gements fiir wissenschaftsbasier-
te Innovationen und 95 im Jahr
2015 auf den Markt gebrachten
Neuheiten hat 3M seinem Ruf
als innovativstes Unternehmen
in der Dentalbranche erneut alle
Ehre gemacht. Mit 25 Prozent
mehr Innovationen als jedes an-
dere Dentalunternehmen und
dem elften Gewinn in Folge
bleibt die Fiihrungsposition von
3M auf dem Innovationsindex
der Anaheim Group unangefoch-
ten. In die Berechnung des Inno-
vationsindexes werden die An-
zahl von auf dem europaischen
Markt und beim World Intelli-
gent Property Office (WIPO) an-
gemeldeten Patente, der US-Pa-
tente und der U.S. 510(K) Zulas-

GROUP

sungen einbezogen. Der Index
gilt in der Dentalbranche als
Gradmesser fiir technische Stér-
ke und Kompetenz.

3M Deutschland GmbH
Carl-Schurz-Str. 1

41453 Neuss

Tel.: 02131 14-0, Fax: —-2649
Innovation.de@3M.com
www. 3MESPE.de
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Procter & Gamble

Anstofe fir eine besserer Compliance

Am 17. Juni
versammelte
Oral-B mehr
als 400 Zahn-
arzte und Pro-
phylaxe-Fach-
krafte, um das
vielschichtige
Thema Patien-
ten-Compli-
ance mit nam-
haften Referenten zu diskutieren.
Unter dem Motto ,CHANGE
YOUR MIND - Veranderung be-
ginnt im Kopf” bot das 6. Oral-B
Symposium in Bonn ein interes-
santes und abwechslungsreiches
Rahmenprogramm mit Vortra-
gen, Workshops und einem inter-
aktiven Erlebnisbereich. Neben
den Fachvortrdgen und Work-

caprimed

shops be-
stand fur die
Teilnehmer
zudem  die
Maglichkeit,
die Oral-B
Weltneuheit
GENIUS in ei-
nem Produkt-
erlebnisbe-
reich kennen-
zulernen. Angeleitet von Prophy-
laxe-Fachkrdften  konnte das
Fachpublikum hier die revolutio-
nare Positionserkennungstech-

nologie selbst ausprobieren.

Procter & Gamble Germany GmbH
Professional Oral Health
Sulzbacher Stral3e 40

65824 Schwalbach am Taunus
Tel.: 0203 570570
www.dentalcare.com

Wawibox kooperiert mit medikit

Wawibox, die innovative online
Materialverwaltung von capri-
med, wird kiinftig mit dem Salz-
burger QM-Spezialisten medikit
kooperieren. Als webbasierte An-
wendung mit dem Fokus auf
Qualitatsmanagement unter-
stitzt medikit Praxen, Kliniken
und MVZ bei ihren taglichen
QM-Prozessen und erleichtert
mit modernsten Kommunikati-
onsfunktionen den aktiven Infor-
mationsaustausch innerhalb des
Teams. Mit der landesubergrei-
fenden Kooperation starkt capri-
med seine Prasenz in Osterreich
und erweitert sein Kompetenz-
portfolio im Bereich Qualitatsma-
nagement. Der gemeinsame Fo-
kus auf eine vorbildliche Usabili-
ty, ein schlankes Design und in-

telligente, cloudbasierte Systeme
machen Wawibox und medikit
zu einem unschlagbaren Team
fur die moderne Praxisflihrung.

caprimed GmbH
Emil-Maier-Stralle 16

69115 Heidelberg

Tel.: 06221 5204803 0, Fax: -1
mail@wawibox.de
www.wawibox.de

B Die Beitrage dieser Rubrik beruhen auf Informationen der Hersteller
und geben nicht die Meinung der Redaktion wieder.
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Permadental

Asthetische Kombi-Technik gefragt

Seit Einflihrung des Fest-
zuschusssystems 2005 ist
die  Geschiebeprothese
keine Kassenleistung
mehr und fand auch keine
Aufnahme in den Katalog
der Regelleistungen. Trotz
des mitunter sehr hohen
Eigenanteils fiir Patienten
hat das Geschiebe aber
immer noch viele Anhénger.
Nicht zuletzt, weil es bei guter
Ausfiihrung  grofRe asthetische
und funktionelle Vorteile mit sich
bringt.  Grund genug fir
Permadental, diese in Europa viel
verwendete  Versorgungsform
auch in  Zahnarztpraxen in
Deutschland wieder aus dem
Schatten der finanziellen Zwange

zu holen. Durch die Verwendung

Ritter Concept

hochwertiger Produkte etablierter
Geschiebehersteller und durch
das hohe Niveau der laborseitigen
Ausfiihrung entstehen Versorgun-
gen, die die Wiinsche von Patient
und Behandler erfiillen.

Permadental GmbH
Marie-Curie-Str. 1

46446 Emmerich/Rhein

Tel.: 0800 7376233 (freecall)
info@permadental.de
www.permadental.de

Neue Showrooms in finf Stadten

Zeitgemadles Design und maR-
geschneiderte Losungen zeich-
nen die Ritter Behandlungsein-

heiten seit vielen Jahren aus. Um
dem Wunsch nach Kundennahe
noch besser gerecht zu werden,
hat sich Ritter entschieden, die
Anzahl
deutschlandweit auszubauen. In

eigener  Showrooms
den Zentren von Disseldorf,
Hamburg, Berlin, im siiddeut-
schen Biberach sowie im Ritter-

Werk
Chemnitz erwarten die

in  Zwonitz bei

interessierten Behandler
und die engagierten
Handelspartner ab so-
fort die brandneuen Rit-
ter Ausstellungsraume.
Dort finden ausflhrliche
und individuelle Bera-
tungen zu den Behandlungsein-
heiten statt. Behandler und Pra-
xisteams konnen in aller Ruhe
die Vorzlige von Contact World
und ARIA SR erleben und per-
sonlich testen. Vorherige Anmel-
dung erbeten.

Ritter Concept GmbH
Griiner Weg 32

88400 Biberach

Tel. 07351/52 92 5-10
info@ritterconcept.com
www.ritterconcept.com



Dentsply Sirona

Ubernahnme von MIS Implants

Dentsply Sirona
Ubernimmt die
Aktienmehrheit
am Implantat-
MIS
aus

=

hersteller
Implants
Barlev,

Die Ubernahme

Israel.

eroffnet beiden

Make
Unternehmen
neue  Wachs-
tumsperspektiven, von denen

Kunden und Patienten weltweit
profitieren werden. ,MIS ist per-
fekt aufgestellt, um das Value-
Segment im heimischen und
weltweiten Implantatmarkt zu
bedienen. Aus strategischer Sicht
ist es wichtig, sowohl dieses als
auch das Premium-Segment mit
einem breiten Spektrum an Im-

Ivoclar Vivadent

Wy, Dentsply
Sirona

MISS

it Simple

plantatmarken
abzudecken.
Dentsply Sirona
mochte fir jede
Indikation und
jeden Patienten-
bzw. Behandler-
wunsch ein pas-
sendes Produkt
anbieten  kon-

nen. In dieser
Hinsicht erganzt MIS Implants
das Produktportfolio von Dents-
ply Sirona optimal”, so Jeffrey T.
Slovin, Chief Executive Officer
von Dentsply Sirona.

Dentsply Sirona

Sirona Strafle 1

A-5071 Wals bei Salzburg
Tel.: +43 662 2450-0
contact@dentsplysirona.com
www.sirona.de/dcs

Schutz in einem Arbeitsschritt

Carvitee' F

L-

Bei hohem Kariesrisiko ermdéglicht
der neue Schutzlack Cervitec F ei-
nen schnellen Oberflichenschutz
der Zahne. Das Lacksystem Cervi-
tec F enthalt Fluorid, Chlorhexidin
und Cetylpyridiniumchlorid
(CPC). CPC hilft, Zahnbelag und
Zahnfleischentziindungen vorzu-
beugen, und unterstiitzt die Wir-
kung von Chlorhexidin. Die neu-
artige Kombination der Inhalts-

- ———t

stoffe erlaubt Fluoridie-
rung und gezielte Keim-
kontrolle in einem Ar-
beitsschritt und ermdg-
licht damit einen schnel-
len  Behandlungsablauf.
Cervitec F empfiehlt sich
als Basisschutz zur Karies-
prophylaxe im Risikofall
und flir Gberempfindliche
Zahne. Das Lacksystem eignet
sich fir jede Altersgruppe — vom
kleinen Kind bis zum Senior. Cer-
vitec Fist als 6konomische Dosier-
tube wie auch als individuelle Sin-
gle-Dose erhéltlich.

Ivoclar Vivadent GmbH
Postfach 1152

73471 Ellwangen (Jagst)
Tel.: 07961 8890
info@ivoclarvivadent.de
www.ivoclarvivadent.de

B Die Beitrage dieser Rubrik beruhen auf Informationen der Hersteller
und geben nicht die Meinung der Redaktion wieder.

Premier Dental

Héamostatische Paste Traxodent

Nach einem Kklinischen
Vergleich von Verfahren
ohne Retraktionsfaden
gegeniiber der konven-
tionellen Art mit Faden
kann die hamostatische
Paste Traxodent , die mit
Retraktionskappen ver-
wendet wird, zur ersten
Wahl werden, wenn ein
subgingivaler Rand von 1 bis
2 mm gewiinscht wird. Hierbei
hat man den Vorteil der schnellen
Hamostase, Zeitersparnis und Be-
nutzerfreundlichkeit. Traxodent
enthdlt 15 Prozent Aluminium-
chlorid; die sanfte, hochabsorpti-
onsfahige Paste ist wirksam zur
Erreichung einer trockenen Pra-
parationsgrenze vor der Abform-
nahme (mit Silikon oder Digital)

Unilever

und vor der Anwendung von Ze-

ment- und Adhasivverfahren.
Kostenloses Muster sind bei
American Dental Systems unter
08106 300300 und bei Henry
Schein  Dental unter 0800
1400044 erhéltlich.

Premier Dental

Tel.: +43 6764249677
mvukosavich@premusa.com
WWw.premusa.com

Stdrkung der natiirlichen Abwehrkrdfte

Gesunde Zahne und vitales Zahn-
fleisch sind das Ergebnis eines
hochkomplexen Zusammen-
spiels verschiedener Bestandteile
des menschlichen Speichels, der
als natiirliches Abwehrsystem die
Mundhéhle vor Infektionen und
Erkrankungen schiitzt. Mit der
Zahnpasta zendium gelingt es
nun, diese Wirkung fiir die tagli-
che Mundpflege zu nutzen. Das
neue Produkt setzt dafir auf die
Kraft von Enzymen und Protei-
nen, um die nattirlichen Abwehr-
krafte des Mundes zu starken. In
Skandinavien bereits seit Jahren
fest etabliert, ist zendium von
Unilever ab sofort auch in
Deutschland erhaltlich. Inspiriert
wurde die Entwicklung von zen-
dium von der natiirlichen Fahig-

keit der menschlichen Mundhoh-
le, Zahne, Zahnfleisch und die
Mundschleimhaut zu starken und
vor Krankheiten zu schiitzen.

Unilever Deutschland GmbH
Am Strandkai 1

20457 Hamburg

Tel.: 040 3493-0

www. zendium.com
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STELLENANGEBOTE ZAHNARZTINNEN/ZAHNARZTE

RUBRIKANZEIGENTEIL

Wir suchen fiir unsere Gemeinschaftspraxis
in Bad Rappenau einen

Vorbereitungsassistenten (m/w)
Angestellten Zahnarzt (m/w)

Wir bieten Ihnen ein leistungsféhiges, erfahren-
es Team, ein positives und abwechslungsreiches
Arbeitsumfeld mit allen Moglichkeiten der

personlichen und fachlichen Weiterentwicklung.

Unsere Praxis verfigt Uber die neueste Technik
mit DVT, Cerec Omnicam, Laser, Reciproc usw.
Wir behandeln fachibergreifend in allen
Bereichen der Zahnheilkunde (auch KFO)

Wir erwarten von lhnen:

+ qualitatsorientiertes Arbeiten mit sozialer
Kompetenz

- Sie sind teamfahig und engagiert und bereit
sich neuen Aufgaben zu stellen

+ Mitwirkung bei Ausbau unserer PA und
Implantologischen Abteilung

« Interesse an einer ldngerfristigen Zusammen-
arbeit

Weitere Informationen finden Sie auf unserer
Homepage

Zahnérztliche Gemeinschaftspraxis

Dr. Stephen Sipeer ¢ Dr. Catharina Cleesattel
IA Kerstin Putzer & ZA Dagmar Kuhn
Karl-Rausch-Str. 10 + 74906 Bad Rappenau
www.zahnarzt-bad-rappenau.de

E-Mail bewerbung@zahnarzt-bad-rappenau.de

é - N
Biihl - Baden/Baden
Wir suchen flr unsere etablierte und moderne Praxis
wegen groBen Patientenstamms eine(n) engagierte(n),
angestellte(n) Zahnéarztin/Zahnarzt.
Nahere Infos unter www.dr-woger.de oder Tel. 07223-801030
\,

Familienpraxis sucht ab sofort eine an-
gestellte ZA in Wiesbaden.

Anfénglich auf Teilzeit spater auf Vollzeit
erweiterbar. Schwerpunkt Kinderzahn-
heilkunde. Bei Interesse: 069 82 983 205
(gewerblich)

Diisseldorf-Siid

Angestellte/r Zahnarzt/arztin gesucht.
Unterlagen mailen:petzak@petzak.com

KFO Potsdam

Tolle/r FZA/FZA fiir KFO in Voll- oder Teilzeit

im Angestelltenverhaltnis fiir unsere Praxen in
Potsdam gesucht. p.koenen@dr-doerfer.de

Weiterbildungsstelle Oralchirurgie
in Unterfranken frei. nordbayern8@gmx.de

Motivierter Zahnarzt?

GroBe Gemeinschafpraxis sucht einen
jungen, motiverten Zahnarzt/in im Raum
Passau - Grafenau. Sind sie motiviert,
lernbereit und teamféhig? Ab sofort!

Tel. 08554/513 drrajec@aol.com

Hagen/Dortmund

GroB3e moderne etablierte
Praxis, sucht angestellte/n
Zahnarztin/Zahnarzt fir
langfristige Zusammenarbeit

Wir bieten:

Qualitatsorientierte Zahnheilkunde auf
héchstem Niveau in allen Fachberei-
chen bis auf KFO, groBen Patienten-
stamm, freundliches , qualifiziertes und
seit vielen Jahren eingespieltes Team,
Fort- und Weiterbildungsforderung

Ihr Profil:

freundliche Ausstrahlung , Freude am
Job, Qualitatsbewusstsein

Wenn wir lhr Interesse geweckt
haben, freuen wir uns auf |hre
Kontaktaufnahme.

Tel.: 017663358405
info@singel-praxis.de

&
rd
-

PRAXISKLINIK FUR ZAHNHEILKUNDE

Zur Erganzung unseres Teams suchen wir zum Jahresende eine/einen

Zahnarztin/ Zahnarzt mit Tatigkeits-
schwerpunkt Endodontie und Asthetisch-
Rekonstruktive Zahnmedizin

Wir sind ein iberregional anerkanntes Kompetenzzentrum fiir Implantologie
und behandeln fachtibergreifend in allen Bereichen der Zahnheilkunde.

Wir bieten Ihnen:

e ein leistungsfahiges, erfahrenes Team

e moderne technische Ausstattung

e ein abwechslungsreiches Arbeitsumfeld mit allen Mdglichkeiten der
personlichen und fachlichen Weiterentwicklung

Wir erwarten von lhnen:
o Teamféhigkeit, Engagement und Bereitschaft sich neuen Aufgaben zu stellen
e Interesse an einer langerfristigen Zusammenarbeit in einem groBen Team

Wir freuen uns auf lhre ausfiihrliche Bewerbung.
Bitte senden Sie diese an Dr. Steffen und Dr. Frank Kistler.

Praxisklinik fiir Zahnheilkunde Dr. G. Bayer - Dr. S. Kistler - Dr. F. Kistler
Dr. A. Elbertzhagen - PD Dr. J. Neugebauer und Kollegen
Von-Kiihimann-StraBe 1 - 86899 Landsberg am Lech - Fon 08191 947666-0
info@implantate-landsberg.de - www.implantate-landsberg.de

Berlin Kinderzahnarzt

Innovative & patientenstarke UBAG mit drei Standorten in Berlin sucht
Kinderzahnérzte (m/w) zur Verstérkung des Teams.

KINDERDENTIST

fuhrt mit seinen Kinderzahnérzten Behandlungen konventionell, unter Sedierung
(Lachgas) sowie unter Vollnarkose durch. Unsere Kieferorthopaden bieten das
komplette Behandlungsspektrum der Kieferorthopédie an.

Bitte richten Sie Ihre Bewerbung an: dr.mokabberi@icloud.com.

(UmEeY >4 Moderne, innovative Gemeinschaftspraxis mit 4 Zahnérzten sucht einen
motivierten und engagierten

Vorbereitungsassistent (m/w)

Wir bieten 11 Sprechzimmer, OP, Implantologie, mikroskopische Endodontie, DVT, Laser,
volldigitales Réntgen und Praxislabor. w
Ideale Anbindung an den &ffentlichen Nahverkehr.

Stefanie Allgéwer freut sich auf Ihre Bewerbung

per Post oder per Email an stefanie@allgoewer.de i Zahnmedizin

RotebiihlstraBe 121 | 70178 Stuttgart | Fon 0172 7301390 | www.allgoewer.de
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Zukunftsperspektive gesucht
Wir suchen eine/n Kollegin/en mit
Berufserfahrung und breitem Behand-
lungsspektrum, der/die viel Liebe zum
Beruf mitbringt )
Wir bieten eine echte
Zukunftsperspektive
Mit Junior- und ggf. spaterer
St_eniorpartner_st;haft )
Warum nicht das Risiko und die
Kosten einer Selbststéndigkeit
teilen?
Guter Verdienst mit transparenter
Abrechnung ist gegeben, SpaB an
hochwertiger Zahnmedizin wird vo-
rausgesetzt. Bei Interesse bitten wir um
eine aussagekréftige Bewerbung.
Kontakt: www.praxisklinikaachen.de
oder info@praxisklinikaachen.de

Landkreis Esslingen

Suchen angestellten ZA/ZA mit Erfahrung in
mikroskopischer Endodontie.

ZM 026973

Zahnarzt (m/w) Mulheim a.d.R. zur Verstar-
kung unseres Teams suchen wir flr Vollzeit
oder Teilzeit eine/n Kollegen/in. Kontakt unter
info@zzdmh.de oder 0208 - 444 20 999

AUGSBURG-ZENTRUM
Zahnarzt/-Arztin mit Berufserfahrung,
ganztags oder in Teilzeit gesucht.
dr.herbert.sirch@t-online.de

KFO Husum / Nordsee
Etablierte Praxis sucht Sozietat mit Kol-
legen/in zwecks spéterer Ubernahme.
kfo-nord35@t-online.de

Miinchen und Umgebung
Verstarkung gesucht: Ang. Zahnérzte,
Vorbereitungs- und Entlastungsassisten-
ten. t.muenzer@gerl-dental.de

Assistenten m/w od. angestellte ZA/
ZA ab sofort in Limburg, Wetzlar und
GieBen gesucht. Kontakt: 0170 -
2213665 (gewerblich)

KFO Rhein-Main
Moderne KFO-Praxis sucht
angestellte ZA/ZA o. FZA/A f. KFO fur
Teil-oder Vollzeitstelle. ZM 027386

MKG / ZA-OC Ba-Wue

Die Zukunft in der badischen Sonne:
Etablierter MKG-Chirurg sucht fiir neues
ZMVZ in Top-Location und -Lage MKG-
Chirurg / Fach-ZA OC, m/w, rein chirur-
gische Tatigkeit mit Ziel eines implanto-
logisch-augmentativen Kompetenzzen-
trums, Bereitschaft zur arztlichen Leitung
des ZMVZs in absehbarer Zukunft ware
winschenswert, entsprechende Einar-
beitung wird gewahrleistet, Sozietat mit
Kapitalbeteiligung im weiteren Verlauf
wird geboten, das ZMVZ liegt in einem
wirtschaftlich  prosperierenden badi-
schen Mittelzentrum mit allen Moglich-
keiten vor Ort, bitte Bewerbung / Einho-
lung weiterer Informationen unter:
MKG_ZA-OC_Baden@web.de

Engagierte/r Zahnartztin/
arzt nach Dieburg (Darm-
stadt - nahe Frankfurt)
gesucht!

Wir suchen zur Verstarkung unseres
Teams in unsere moderne,
qualitatsorientierte und voll digitailiserte
Praxis in Dieburg (Darmstadt - nahe
Frankfurt) eine/n Kollegin/en in Teil- oder
Vollzeit im angestellten Verhaltnis.

In Unserer etabilierten Praxis bieten wir
unsere/em neuen Kollegin/en eine
langfristige Zusammenarbeit bei flexiblen
Behandlungszeiten und attraktiven Ver-
dienstmdglichkeiten. Sind sie
Fortbilsungsorientie, haben SpaB an Ihrer
Arbeit und arbeiten gerne mit einem
kollegialen Team zusammen, dann freuen
wir uns auf Ihre Bewerbung.
Zahnartzpraxis

Dr. Ingrida Martusewitsch & Kollegen
ZentturmstraBe 8

64807 Dieburg

Email: info@martusewitsch.de
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Frankfurt am Main
Westend

Freundliche/r  Vorbereitungsassistent/in
oder Angestellte/r Zahnarzt/arztin in sym-
pathisches Team flir moderne Praxis mit
umfangreichem Leistungsspektrum (incl.
Implantologie und KFO) und hohem
Privatanteil in Vollzeit/Teilzeit gesucht.
Zuschriften/Kontaktaufnahme unter:
ED.Sandberg@t-online.de

MKG-/ Oralchirurgie

Raum Braunschweig, suche ab sofort
nette/n Kollegin/en zur Erweiterung unse-
res Teams. Umsatzstarke, alteingesesse-
ne Uberweiser-Praxis (4 Behandlungsrau-
me) mit hohem Privatanteil, Implantolo-
gie, DVT. Voll-oderTeilzeit, Spatere Part-
nerschaft méglich.

ZM 027316

MS-Néhe,
PAR-Facharztpraxis, qualitatsorientiert,
mit breitem Behandlungsspektrum sucht
zum 01.10.2016 oder spater eine/n ange-
stellte/n engagierte/n, selbststandig ar-
beitende/n Zahnarzt/-arztin mit Berufser-
fahrung in Vollzeit oder Teilzeit. Spatere
Kooperation nicht ausgeschlossen,
schriftliche Bewerbung bitte an:
dr.papendorf@web.de

Oberbayern
Moderne und fortbildungsorientierte Pra-
xis mit jungem Team sucht Zahnarzt-in
mit Berufserfahrung, fir hochwertige
ZHK und Interesse/Erfahrung an Endo-
dontie (Weiterbildung wird unterstutzt).
Zunachst auch Teilzeit méglich, langfris-
tige Zusammenarbeit erwlnscht. Aussa-
gekraftige Bewerbung bitte an:
Dr. S. Marquardt, Adelhofstrasse 1,
83684 Tegernsee.
Mail: info@dr-marquardt.de

Raum Koln-Bonn

Zur Verstarkung unseres Praxis-Teams
suchen wir ab September eine/n
Vorbereitungsass./Angestellte ZA/ZA.
Unsere Praxis liegt in Troisdorf.

Wir freuen uns auf ihre Bewerbungsunter-
lagen, gerne auch per Mail.
Vanschoenwinkel@t-online.de

Kreis Kleve / Issum
Moderne Praxis mit breitem Beh.-
Spektrum (keine KFO) sucht VB-
Assistent/in oder angestellte ZA/ZA
in Vollzeit/Teilzeit.

Deutsches Examen + 6-12 Monate
BE erforderlich.
angenlahr@t-online.de
02835-2829

Praxis Berlin-Mitte bietet engagierter
Zahnarztin/Zahnarzt Arbeitsplatz mit

Bremen
Fur unsere Praxis suchen wir zum nachstmaéglichen Zeitpunkt eine/n
niederlassungsberechtigte/n

Zahnarzt (m/w) fiir verantwortungsvolle Position

Das erwartet Sie:

* Sehr moderne Praxis in Bremen Stadtmitte mit eigenem Labor und
Zahntechniker vor Ort

* Freundliches Team mit einer weiteren angestellten Zahnarztin,5 Mitarbeitern
inkl. Dentalhygienikerin

* Schwerpunkte: Asthetik, hochwertige Prothetik, Implantologie

* Angemessenes Festgehalt und Honorarbeteiligung

Das wiinschen wir uns von lhnen:

« Leidenschaft fur das gesamte Spektrum der Zahnheilkunde, gerne mit
Schwerpunktbildung

* Engagement, sich einen eigenen Patientenstamm aufzubauen

* Fihrungskompetenz und SpaB an der Arbeit im Team

Kontakt: Katharina Hoffmann, Tel: 0152 537 686 90

MUNCHEN - NORD

moderne Praxis am Stadtrand
in bester Lage sucht
angestellten Zahnarzt(in)
Zahnarzt im Zentrum
Dr. Annette Fresen
Miinchnerstr. 187
85757 Karlsfeld
dr.fresenannette@t-online.de
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WUPPERTAL

Vorbereitungsassistent (m/w)

Unser nettes Team sucht ab sofort Un-
terstUtzung. Wir freuen uns auf |hre aus-
sagekréaftige Bewerbung mit Lichtbild an:
PDDr.Dr.Bieniek@t-online.de

oder

Privatdozent Dr. Dr. K. Bieniek,
Spezialist fiir Prothetik + Implantologie
Friedrich-Ebert-Str. 17

42106 Wuppertal

Tel. 0202/ 305050

MKG Ké6in/Bonn

Suche Kollegin/Kollegen,  Zahnérztin/
Zahnarzt, gerne auch als Vorbereitungs-
assistent/-in  baldmdglichst  fir MKG
Uberweiserpraxis Raum Koln/Bonn. Ger-
ne auch in Teilzeit. Berufserfahrung ware
schon, ist aber nicht zwingende Voraus-
setzung. Eine Weiterbildungserméchti-
gung fir Oralchirurgie fur ein Jahr liegt
vor. ZM 027166

ERBACHER

Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und Arzte AG

Stellenvermittlung

* Lukrative Stellen fiir Angestellte
* Neues Personal fiir Praxisinhaber

www.erbacher.de

Zentrale: HauptstraBe 139 * 63773 Goldbach
Telefon: (0 60 21) 54 01 83 « E-Mail: erbacher@erbacher.de

Angest. ZA/ZA Niirnberg

Fur unsere junge qualitdts- und patien-
tenorientierte Zahnarztpraxis am Rande
von Nirnberg suchen wir Verstarkung
(bevorzugt in Teilzeit) Wir bieten lhnen
das komplette Spektrum moderner Zahn-
medizin und ein hochqualifiziertes, enga-
giertes und Uiberaus freundliches Team.

Zahnarztsuche-Nuernberg@gmx.de

Raum Karlsruhe

Moderne, qualitdtsorientierte, digitalisierte
Praxis mit Labor sucht angestellte/n
ZAJZA. Unsere Praxis bietet alle Spektren
der modernen Zahnheilkunde, auBer KFO.
Langerfristige Zusammenarbeit er-
winscht.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung!
info@kindler-zahnarzt.de

Bonn

Zahnarzt / Zahnarztin
mit Berufserfahrung bieten wir eine
volle Stelle mit Zukunftsperspektive.
Unsere modern ausgerichtete Praxis
ist seit 20 Jahren in Bonn-Zentrum
etabliert. Dr. Iris Sonneborn
und Dr. Michael Tapella;
zahnarztpraxis-bonn@t-online.de

Kéln

modernster zahnarztlicher Technologie
zum Aufbau eines eigenen Patienten-
stammes oder spezialisierter Praxis.
Verschiedene Konzepte auch mit
Anstellung oder eigenem Patienten-
stamm denkbar.

ZMQ 207 Jagerstr. 61, 10117 Berlin

Innovatives Konzept sucht fir seine
etablierte scheinstarke Praxis in Koln-
Porz, sowie die Neuerdffnung in Kéln-
Mulheim eine(n) Zahnarzt(in) mit mind.
2-jahriger Berufserfahrung in VZ.

Wir bieten ein breites Behandlungsspek-
trum mit dem Schwerpunkt Prothetik.
Spaterer Einstieg moglich und er-
winscht. Fair-doctors.de,

Tel. 02203-3713750

Bad Marienberg/ WW
Langjahrig etablierte, qualitatsorientierte und gut ausgestattete
Gemeinschaftspraxis sucht angestellte Zahnarztin.
Ubernahme von Praxisanteilen ist in absehbarer Zeit méglich.

Wir bieten ganzheitliche, interdisziplindre und patientenorientierte
Zahnheilkunde in einem netten und motiviertem Team.
Bewerbungen an:

Gemeinschaftspraxis Dr. Giinther u. Dr. Struif, Fritz-von-Opelstr. 12
56470 Bad Marienberg. Tel.: 02661 5244
E-mail: eisel.guenther.struif@t-online.de

Raum Wuppertal
Ab sofort. Anspruchsvolle Praxis sucht
gewissenhaften Entlastungs- oder
Angestellten ZA/ZA mit Erfahrung,
beste Arbeitsbedingungen.
Spatere Ubernahme moglich.
Bewerbung an: Dr. Vasile Ghiuri,
Heckinghauserstr. 178, 42289
Wuppertal. Tel.: 0202-626146,
E-mail::gvictor88@yahoo.de

Info-Tel :
0621-43031350-0

CONCUR‘A(c:

Online-Stellenborse
fiir Zahnmediziner

www.concura.de

Kieferorthopéadin/e gesucht

o. kieferorth. tétige/r ZA/ZA. Biete Festan-
stellung mit Gewinnbeteiligung in kiefer-
orth. MVZ Salzwedel (Altmark). Vollzeit o.
Teilzeit.

Gut frequentierte Praxis mit eingespiel-
tem, qualifiz. Team, gute Bahnanbindg
nach MD, B, HH

Orthodont GmbH, Simon Can
info@orthodont.de / 01776486610

Bitte
freimachen!

Chiffre-Anzeige
aussehen

Kreis Recklinghausen/NRW
Oralchirurgische und Zahnmedizinische
Gemeinschaftspraxis sucht ab sofort ei-
nen angestellten ZA (m/w) oder einen
Ausbildungsassistenten (m/w) fur Teil-
oder Vollzeit. Alle Formen der Zusam-
menarbeit denkbar. Bewerbungen bitte
telefonisch unter 02365/41011 oder unter
zahnarzt.oralchirurg@yahoo.com
www. zahnarzt-sattler.de

Chiffre ZM .......

Deutscher Arzte-Verlag
Zahnarztliche Mitteilungen
Anzeigendisposition
Postfach 40 02 54

50832 Kdln

Die Kennziffer
bitte deutlich

auf den Umschlag
schreiben!
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Karlsruhe - Pforzheim
Stuttgart

Angestellte/r Zahnarzt/-arztin
gesucht
fur Praxisklinik, mit Oralchirurgie,

Implantologie, ITN, Mikroskop. Endo,

Prophylaxe Zentrum
- innovativ - interdisziplinar.

www. zahn-praxisklinik-pforzheim.de
info@dr-boesch.de
Tel. 07231-440128

Metropolregion Hamburg

Moderne qualitatsorientierte Praxis siid-
lich der Elbe sucht zum nachstmdglichen
Zeitpunkt eine/n  Vor-/Weiterbildungs-
asistenten/-in zur langfristigen Zusam-
menarbeit. Spatere Praxistibernahme
oder Sozietat mdglich. Wir bieten: ein
motiviertes fortbildungsorientiertes Team
und ein breites Behandlungsspektum in
modernen Praxisraumen. Wir erwarten:
Freude am Beruf und kontinuierlicher
Weiterbildung, schonende, patienten-
und_qualitatsorientierte Behandlungswei-
se, Teamféhigkeit. Sie fiihlen sich ange-
sprochen? Dann freuen wir uns auf lhre
Bewerbung. ZM 027355

Teamplayer mit Freude am Beruf

Sie leben gerne naturnah und in GroBstadtnahe,

in B-W'S wmitte ::
Moderne Praxiseinrichtung mit OP-Mikroskop, DVT, Cerec 3-D, hochwertiger ZE und
Vollkeramik, Praxislabor, Dentalhygienikerin, ZMVs.

Wir bieten moderne Behandlungskonzepte in Parodontologie, Implantologie,
Asthetik, ZE, Endodontie, Kfo ,Funktionstherapie und Lachgassedierung

und suchen Sie

als angestellte(n) ZA/ZA oder Partner

ausreichende Berufserfahrung und schonende Behandlung erwiinscht

Anstellung Herbst oder Winter 2016; spéatere Sozietat moglich.
Rufen Sie uns an unter 07452-93000, 0173 3293429 oder
w.dirlewanger@dirlewanger.de oder www.dirlewanger.de

Hallo Assistenten/innen
Hallo angestellte
Zahnarzte/innen

Dental — Depot Bruns + Klein sucht
fur mehrere Praxen im Einzugsgebiet
Koblenz, Stadtgebiet Koblenz, auch
Eifel — Hunsriick — Westerwald
Assistenten/innen und angestellte
Zahnarzte/innen.
Einstiegsmdglichkeiten vorhanden.

Anfragen bitte an:

Bruns + Klein Tel. 0261/927 50 0

Klaus Keifenheim Tel. 0171/217 66 61
Fax 0261 - 21772

Augsburg
Fur unsere Praxis suchen wir zum nachstméglichen Zeitpunkt eine/n
niederlassungsberechtigte/n

Zahnarzt (m/w) fiir verantwortungsvolle Position

Das erwartet Sie:

* Sehr moderne Praxis in Augsburg Innenstadt mit eigenem Labor und
Zahntechniker vor Ort

* Freundliches Team mit einer weiteren angestellten Zahnarztin,5 Mitarbeitern
inkl. Dentalhygienikerin

* Schwerpunkte: Asthetik, hochwertige Prothetik, Implantologie

* Angemessenes Festgehalt und Honorarbeteiligung

Das wiinschen wir uns von lhnen:

* Leidenschaft fur das gesamte Spektrum der Zahnheilkunde, gerne mit
Schwerpunktbildung

* Engagement, sich einen eigenen Patientenstamm aufzubauen

* Fihrungskompetenz und Spal an der Arbeit im Team

Kontakt: Katharina Hoffmann, Tel: 0152 537 686 90

RUBRIKANZEIGENTEIL

eitungsassistenz-
arzt/Zahnarztin

ie suchen eine modern einge-
ichtete Praxis, den Austausch mit
Kollegen und ein breites Arbeits-
spektrum mit eigenen Patienten?
Dann bewerben Sie sich in unserer
zertifizierten Uberdrtlichen
Gemeinschaftspraxis in Kalkar
und Kleve. Wie freuen uns auf Sie!

B [/

N &

PaeflensZahnwelten

KalkarlKleve

Monrestraf3e 70 | 47546 Kalkar
Telefon +49 2824 976380

Hoffmannallee 41-51 | 47533 Klewv
Telefon +49 2821 997780

maria@dr-paessens.de

Koln / Bergisches Land
GroBe Gemeinschaftspraxis (MVZ) mit sehr breitem Spektrum und
Spezialisierungen (MKG/Oralchirurgie/Endodontie, DVT etc.)
sucht engagierte/n Kollegen/innen fur die Bereiche:
Oralchirurgie,
= Prothetik, Parodontologie,
Asthetische Zahnhheilkunde, allgemeine Zahnmedizin.
M 027310

Sie sind Zahnarztin / Zahn-

arzt / Kieferorthopade?

Sie wollen sich selbstverwirklichen? Sie
suchen den Sinn in ihrer Arbeit? Sie
mochten Familie und Freunde in Einklang
bringen? Sie wollen Flexibiltat? Sie sind
leistungsstark und anspruchsvoll?

Dann schreiben Sie uns eine Mail an:
info@accadent.de und werden Teil
unseres Teams. 0261 133 553 0

Wir tun, was wir lieben und lieben
was wir tun.

Kéln Innenstadt
Kieferchirurgische Praxis sucht
angestellten Zahnarzt (m/w)
mind. 2 Jahre BE sind Voraussetzung.
lhre aussagekraftige Bewerbung senden Sie bitte an:
Praxis Dr. Dr. Thomas Pechacek
Ludwigstr. 1
50667 Koln

WeiBenburg i.Bay. /

Donauwérth
Kieferchirurgische = Gemeinschafts-
praxis (3 MKGs) sucht ab sofort mo-
tivierten angestellten ZA/ZA (mindes-
tens 2 Jahre Berufserfahrung) mit der
Maoglichkeit der kompletten Weiter-
bildung zum Fachzahnarzt Oralchi-
rurgie mit begleitendem Curriculum
Uber drei Jahre.

Bewerbungen bitte schriftlich unter
AZ WB 2016/4 an MKG WUG/DON,
Bismarckanlage 3-5, 91781 Wei-
Benburg i. Bay. z.Hd. Frau Schmidt

Diisseldorf - Diisseltal

Zahnarztpraxis (1ZA/1ZA) sucht Verstar-
kung durch Sie als zahnarztl. Weiterbil-
dunc istenten oder angestellten ZA
(m/w). Spéterer Praxiseinstieg oder -tber-
nahme maglich.
Wenn die einfiihlsame Zuwendung zum
Patienten + hochprézises Arbeiten+ Freu-
de an Fortbildung im Mittelpunkt Ihrer
Vorstellungen vom Traumberuf stehen,
freuen wir uns tber Ihre Bewerbung an:

za-praxis-duesseltal@online.de

Kinderzahnheilkunde
in Frankfurt

Zur Unterstltzung unseres Praxisteam
suchen wir eine engagierte angestellte
Zahnérztin oder Vorbereitungsassistentin
mit ca. 1-2 Jahren Berufserfahrung. Un-
sere etablierte Praxis bietet in einem
kindgerechten Umfeld alle Méglichkeiten
und Behandlungsmethoden der modernen
Kinderbehandlung. Sie méchten sich auf
den Bereich der Kinderzahnheilkunde
spezialisieren und ein schlissiges Be-
handlungskonzept auf héchstem Quali-
tatsniveau erlernen? Dann freuen wir uns
auf lhre schriftliche Bewerbung!
Praxis fiir Kinderzahnheilkunde
Dr. Catharina Steuer &
Dr. Christine Kirchmann
BarckhausstraBe 1
60325 Frankfurt
info@milchzaehne.com

P TR

_ APOLLONIA

Praxisklinik fur Zahnheilkunde

Moderne, qualitatsorientierte Zahnklinik im Dusseldorfer Stiden sucht selbstandig
arbeitende/n, engagierte/n und fortbildungsorientierte/n

ZAHNARZTIN / ZAHNARZT

mit Berufserfahrung gerne auch mit Schwerpunkt Oralchirurgie.

Wir bieten ein breites Behandlungsspektrum auf hochstem Niveau, ein modernes Arbeitsumfeld
in den neuen Klinikrdumen sowie ein angenehmes Arbeitsklima in einem jungen dynamischen
Team. Ein zahntechnisches Meisterlabor erganzt unser Behandlunskonzept.

Sie suchen eine langfristige Perspektive mit eigenem Patientenstamm und attraktiven Ver-
dienstmaglichkeiten bei flexibler Arbeitszeit?

WIR FREUEN UNS DARAUF SIE KENNENZULERNEN

Oder rufen Sie doch einfach an:
Telefon 0211-21095000

Ihre Bewerbung senden Sie bitte an die E-mail Adresse:

info@apollonia-praxisklinik.de

Praxisklinik Apollonia | Dr.Dann, Dr. Plogmann & Kollegen | Rostocker StraBe 18 | 40595 Dusseldorf
www.zahnklinik-apollonia.de

DORTMUND

Moderne Gemeinschaftspraxis sucht
zur Unterstiitzung lhres Teams eine/n
ZA / ZA in Voll- oder Teilzeit. Wir bie-
ten ein breites Behandlungsspek-
trum und modernste technische Aus-
stattung. Ein kollegiales und freundli-
ches Team freut sich auf lhre aussa-
gekraftige Bewerbung per Mail an:
britta007@hotmail.com

IMPLANTATZENTRUM-Biinde
sucht
Oralchirurg / MKG

Fur unseren ausscheidenden Seniorkolle-
gen suchen wir ab sofort fiir unsere fort-
bildungsorienterte Uberweiserpraxis ei-
nen erfahreren Oralchirurgen/MKG (m/w).
Wir verfligen Uber einen etablierten Zu-
weiserstamm und somit Uber ein hohes
OP-Aufkommen im gesamten Bereich der
dento-alveolaren Chirurgie.

Kontakt unter:
info@implantatzentrum-buende.de

Zahnarztliche Gemein-
schaftspraxis im Filstal

Wir sind eine junge, moderne, allgemein-
zahnarztliche Praxis mit oralchirurgi-
schem, parodontologischem und kinder-
zahnheilkundlichem Behandlungsschwer-
punkt. Wir suchen eine/n aufgeschlosse-
ne/n, zuverldssige/n Kollegen (m/w),
maoglichst mit Berufserfahrung.

Die Anstellung kann auch in Teilzeit erfol-
gen. Weitere Informationen zu unserer
Praxis erhalten Sie auf unserer Home-
page: www.zahnarzt-filstal.de.

Zahnarztliche Gemeinschaftspraxis im
Filstal
Wacholderweg 11
73326 Deggingen
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Kasse| documenta Stadt

Stadt Kassel
Personal- und Organisationsamt
34112 Kassel

Wir suchen zum ndchstméglichen Termin fiir den Zahnarztlichen Dienst des Gesundheitsamtes Region Kassel

eine Zahnérztin / einen Zahnarzt
in Teilzeit mit einem Stundenumfang von waéchentlich 19,5 Stunden.

Das Gesundheitsamt Region Kassel ist ein leistungsfahiger Gesundheitsdienstleister fiir die bevélkerungsbezogene Gesundheit, zu dem sich die
beiden Gesundheitsamter von Stadt und Landkreis Kassel im Jahr 2008 zusammengeschlossen haben. Unter einem Dach arbeitet ein kollegial-multi-
disziplinares Team aus den Bereichen Medizin, Sozialarbeit, Hygiene und Verwaltung gemeinsam fiir eine gesunde Region Kassel.

Wir bieten Ihnen:

« ein gutes kollegiales Betriebsklima in einem multidisziplindren Team

- geregelte Arbeitszeiten ohne Schicht-, Nacht-, und Wochenenddienste

« die Maglichkeit familienfreundlicher Arbeitszeiten

« die Maglichkeit zur beruflichen Fort- und Weiterbildung

« Entgelt nach dem TV6D

- die grundsitzliche Méglichkeit zur spiteren Ubernahme in das Beamtenverhiltnis

Die vollstandige Ausschreibung finden Sie auf der Internetseite des Gesundheitsamtes Region Kassel www.gesundheitsamt.kassel.de und auf unserer
Internetseite www.stadt-kassel.de unter der Rubrik ,,Aktuelles“ bei den Stellenangeboten.

Sofern Sie keinen Zugriff auf das Internet haben, kénnen Sie den vollstandigen Ausschreibungstext unter der Telefonnummer 0561 787 2561 anfordern.

Bewerbungsschluss: 31. Juli 2016
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Hochmoderne Einrichtung Lk "“ 'ﬂli 1‘“' !.Hﬂ] E L
DVT, Mikroskop, Meisterlabor, Laser uvm.

...mit exzellentem Gehalt RAU M STUTTGART
Miinchen & Frankfurt Wir bieten eine TOP-Stelle in moderner Praxis ab 01.09.2016 an.
Implantologie | metallfreie Prothetik | Laser

Dr. Thomas Nessler | 71691 Freiberg |www.drnessler.de

DIE Aiternative zur Selbststandigkeit

bewerbung@alldent.de - 089 45 23 95 181
www.alldent.de

Antworten auf
Chiffre-Anzeigen per E-Mail an: zmchiffre @aerzteverlag.de

Fiir die die weitere Bearbeitung Ihrer Dokumente beachten Sie bitte folgende Punkte:

e fassen Sie alle lhre Schreiben, Bilder etc. als ein Word-Dokument oder als PDF-File zusammen

e verwenden Sie bitte nur Windows-Standardschriften, um Veranderungen lhrer Dokumente ausschlieBen zu kdnnen
| \gate

2m Zahnarztliche Mitteilungen Bitte b.eachten Sie, dass per E-Mail emge.hende F_‘hlffre—
Anzeigendisposition | Offertenservice Zuschriften per Post an den Inserenten weitergeleitet werden!
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Offenbach - Stadtmitte

Fir meine modern ausgestattete Praxis
mit breitem Behandlungsspektrum und
jungem Team im Herzen von Offenbach
suche ich ab September zu Verstérkung
einen/eine angest. ZA/ZA oder Vorberei-
tungsassistenten/-in in Teil- oder Vollzeit.
Spétere Partnerschaft méglich.

karstenhoffend@yahoo.de

ZA/ZA, FZA/FZA KFO

ZA & KFO Gemeinschaftspraxis im Her-
zen von Weinheim sucht ab sofort eine(n)
engagierte(n) FZA/A KFO, ZA mit Erfah-
rung in KFO oder MSc. KFO zur langfris-
tigen Anstellung. Wir bieten ein groBes
Spektrum moderner KFO, sind volldigita-
lisiert und arbeiten qualitatsorientiert. Es
erwartet Sie ein sehr gutes Betriebsklima
und ein freundliches, motiviertes Team.
Wir freuen uns Uber Ihre aussagekraftige
Bewerbung an: bewerbung@pro-dent.de
gerne auch vorab telefonisch unter der
0151-17614012.

KFO (D/Niederrhein)
Geboten:
- modernes, junges Praxisteam
- Teilzeit/Vollzeit, gute Konditionen
W qualitatsor., engag. Arbeiten - umfassendes Behandlungsspektrum
B Fortbildungsinteresse - (inkl. Erw.-KFO, Lingualtechnik)
Wir freuen uns auf lhre Bewerbung: kfo-bewerbung®@arcor.de

Gewiinscht

m Angest. ZA/ZA
B Weiterbildungsass.

KFO - Assistent/in
NORDWEST
Weiterbildungsberechtigte, moderne
Fachpraxis sucht engag. ZA / ZA ggf.
Erasmus Programm. Schriftliche
Bewerbungen unter: ZM 027225

Dinslaken

Moderne, innovative und voll digitalisierte
Praxis mit breitem Behandlungsspektrum
(auBer KFO) bietet tolles Arbeitsklima mit
jeder Menge Patienten und dennoch viel
SpaB bei der Arbeit. Wir suchen ab sofort
qualitéts- u. fortbildungsorientierte/n so-
wie leistungsféhige/n ZA/ZA (auch Vorbe-
reitungsassistent/in) mit Teamgeist u.
Freude an der Arbeit in VZ o. TZ. Eine
langere BE ist nicht erforderlich.
dr-heinrich@t-online.de

Bochum
Fir unsere Praxis suchen wir zum néchstmdglichen Zeitpunkt eine/n
niederlassungsberechtigte/n

Zahnarzt (m/w) fiir verantwortungsvolle Position

Das erwartet Sie:

* Sehr moderne Praxis in Bochum Stadtmitte mit eigenem Labor und
Zahntechniker vor Ort

* Freundliches Team mit zwei angestellten Zahnarzten, 6 Mitarbeitern
inkl. Dentalhygienikerin

* Schwerpunkte: Asthetik, hochwertige Prothetik, Implantologie

* Angemessenes Festgehalt und Honorarbeteiligung

Das wiinschen wir uns von lhnen:

* Leidenschaft fur das gesamte Spektrum der Zahnheilkunde, gerne mit
Schwerpunktbildung

* Engagement, sich einen eigenen Patientenstamm aufzubauen

* Fihrungskompetenz und SpaB an der Arbeit im Team

Kontakt: Katharina Hoffmann, Tel: 0152 537 686 90

KFO westliches Ruhrgebiet

Wir suchen einen engagierten Kieferor-
thopaden / ZA mit Erfahrung in der KFO
(w/m) fir unsere moderne und qualitats-
orientierte KFO-Fachpraxis. Wir bieten ein
freundliches und kompetentes Team. Es
erwartet Sie eine entspannte Arbeitsat-
mosphéare. Wir wirden uns Uber eine
langfristige Zusammenarbeit mit lhnen im
Angestelltenverhéltnis freuen.
kfote@gmx.de

Prenzlau, Uckermark

Zur Erweiterung unseres motivierten
Teams suchen wir eine/n engagierte/n
teamfahige/n angestellte/n Zahnarzt/-arz-
tin oder Vorbereitungsassistenten/in fir
unsere moderne qualitats- und serviceori-
entierte Familienpraxis mit breitem Be-
handlungsspektrum (Cerec,Implantologie,
Parodontologie,Alterszahnheilkunde, Pro-
phylaxe).

a.beimler@gmx.de

KFO Fachzahnarzt/arztin
gesucht

Zahnmedizinisches Versorgungszentrum
mit Hauptsitz in  Kiel sucht KFO
Fachzahnarzt/arztin zum Aufbau der kie-
ferorthopédischen Betreuung des eige-
nen Patientenkollektivs, spéatere Partner-
schaft moéglich und erwinscht. Bewer-
bung aus Diskretionsgriinden bitte an
Chiffre.

ZM 027224

Feiertagsdienste Miinchen
Zahnarzte (m/w) die speziell an Feiertagen (Weihnachten, Neujahr) Notdienste
ubernehmen méchten gesucht. Raume u. Personal stehen zur Verflgung.
Weitere Informationen erhalten Sie gern unter 089 45 23 95 181 oder bewerben
Sie sich direkt unter bewerbung@alldent.de.

KFO-Weiterbildungsstelle

Wir suchen fir kieferorthop. MVZ in
Sachsen-Anh. Weiterbildungsassistent/in.
Standort: Hansestadt Salzwedel. Die Pra-
xis ist mod. digitale Mehrbehandlerpraxis
mit qualifiziertem, eingespielten Team. Al-
le Bereiche der KFO werden angeboten.
Gute Bahnanbindung Richtung HH, B,
MD. Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung:
Orthodont GmbH, Schillerstr. 5, 29410
Salzwedel / info@orthodont.de

Kinder-ZA/ZA, Entlastungs-
assistent/in

Etablierte, moderne Praxis mit hohem
Qualitatsanspruch in 76726 Germersheim
sucht ab sofort angestellte/n ZA/ZA f.
Kinderheilkunde und Entlastungsassistent
(m/w) Vollzeit oder Teilzeit. Unser freund-
liches Praxisteam zieht ab Oktober 2016
in topmodernen Praxisneubau. Bewer-
bungsunterlagen bitte per Email an:
info@dr-haschemian.com

Esslingen (Raum Stuttgart)
Moderne und innovative Praxisklinik
mit 4 Zahnarzten-Implantologie, Oral-
chirurgie, Asthetische Zahnheilkunde,
Endodontie, Prothetik, Kinder- und
Jugendzahnheilkunde- sucht
Angestellten ZA (m/w) mit BE
kontakt@praxisklinik-ahnefeld.de
www.praxisklinik-ahnefeld.de

Interessante Stelle
mit vielen Mdéglichkeiten Ihr Wissen
zu vertiefen in Aschaffenburg frei
(ganztags). zahnzahn@gmx.de

Stuttgart

Fur unsere groBe, moderne Gemein-
schaftspraxis im BusinessPark Stuttgart
suchen wir eine ZA /einen ZA mit oralchir-
urgischen/implantologischen = Kentnissen
(Teil-/Vollzeit). Behandlungsspektrum: Im-
plantologie, hochwertige Prothetik (Pra-
xislabor), PA, Laser, CAD/CAM, CMD.
Wir bieten: eigenverantwortlichen Arbei-
ten, kollegiales Arbeitsklima, sehr gute
Fortbildungsméglichkeiten.

Homepage: www.kl-zhk.de

Kontakt: a.weisser@kl-zhk.de
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Wittan/Hardocka

Die Universitat Witten/Herdecke ist die erste deutsche Universitat in privater Tra-
gerschaft. Sie wurde im Jahr 1982 gegrundet. Die Abteilung fur Parodontologie
sucht zum 2. Januar 2017 eine/einen

Oberarztin/Oberarzt

Vertragsbesonderheiten

Es handelt sich um eine Vollzeitstelle, zunachst befristet auf zwei Jahre. Die Be-
fristung erfolgt nach den Regelungen des Wissenschaftszeitvertragsgesetzes
(WissZeitVG). Eine Verlangerung ist bei beidseitigem Interesse sowohl méglich
als auch angestrebt. Die Méglichkeit der Habilitation ist gegeben.

Aufgabenbereich

— Leitung des OP-Kurses der Parodontologie.

— Mitbetreuung des integrierten Studentenkurses (Schwerpunkt Parodontologie)

— Vorlesungen in den praklinischen & klinischen Semestern

— Organisation & Durchfiihrung von Hands-On Kursen fur Studenten
(Nahtkurs, regenerative PA-Chirurgie, Implantologie)

— Mitbetreuung der postgradualen Weiterbildung zum Fachzahnarzt fir
Parodontologie innerhalb der Abteilung

Unsere Anforderungen

— Voraussetzung ist die zahnéarztliche Approbation sowie die Promotion

— Abgeschlossene Weiterbildung zum Fachzahnarzt fir Parodontologie der
ZAKWL oder zum Spezialisten fir Parodontologie (DGParo e.V.)

— Interesse an Grundlagenforschung sowie klinischer Forschung im Bereich
Parodontologie & Implantologie sowie die Bereitschaft an den bereits
laufenden Projekten mitzuwirken.

— Mdglichkeit und Wunsch zur Habilitation

— Flexible Arbeitszeiten aufgrund Schichtdienstsystem

— Perfekte Englischkenntnisse in Wort und Schrift

— Eine ausgepragte Zuverlassigkeit und Genauigkeit werden erwartet

Die Universitat Witten/Herdecke lebt den Vielfaltsgedanken ausdriicklich
(www.uni-wh.de/diversity). Sie verfolgt das Ziel, die Vielfalt ihrer Mitglieder zu
fordern und berlcksichtigt die Kompetenzen und Besonderheiten, die diese z.B.
aufgrund ihres Alters oder ihrer kérperlichen Konstitution mitbringen. Eine Erho-
hung des Frauenanteils am wissenschaftlichen Personal wird proaktiv ange-
strebt.

Kontakt
Sollten wir |hr Interesse geweckt haben, senden Sie bitte Ihre (schriftliche/elek-
tronische) Bewerbung mit den Ublichen Unterlagen bis zum 30. August 2016 an:

Universitat Witten/Herdecke gGmbH

Herrn Univ.-Prof. Dr. med. dent. Anton Friedmann

Leiter des Lehrstuhls flir Parodontologie

Department fur Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde der Fakultat fur Gesundheit
Alfred-Herrhausen-Str. 50

D-58448 Witten

Email: llona.Severin@uni-wh.de

Rhein-Main-Gebiet -
Raum GG

Suche ab sofort Unterstitzung unse-
res Teams. Etablierte Praxis mit 4
BHZ sucht ZA/ZA in Teil- oder Voll-
zeit. Wir bieten kollegial-freundlichen
Umgang, aufgeschlossenes Team,
zuverlassigen Patientenstamm, Opti-
on auf Partnerschaft, flexible Ur-
laubszeiten. Interesse geweckt?

ZM 027539

Konstanz am Bodensee
Gesucht wird:

angestellte/r und erfahrene/r Zahnarzt
oder Zahnéarztin in Teilzeit zur Unterstit-
zung unseres Behandlungskonzeptes in
der Biologischen Zahnheilkunde.

Wir bieten ein harmonisches Team, Fort-
bildungen, hochwertiges und abwechs-
lungsreiches Behandlungsspektrum (Ke-
ramikimplantate, Amalgamsanierung,
Storfeld OP’s und Behandlungen unter
Lachgassedierung) in gehobenem Am-
biente. ZM 027468

SIGMARINGEN

Assistenzzahnarzt/-arztin o. angest.
ZA/ZA in Praxisgemeinschaft

(2 Zahnarzte) mit Labor gesucht. Wir
sind ein engagiertes Team, wissen-
schaftl. u. fortbildungsorientiert in al-
len Bereichen, arbeiten im Schicht-
dienst. Wir erwarten Teamfahigkeit,
Zuverlassigkeit u. Qualitat.

ZM 027298

Emden / Ostfriesland

Zahnérztin sucht fur ihren ausscheiden-
den Seniorpartner zum Jan. 2017 einen
engagierten Kollegen (m/w). Alle Formen
der Zusammenarbeit sind denkbar und
eine langjadhrige Zusammenarbeit wird
angestrebt. Die umsatzstarke, gut einge-
flihrte Praxis verfugt Uber 4 Behandlungs-
zimmer und ein Praxislabor. Es erwartet
Sie ein freundliches, gut eingespieltes
Praxisteam. Durch flexible Arbeitszeiten
bietet die Praxis die Mdglichkeit Beruf
und Familie zu vereinbaren.

zapraxisemden@web.de
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Augsburg - Gersthofen

Moderne 3 Behandler-Praxis mit breitem
Spektrum sucht angestellte ZA / ZA oder
Vorbereitungsassistent/in, Vollzeit / Teil-
zeit. Eigener Pat.-stamm und Beh. auf

2 Zimmern moglich! Ein erfahrenes
Spitzen-Team freut sich auf Sie!
praxis@zahnarzt-johnson.de

Kieferorthopadie Miinchen

KFO Praxis im Stiden von Miinchen sucht
ab sofort eine/n Arztin/Arzt in Voll-/Teilzeit
Ein langbestehendes nettes Team erwar-
tet Sie. Wir freuen uns sehr auf Ihre Be-
werbung unter:
annamaria.selbert@gmx.de
www.kfo-solin.de

Oralchirurgie/Implantologie

Qualitatsorientierte Uberweiserpraxis mit
Weiterbildungsberechtigung f. Oralchirur-
gie Néhe Trier sucht Assistenten/-in, an-
gestellte(n) ZA/ZA, FZA/FZA Oralchirurgie
o. MKG. Unsere Praxis ist digitalisiert,
DVT vorhanden, Vollzeit oder Teilzeit

ZM 027295

Stuttgart Sid

Gewissenhafte angestellte ZA/ZA o.Vor-
bereitungsassistent/in in Voll-oder Teilzeit
von team-und qualitatsorientierter Praxis
mit breitem Behandlungsspektrum und
eigenem Labor gesucht.

Info: www.zahnarzt-roehlich.com
Kontakt: er@zahnarzt-roehlich.com

Raum Bielefeld/ Detmold
Junges und modernes Praxisteam sucht
ab sofort angest. ZA./ZA od. Vorberei-
tungsassistent/in in Voll-/ Teilzeit.

Sie lieben lhren Beruf, sind neugierig und
begeisterungsfahig, dann rufen Sie an.
Wir freuen uns auf Sie.

Praxisteam Viertmann, Bahnhofstr. 8,
33813 Oerlinghausen, Tel. 05202/3075,
0175-9901881

ZA/ZA gesucht KoIn/Bonn

Wir suchen flir unsere AuBenstelle eine/n
angestelle/n ZA/ZA mit SpaB an der
Arbeit. Wir bieten eine eigene Praxis mit
Eigenverantwortung und langer Zusam-
menarbeit. Bewerbung gerne digital
unter: mail@dr-manger.de Mehr Infos:

www.zahnarzt-wesseling.de

Assistenzzahnarzte/angestellte Zahn-
arzte in Berlin / Brandenburg gesucht.
Verschiedene Praxen und Arbeitsmodelle
vorstellbar! Ideal fur Einstieg in oder Aus-
stieg aus dem Berufsleben. Bewerbun-
gen an P3+ Gesundheit. ZM 026535

St.Wendel - Saarland

Suche Vorb.-o. Entlastungsass./in ab Okt.
od. Nov. fiir Praxis mit TSP Implantate u.
Prothetik, gr. Eigenlabor,

biete qual. Ausbild. in Abrechnung,

Infos unter zahnteam-schaefer.de

Tel. 06856/8500

WB Oralchirurgie
etablierte u. scheinstarke Praxis f. MKG
mit super Team + SpalB an der vielen
Arbeit bietet WB Stelle in Wuppertal,
voraus: 2 J BE + deutsches Examen
Bewerbung an:
praxis@mkg-arens.de

! _ LY
»Professionalitat bedeutet fiir mich
fachlich fundierter Austausch.«

Die Poliklinik fir Zahnarztliche Prothetik deckt das gesamte Spektrum
der modernen restaurativen Zahnmedizin ab. Bei der Beratung der
Patienten steht ein praventiver, auf Gesundheitsnutzen ausgerichteter
Ansatz im Vordergrund.

Zum nachstméglichen Zeitpunkt ist eine Stelle als

Zahnarzt/Wiss. Mitarbeiter (w/m)

in Vollzeitbeschaftigung, befristet fir zunachst 24 Monate zu besetzen.
Bei entsprechender Eignung und Motivation wird eine langerfristige
Beschaftigung angestrebt.

Im Rahmen lhrer Tatigkeit Ubernehmen Sie die Behandlung von Pa-
tienten mit dem Schwerpunkt zahnarztlich-prothetische Versorgung,
Sie arbeiten mit in der Studentenausbildung und wirken in verschie-
denen Forschungsprojekten mit. Zudem werden Sie am Notdienst der
Stadt Dresden teilnehmen.

lhr Profil:

= abgeschlossenes Hochschulstudium der Zahnmedizin

= Approbation als Zahnarzt

= Bereitschaft zur aktiven wissenschaftlichen Weiterqualifikation
(Promotion oder Habilitation)

Wir bieten lhnen die Méglichkeit zur:

= Forderung regelmaBiger Teilnahme an Fort- und Weiterbildungsver
anstaltungen sowie wissenschaftlichen Kongressen

= Nutzung von betrieblichen Praventionsangeboten, Kursen und Fit
ness in unserem Gesundheitszentrum Carus Vital

= Vorsorge fur die Zeit nach der aktiven Berufstatigkeit in Form einer
betrieblichen Altersvorsorge

Schwerbehinderte sind ausdrtcklich zur Bewerbung aufgefordert.

Wir bitten Sie, sich vorzugsweise online zu bewerben, um so den Per-
sonalauswahlprozess schneller und effektiver zu gestalten. Selbstver-
standlich bearbeiten wir auch lhre schriftlichen Bewerbungen (mit
frankiertem Ruckumschlag), ohne dass lhnen dadurch Nachteile ent-
stehen.

Wir freuen uns auf Ihre aussagekraftigen Bewerbungsunterlagen,
diese senden Sie uns bitte online bis zum 07.08.2016 unter der
Kennziffer ZAP0016324 zu.

Vorabinformationen erhalten Sie telefonisch von Herrn Prof. Michael

Walter unter 0351-458 2706 oder per E-Mail: zahnprothetik@
uniklinikum-dresden.de

Hochschulmedizin Dresden. Werde Teil unseres Erfolgs.

Universitatsklinikum Carl Gustav Carus

DIE DRESDNER

Bielefeld
Ausbildungsassistent/in - mit deut.
Examen. Sie sollten Begeisterung fur
den Beruf mitbringen und qualitativ
auf hohen Niveau arbeiten wollen.
Dr. Jakubi MSc. und Kollegen
praxis-jakubi@arcor.de&#8195

Diisseldorf
Assistenz Zahnarzt/in mit Freude
daran, hochwertige Endodontie
zu erlernen gesucht.
www.vonschilcher.de
Bewerbungen bitte an:
jobs@vonschilcher.de

Mitten im schénen Oldenburg

Sie arbeiten gern exakt und sorgféltig? Kofferdam ist selbstverstandlich? Sie haben mehr-
jahrige Berufserfahrung und suchen langfristig einen Einstieg in eine bestehende Praxis
mit evil. spaterer Partnerschaft 0.4.? Dann suchen wir genau Sie!

Unser Spektrum bietet schwerpunktméaBig hochwertige konservierende Versorgungen,
Kinderzahnheilkunde, Parodontologie, Prothetik und integrative Gesamtkonzepte an. Un-
sere Prophylaxe wird von erfahrenen ZMPs gefiihrt und wir sind nach ISO 9000 zertifiziert

Unser nettes Team wartet auf Sie in einer charmanten Praxis, in der ein ganzer Stamm er-
wachsener Patienten dringend auf Sie wartet. Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung!

drs. Johanna Kant - Alexanderstr. 93 - 26121 Oldenburg
E-Mail: info@zahnaerzte-kant.de

102

zm 106, Nr. 14, 16.7.2016, (1668)

VOGELSBERG

Praxisgemeinschaft (2 Beh.), gute
Scheinzahlen, sucht frdl., patientenori-
entierte Zahnarztin/Zahnarzt fur allge-
meine Zahnarztpraxis. Ideal fir Berufs-
einsteiger. Alle Formen der Zusammen-
arbeit sind denkbar, ein alsbaldiger Ein-

stieg als Partner wird angestrebt. Wir

freuen uns auf lhre Kontaktaufnahme.
ZM 027200

KFO BONN

Bestens ausgestattete Praxis, alles fur

die KFO wie FRS und Instrumentarium

vorhanden.

Ein junges Team mit Abrechnungsmitar-

beiterin erwartet sie.

Alle Md&glichkeiten der Zusammenarbeit

moglich.
E-Mail: info@zahnarzt-schneider-bonn.de
Tel.: 0228223270

Rhein-Main Gebiet
Praxisteam
sucht
Vorbereitungsassistent/in oder
Entlastungs-Assistent/in
Voll- oder Teilzeit
Bewerbungen bitte unter
Dr. Frank Wichterich
Goethestr. 85
63477 Maintal

Mehrbehandlerpraxis im Raum Main-
Spessart mit innovativem zukunftsorien-

tiertem Praxiskonzept (Zweigpraxis und
mobile Alterszahnheilkunde) sucht zum

néachstmdglichen Zeitpunkt einen Zahn-

arzt/eine Zahnarztin mit Berufserfahrung.

Ganzheitliche Mundheilkunde &

Alterszahnmedizin Dr. Volkmar Gébel

www.zahnarzt-goebel.de
Praxis@zahnarzt-gobel.de

Essen
Praxis mit Schwerpunkt Kinderzahnheil-
kunde méchte nun auch die Eltern unse-
rer kleinen Patienten versorgen. Hierfir
suchen wir ab sofort einen ZA/ZA in TZ
spater VZ moglich.

Kontakt ZM 027387

Raum Tuttlingen-Rottweil

Zahnarztpraxis sucht ab sofort engagierte
Kollegin/engagierten Kollegen oder VB
Assistent/in zur Entlastung und fur eine
langerfristige Zusammenarbeit.

Sozietat moglich.

Kontakt: tqn@gmx.de

Greven

angestellte Zahnarztin flr ca. 8 -12 Stun-
den gesucht zum 01.10.16 bzw. 01.01.17
Biete moderne Praxis mit breitem
Behandlungsspektrum und gutem
Arbeitsklima.

ZM 027260

KFO Hamburg

Unsere Praxis mit zwei Kieferorthopaden
sucht zuverlassigen, engagierten FZA/
FZA zur Verstarkung. Wir sind ein ent-
spanntes Team, bieten selbstandiges
Arbeiten u. flexible Arbeitsz. (Vollzeit)
Kontakt: 040/539 33 98-0

KFO Wuppertal / Kéin

1
1

1

1

: Weiterbildungsassistent/in  oder ange-
| stellte/n ZA / ZA in Fachpraxis ab sofort
: gesucht. Erfahrung keine Voraussetzung.
i
1

stellenanzeige@kfo.name

ZA/ZA in Salzgitter

Wir, eine moderne Zahnarztpraxis mit
groBem Behandlungsspektrum suchen ei-
ne/n Kollegen/in fur eine langfristige Zu-
sammenarbeit

info@myDent-Salzgitter.de

Saarland/ Merzig
Moderne/etablierte Praxis mit
Labor, breitem Behandlungsspektrum
(Impl. AstraTech, Sicat, PA, Cerec,
Lachgas) sucht angest. ZA/ZA in Teil-
oder Vollzeit. Wir freuen uns auf lhre
Bewerbung: info@praxis-ag.de
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Diisseldorf
Angestellte/r Zahnarzt/in mit Freude
an hochwertiger Endodontie in
Voll/ Teilzeit gesucht.
www.vonschilcher.de
Bewerbungen bitte an:
jobs@vonschilcher.de

Fachzahnarzt KFO

fur Praxisklinik in Balingen.

Wir suchen Kieferorthopaden fir die
Leitung unserer KFO-Abteilung.
lhre Bewerbung bitte an:
abrechnung@dres-schmid.de

Kollege / in gesucht
(Raum Aachen / NL)

Moderne Praxis in der Euregio, Zahnheil-
kunde und KFO, 20 bis 30 Std./Wo.,
selbststandiges Arbeiten in einem sym-
path. u. deutschsprachigen Team wer-
den erwartet und geboten. Tel:
0178/2982599 oder gop@sunnysmile.nl

Oralchirurg (m/w)

Standort: Miinchen

Wir bieten:

v" Hochmoderne technische Ausriistung inkl. DVT

v' Ca. 500 Implantationen pro Jahr fiir einen neuen Chirurgen
v" Rein chirurgische Tétigkeit, keine Verwaltung

v" AuRergewdhnliche Verdienstmdglichkeiten

lhr Profil:

v' Oralchirurg mit mehrjéhriger Berufserfahrung

v" Schwerpunkt Implantologie
v" Hoher Qualititsanspruch

Sofern Sie Interesse an dieser auBergewdhnlichen Stelle haben und Qualitat fur Sie
eine Selbstverstandlichkeit ist, freuen wir uns auf lhre Kontaktaufnahme mit
Lebenslauf unter bewerbung@alldent.de. Bei Fragen steht Ihnen gern auch vorab
Herr Florian Michele unter 089 45 23 95 181 zur Verfiigung.

Nordlich von Trier

Assistenten/-in 0. angestellte(n) ZA/ZA
mit SpaB an der Kinderzahnheilkunde fiir
moderne, fortbildungsorientierte Praxis
nordlich von Trier gesucht (VZ oder T2)
ZM 027294

Dent

KFO Euskirchen

KFO-Praxis sucht ab sofort FZA/A, MSc
KFO oder ZA/A mit KFO-Erfahrung.

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung an
stelle.kfo@gmx.de

KFO im Saarland

Praxis fur KFO sucht Verstarkung ab
September.

josefmatula1899@gmail.com

KFO Weiterbildung

Weiterbildungsassistent/-in im Ruhrgebiet
(Raum Bo/Do) gesucht. Moderne Praxis,
nettes Team, aktuelle Behandlungsme-
thoden. Ab Ende 2016/Anfang 2017

kfoweiterbildung@hotmail.com

GROFKE UND PARTNER

Raum Heidelberg/Mannheim

Gut etablierte Praxis(alle Behandlungs-
gebiete auBer KFO)sucht flr eine dauer-
hafte und vertrauensvolle Zuammenar-
beit eine/n Kollegin/Kollegen mit Berufs-

erfahrung in Vollzeit als Angestellter.

Spatere Sozietdt moglich. Wir freuen uns

auf Ihre Bewerbung. ZM 027467

Verden

Zahnarzt / Assistenzzahnarzt fur sofort
gesucht. Spatere Ubernahme méglich.
04231 /930 930

01733 /930 930

Angestellte/r Zahnarzt/arztin

mit Berufserfahrung in moderne Praxis im
sudl. Miinsterland baldmdglichst ge-
sucht. 4 Behandlungszimmer, Eigenlabor,
Schichtdienst. Spatere Kooperation
moglich. praxis@dr-havermeier.de

Vorderpfalz - UmweltZahnMedizin
Engagierter Kollege (m/w) als Assistent /
angestellter Zahnarzt gesucht. Geboten
wird das gesamte Spektrum der Zahn-
heilkunde mit Schwerpunkt UZM vom
Begrunder der DEGUZ. Haben Sie Mut

zu einer anderen Zahnheilkunde?
info@zahnarzt-hoehne.de

Assistent/in oder angest. ZA/
ZA im Miinsterland gesucht!

Moderne barrierefreie Praxis mit breitem
Spektrum auf allen Gebieten der Zahn-
heilkunde, flexible Arbeitszeiten sowie

Fortbildungsmaoglichkeiten gegeben.
andreas.hoehn@nwd.de

Zahnarztpraxis in Essen sucht eine/n
Zahnarztin/arzt in Teilzeit.

Wir freuen uns auf lhren Anruf
Zahnarzte Beermann 0201/26 57
46 oder 0170/92 90 401
www.zahnaerzte-beermann.de.

TAGESKLINIK FUR
IMPLANTOLOGIE

DIE CHANCE in der Liineburger Heide

Zur Erweiterung unserer wachsenden qualitats- und fortbildungs-
orientierten alteingesessenen Praxis mit hoher Patientenzufriedenheit
und Wohlfihlambiente suchen wir einen Assistenzzahnarzt (w/m).

Wir arbeiten mit modernsten Diagnose- und Therapieverfahren (alles auBer KFO):
zertifizierte Implantologie, Parodontologie und Kinderzahnheilkunde, eigenes DVT,

KFO-Darmstadt

Suche FZA/FZA od. MSc KFO zur Entlas-
tung / Erganzung eines netten Fachpra-
xis-Teams. VZ, event. TZ.
kfosuche@web.de

Ulm/Munderkingen
Zahnarzt/Zahnérztin ab sofort in Voll-oder
Teilzeit gesucht:

Bewerbung:
info@zahnarztpraxis-lay.de

OP, ITN, CAD/CAM, digitale Abformung, Praxislabor, Prophylaxe.

Wir bieten die Mdglichkeit einer langfristigen Zusammenarbeit und Partnerschaft in
einem eingespielten, leistungsstarken Team bei tiberdurchschnittlicher Honorierung.
Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung, wenn Sie SpaB am Umgang mit Menschen
haben und Wert auf hochwertige und moderne Zahnheilkunde legen.

VeerBer StraBe 30= 29525 Uelze
www.tagesklin

Bodensee -Thre Zukunft?

ORALCHIRURG (w/m)

Gerne auch in Teilzeit fiir 25-30 Stunden/Woche, mit mind. 4 Jahren

uer-implantologie.de

Raum Aschaffenburg
Qualitatsorientierte, oralchirurgische Ge-
meinschaftspraxis sucht ab sofort Assis-
tent / Zahnarzt (m/w) mit Berufserfahrung
und Lust auf eigenstandiges Arbeiten.
Spatere Partnerschaft moglich.

ZM 027449

Weiterbildung OCH Bayern
GroBe chirurgische MKG-Uberweiser-
praxis mit breitem Behandlungsspek-
trum, DVT und Belegbetten sucht ange-
stellte/n ZA/ZA mit Moglichkeit zur Wei-
terbildung Oralchirurgie ab 1.8.2017.
achim@kieferzentrum-gonnermann.de

Berufserfahrung und viel Humor gesucht. Sie haben den festen Willen zu

erstklassiger Zahnmedizin und Spezialisierung (Chirurgie/Implantologie).
Es erwartet Sie eine auBergewdhnliche Praxis und ein sehr freundliches

Team direkt am See.

Darmstadt/Frankfurt
Ang. ZA/ZA oder fitte(n) Assi in allg. tatige
Praxis. gesucht. Langzeitperspektive ge-
geben. Praixs Dr. Mamusa Tel. 06150
40303; praxisweiterstadt@gmail.com

Wir freuen uns auf Thre schriftliche Bewerbung. Info: www.dr-basset.de

Sankt-Johannis-Str.1
D-78315 Radolfzell

Tel. 0 77 32 / 30 33

Raum Ludwigsburg

Zur Ergénzung unseres Teams suchen wir
ab sofort einen angestellten ZA/ZA mit
dt. Approbation und BE in Vollzeit. Tel.
07143/870211, zahnarzt.jaeger@web.de

basset
ZAHNMEDIZIN

* Kk Kk Kk ZENTRUM

Gemeinschaftspraxis

Bielefeld Zentrum

Gr. Gem.-Praxis mit allen Bereichen d.
Zahnmed. sucht ab sofort auch spater
zur Verstarkung unseres Teams angst.

ZA/ ZA oder Ausbild.-Assistentin/ ten
gern auch mit Erfahrung in d. KfO
Te.: 0521/ 100430

Oral-/MKG-Chirurgie Berlin
angestellter Oral-/Mkg-Chirurg/in gesucht.
Spéatere Praxisbeteiligung/Ubernahme erwiinscht.
Auch Weiterbildungskandidat MIT Klinikjahr méglich.

klinik@spezialnet.de

Raum Bremen/ Oldenburg
Beste Verkehrslage, 3 BHZ, 1 OP
sucht Partner zwecks spaterer
Ubernahme. ZM 026611

KFO Dortmund
Fur unsere moderne KFO-Praxis
suchen wir eine/n Weiterbildungs-
assistentin/ten ab sofort.
bewerbung@kfoammarkt.de

KFO SW-Berlin
hochmoderne KFO-Praxis
sucht ab sofort
Weiterbildungsassistent/in
Bewerbung per Mail:
info@123zahnspange.de

Assistenzzahnérztin
in Voll-oder Teilzeit fir meine Praxis in-
Niederkassel-Lulsdorf gesucht.
s.edelstein@zap-edelstein.de

Kleve

Wir suchen fir unsere Gemeinschaftspraxis motivierte und
fortbildungsorientierte Zahnarzte m/w mit Freude am Beruf.
Es erwartet Sie eine repréasentative Zahnarztpraxis mit
moderner Ausstattung und sehr erfahrenen Zahnarzten.
Wir legen Wert auf hochwertige Zahnmedizin
und bieten ein o. zwei Curricula lhrer Wahl!!
Wir freuen uns auf lhre Bewerbung unter a.jaeger@zahn-more.com
Zahn & More - Hoffmannallee 18 - 47533 Kleve www.zahn-more.com

Wer sich fiir Anzeigen
interessiert, ist immer
bestens informiert.

Etablierte, moderne und qualitatsorien-
tierte Praxis im Raum Frankfurt sucht ab
sofort angestellten ZA/ZA oder Assis-
tenz (m/w) fur ganztags Stelle.
Leistungsspektrum:  Chirurgie/PA-Chi-
rurgie/Prothetik/Kinderzahnheilkunde
0172 2162563 (gewerblich)

zm 106, Nr. 14, 16.7.2016, (1669) 103



RUBRIKANZEIGENTEIL

. . [ X}

Vorbereitungsassistent (m/w) oder angestellter ZA (m/w)

fur gutgehende, modern ausgestattete Praxis, 35 km stdlich von Nirnberg u C e n OS
(an der A 9 Richtung Ingolstadt gelegen) gesucht. Flexible Arbeitszeiten,

auch Teilzeit, sind kein Problem. Eine spétere Praxisiibernahme ist méglich. — -
Tel. 09179/1620 oder 0151/40466634 DIE PRAXIS FUR GESUNDE ZAHNE

Frintroper StraBe 20 - 45359 Essen
Telefon: [0201] 3 10 47 00
E-Mail: info@praxis-lueckenlos.de

Zahnarztteam sucht Verstéarkung:
MKG - Chirurgie im GroBraum Regensburg Vorbereitungsassistent (m /W)

sucht angestellte Zahnérztin/angestellten Zahnarzt mit
deutscher Approbation. Zuschriften unter ZM 027067. mit Berufserfahrung

Starten Sie jetzt Ihre liickenlose berufliche Zukuntft.

Zahnarzt (m/w) Miinchen in Teilzeit

Wi hen fu i tive Einricht Montag bis Mitt: h 7-14 Uh H
Iijiléc1 Z)-nz 1uUmsi?rﬁn;ggg\éﬁtll\ilsheE;\}I\?ggLé%%I;; rqenoZnaﬁgarlzst (n|1/vvvv)oiﬁ Teilzeit. ' an: WWW. p raX I S = I u ec ke n I OS [] d e

: Diisseldorf-Oberkassel
Overath / Bergischen Land

Engagierten zahnarztlichen Kollegen/in GroBe Praxisgemeinschaft sucht Sie... ab sofort
fiir neu aufgebaute Praxis mit vielen Stammpatienten gesucht. ZM 027312 zur Verstarkung unseres jungen Teams.

Wir bieten:
«alle Bereiche der modernen Zahnmedizin (auBer KFO)
. . . «Méglichkeit zum fortbildungsorientierten Arbeiten
Oralchirurg (m/w) fiir Miinchen «Viel SpaB an der Arbeit
Moderne und fortbildungsorientierte Praxis sucht einen Oralchirurgen (m/w) mit .
Berufserfahrung fir rein chirurgisches Aufgabenfeld. ZM 027401 Wir suchen:
smotivierte, flexible, engagierte Vorbereitungsassistenten (m/w)
eangestellte Zahnarzte (m/w)
R . Wir freuen uns auf lhre aussagekréftige Bewerbung:
Zahnarzt (m/w) in Frankfurt/Main o o ¢
Spannende Stelle in der allgemeinen ZHK mit/ohne Schwerpunkt Zahnklinik MEDECO,
zu vergeben. Mindestgehalt von 6.000 Euro (nach 6 Monaten). ZM 027400 Luegallee 53, 40545 Dusseldorf

Oder per Email: ks@zahnklinik-oberkassel.de

Zahnarzt (m/w) fiir Miinchen

Moderne und fortbildungsorientierte Praxis mit jungem sowie erfahrenem Team
sucht einen Zahnarzt (m/w) mit Berufserfahrung in Miinchen. ZM 027403 E E D U KAN NST U NS MAL

é deine Bewerbung schicken
Etablierte und moderne Praxis mit sympathischem Mehrbehandlerteam sucht motivierte/n
Zahnarzt fes\ .
‘U ' s i s Mk Zahnarzt/arztin
Niederbayern
Zahnarztpraxis in Bad Wildbad » Uberdurchschnittliches Gehalt » Eigenlabor
sucht ab September 2016 » Weiterbildungsmaéglichkeiten > DVT L
- . » Mikroskop » spétere Partnerschaft moglich
Angestellte/r Zahnérztin / Zahnarzt
L . . . . bewerbung@wetzstein-camenz.de
Wir sind eine moderne und innovative Zahnarztpraxis www.schones-lachen.de

(voll digitalisiert, DVT, CEREC, Mikroskop und Laser).
Unser Behandlungsspektrum umfasst die gesamte

Zahnheilkunde auBer KFO EINE AUSWAHL UNSERER STELLENANGEBOTE
. . A mjw|
Auch der Schwarzwald ist Erfolgreich ZAHNARZTE w ASSISTENTEN s NACHFOLGER ™!
BAD WILDBAD | CALW BREMEN | VECHTA BITBURG
Wi e uns v Bevertung Dovscrer UEEEMINRINS, BRRAMSIEAT SOt
E-Mail: j.schleicher@Zahnarztpraxis-Bad-Wildbad.de Zahnarzt SAARLOIS | IVIERZIG HOF | BAYREUTH BAD KISSINGEN
Service WITTMUND | EMDEN GLADBECK | BOTTROP PASSAU
PRIGNITZ | PERLEBERG BIELEFELD [KFO ISERLOHN

0521/91173040 = info@dzas.de = www.deutscher-zahnarzt-service.de

Regensburg

Wir bieten hochwertige und moderne ZHK in etablierter Praxis mit den Schwerpunkten

o Implantologie o Asthetische Zahnmedizin ZA/ZA zur Weiterbildung Oralchirurgie

e Vollkeramikrestaurationen e Festsitzender ZE Wir, die Mund- Kiefer- und Gesichtschirurgie in Wesel, suchen fiir unsere moderne
Praxisklinik eine/n ZA/ZA in Voll oder Teilzeit als Weiterbildungsassistent fir

* Oralchirurgie * Parodontologie Oralchirurgie (volle Weiterbildung mdglich), zur Unterstlitzung unseres netten
und kompetenten Teams.
3 5 f : Mund- Kiefer- und Gesichtschirurgie,
Zahnarzt / Zahnérztin mit mindestens 2 Jahren BE Dres Grothe und Dawirs, info@kieferchirurgie-wesel.de

fur lanfristige Zusammenarbeit bzw. Sozietat baldmdoglichst gesucht

DGI-Hospitations- und Supervisionspraxis CenDenta Berlin
Dr. Ulrich Zimmermann Wir suchen ab sofort Zahnarzte/innen fir eine langfristige Zusammenarbeit.
Wenn Sie Uber Erfahrung im synoptischen Arbeiten verfligen und zudem unsere

ggggggperpla:)z 5 jungen Kollegen in der Kunst des konzeptionellen Arbeitens unterstitzen
. egensburg kénnen, sind Sie genau die/der Richtige fiir uns. Eine leistungsgerechte
zimmermann@zahnaerzte-regensburg.de Vergttung und sehr gute Fortbildungsmdglichkeiten sichern wir Ihnen zu.

a.goerges@cendenta.de
www.cendenta.de

qfau & kollegen

Fir unsere modernst eingerichtete Mehrbehandlerpraxis in der Vorderpfalz suchen wir eine/n
istenzzahnarztin/Assistenzzahnarzt.

Assistenzzahnarztin/Assistenzzahnarzt Vorderpfalz

Wenn Sie gerne im Team arbeiten, motiviert und qualitatsorientiert sind und SpaB an lhrer
Arbeit haben, freuen wir uns liber lhre Bewerbung.

info@zahnaerzte-rau.de www.zahnaerzte-rau.de
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70174 Stuttgar

Stuttgart Mitte - Zahnarzt (m/w)

mit deutschem Staatsexamen in flihrende zahnarztliche
Gemeinschaftspraxis mit angeschlossener Privatklinik fur
die Bereiche Prothetik, Asthetik, Funktion gesucht.

Sie kdnnen sich auf modernste Ausstattung, Behandlung
auf hochstem Niveau, anspruchsvolle Patienten und ein
eingespieltes Team mit Spaf3 an der Arbeit freuen. Unser
Ziel ist eine langfristige Zusammenarbeit mit der Option
auf eine spatere Partnerschaft.

lhre vollstandige Bewerbung senden Sie an:
dr.guido.petrinfdpraxiskliniklangpetrin.de

bl

Koe P e

Kieferorthopadie Dusseldorf

® Facharzte fiir Kieferorthopéadie (m/w)
e KFO-erfahrene Zahnarzte mit MSc. (m/w)
gesucht.

Innovativ. International. Interdisziplinar.
jobs@360gradzahn.de

Niederrhein
Nowoczesny gabinet Stomatologiczny w Niemczech (Kleve, Niederrhein) zatrudni
Dentyste/Dentystke
do leczenia dla naszej rosnacej liczby polskich pacjentow.
Nasza specjalizacja: implantoligia, endodoncja, mikroskopja,
laser ZHK, CEREC system, laboratorium.
Konieczna znajomosci jezyka niemieckiego.

Zahn & More, Hoffmannallee 18, 47533 Kleve
a.jaeger@zahn-more.com www.zahn-more.com

Kreis Herford/OWL

Vorbereitungs-, Entlastungsassistent/in, angestellter ZA/ZA und
Fachzahnarzt Oralchirurgie zu sofort gesucht. Léngerfristige Zusammenarbeit
erwlnscht. Wir bieten das gesamte Specktrum der Zahn — und Kieferheilkunde.

Volldigitalisierte Praxis mit moderner Ausstattung. Sie sollten Spa3 am Beruf,
Feingeflhl und Teamféhigkeit mitbringen. Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung an
Praxis Dogan und Kollegen in 32584 L6hne, Bahnhofstr. 22,
praxis.dogan@gmx.de, Tel. 05732/688810

Karlsruhe angestellter Zahnarzt (m/w)

Wir bieten ein modernes patienten- und mitarbeiterzentriertes Konzept. Wir suchen
Kollegen (m/w), die zuversichtlich mit uns in die Zukunft gehen wollen. Teamstark,
loyal, freundlich, fortbildungsorientiert, optimistisch, dann bewerben Sie sich bei uns!

Zahnarzt_fuer_Karlsruhe@emailn.de

Braunschweig

. MKG-/ Oralchirurgie
MKG- Uberweiserpraxis sucht MKG-Chirurg/FZA (m/w) fur Oralchirurgie fur
langfristige Mitarbeit, spaterer Einstieg mdoglich.
MKG- Praxis Dr. Maximilian Jamil / Christian Klemme-Naske
praxis.dr.jamil@web.de
FON 0531/8861700

ﬁ\ - LL
(\ uniyversitat
Wittan/Herdocka

Die Universitat Witten/Herdecke ist die erste deutsche Universitat in privater Tra-
gerschaft. Sie wurde im Jahr 1982 gegriindet. Die Abteilung fur Kieferorthopadie
sucht zum nachstmoglichen Zeitpunkt eine/n

Fachzahnéarztin/Fachzahnarzt ggf. Oberarztin/Oberarzt

Vertragsbesonderheiten

Es handelt sich um eine Vollzeitstelle, zunéchst befristet auf zwei Jahre. Die Be-
fristung erfolgt nach den Regelungen des Wissenschaftszeitvertragsgesetzes
(WissZeitVG). Eine Verlangerung ist bei beidseitigem Interesse sowohl méglich
als auch angestrebt. Die Mdglichkeit der Habilitation ist gegeben. Bei vorhande-
ner Qualifikation kann die Stelle ggf. sofort als Oberarztstelle besetzt werden.

Aufgabenbereich
Fachzahnérztliche Funktion in Lehre, Forschung und Krankenversorgung mit
Aussicht auf eine Oberarztstelle.

Unsere Anforderungen

Voraussetzungen sind die zahnérztliche Approbation sowie die Promotion und
eine abgeschlossene kieferorthopadische Fachzahnarztausbildung. Sie haben
Freude an der studentischen Betreuung sowie der Forschung und besitzen or-
ganisatorische Fahigkeiten. Eine ausgepragte Zuverlassigkeit und Genauigkeit
werden erwartet.

Die Universitat Witten/Herdecke lebt den Vielfaltsgedanken ausdriicklich
(www.uni-wh.de/diversity). Sie verfolgt das Ziel, die Vielfalt ihrer Mitglieder zu
férdern und beriicksichtigt die Kompetenzen und Besonderheiten, die diese z.B.
aufgrund ihres Alters oder ihrer kérperlichen Konstitution mitbringen. Eine Erho-
hung des Frauenanteils am wissenschaftlichen Personal wird proaktiv ange-
strebt.

Kontakt
Sollten wir |hr Interesse geweckt haben, senden Sie bitte Ihre (schriftliche/elek-
tronische) Bewerbung mit den tblichen Unterlagen an:

Universitat Witten/Herdecke gGmbH

Herrn Prof. Dr. med. dent. Gholamreza Danesh

Leiter des Lehrstuhls fur Kieferorthopadie

Department fir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde der Fakultat fur Gesundheit
Alfred-Herrhausen-StraBe 50

D-58448 Witten

Email: Andrea.Schulz-Wolf@uni-wh.de

Zahnarzt m/w in Bielefeld
Fir unsere moderne Praxis in Bielefeld suchen wir zur Entlastung unserer
Zahnarztinnen angestellten Zahnarzt w/m in Voll- oder Teilzeit. In bester
Verkehrslage von Bielefeld erwartet Sie ein engagiertes junges Team und
eine moderne digitale Praxis. Uber Kenntnisse in der KFO, Curriculum oder
Master, wirden wir uns freuen. Dentikum Zahnarzte, K. Leier, Artur-Lade-
beck-StraBe 81, 33617 Bielefeld, www.dentikum.de, mail@dentikum.de

KFO Raum Ulm-Biberach

Angestellter Kieferorthopade oder Zahnarzt (m/w)
gesucht (Voraussetzung: mindestens 2 Jahre zahnarztliche oder
kieferorthopadische Berufserfahrung)

Praxis Dr. Laupheimer und Kollegen, Laupheim
Tel. 07392/9748-14, E-Mail: kfo@dr-laupheimer.de
www.dr-laupheimer.de

Landsberg am Lech und Ammersee

Zur Verstérkung unseres freundlichen Teams suchen wir einen

- angestellten Zahnarzt (m/w) zur Leitung unserer Praxis in Landsberg
(min. 2 Jahre BE)

- Vorbereitungsassistenten (m/w) fiir unsere Praxis in Utting am Ammersee

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung unter
Dres Schumann/Einbeck & Kollegen, Olgartenweg 7, 86919 Utting

Raum Koln - Diisseldorf

Moderne Praxisgemeinschaft sucht zum nachstmaoglichen Termin einen
netten motivierten Angestellten Zahnarzt/-in. Ihre aussagekraftige
Bewerbung schicken Sie bitte an: Dr. Anette Risse-Opheys/

Dr. Dr. Gregor Risse - Unter den Hecken 64 - 41539 Dormagen
Tel.: 02133-214146/214277 ( Fr. Schikowsky/ Fr. Riither )

Raum Nordhorn, Lingen, Rheine

Wie sind eine etablierte, moderne und zertifizierte Gemeinschaftspraxis
fur die Mundgesundheit der ganzen Familie in der Grafschaft Bentheim.
Wir suchen einen motivierten und fortbildungsinteressierten Kollegin/Kollegen
in allen Bereichen der Zahnheilkunde, auBer KFO, fur einen eigenen
Patientenstamm.

In unserem eingespielten Team sind bei bester Arbeitsatmosphare alle
Formen der kollegialen Zusammenarbeit denkbar.

Tel.-Nr. 0 59 21/7 60 03 www.dr-kolde.de
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Klinikum Stuttgart

Assistenzarzt/Assistenzarztin
zur Weiterbildung

Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie

ARBEITEN MIT
PERSPEKTIVE.

mit Approbationen als Arzt/ Arztin und
Zahnarzt/Zahnarztin in Vollzeit zum 01.08.2016 fiir die
Klinik fir Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie, plastisch-
asthetische Operationen, Zentrum fiir Implantologie
gesucht.

Strukturierte Weiterbildung nach Curriculum auf Station
mit Uberwachungseinheit, in Ambulanzen, Konsiliardienst
und Operationssaal sowie im Bereitschaftsdienst.
Ermachtigung fir gesamte Weiterbildungszeit und fir
Zusatzbezeichnung plastische Operationen liegt vor.
Bewerbung bitte bis 30.06.2016 an Klinikum

Stuttgart, Herrn Prof. Dr. Dr. D. Weingart, Kennzahl
1-16-059, Postfach 102644, 70022 Stuttgart.

Informationen unter
www.klinikum-stuttgart.de/stellenangebote

Das Klinikum Stuttgart ist mit seinen drei Hausern, Katharinen-
hospital, Krankenhaus Bad Cannstatt und Olgahospital, ein Kranken-
haus der Maximalversorgung und Akademisches Lehrkrankenhaus der
Universitat Tubingen mit rund 2.200 Betten, 50 Kliniken und Instituten
sowie rund 7.000 Beschéftigten.

£  STUTIGART

MKG/Oralchirurgie im Urlaubsland Nr. 1 M/V

Nur etwas Uber eine Autostunde von Berlin entfernt sind wir eine sehr leistungs-
und umsatzstarke kiefer- und oralchirurgische Praxis mit Schwerpunkt Implan-
tologie im Herzen von Mecklenburg-Vorpommern. Wir suchen Verstarkung, eine
Sozietat und spatere Ubernahme der Praxis ist wiinschenswert, Anstellungsver-
héltnis in jeglicher Form ist mdglich, auch Weiterbildungsass. ZM 027390

Witten

GroBe zahnmedizinische Praxisgemeinschaft sucht zum nachstmdglichen
Termin eine/n angestellte/n Zahnarzt/arztin in Vollzeit. Wir bieten das gesamte
Spektrum der modernen Zahnheilkunde, ein sehr nettes Team und die Moglichkeit
einer spateren Partnerschaft. Info unter 02302 - 2794999, Zahnklinik am Marien
- Hospital, Marienplatz 2, 58452 Witten

KFO Dortmund

Fir unsere moderne Fachpraxis suchen wir zum nachstmaglichen Zeitpunkt eine/n
angestellte/n ZA/ZA in Voll- oder Teilzeit. KFO Kenntnisse von Vorteil aber nicht
Bedingung. Weiterbildung oder Masterstudium méglich. Chiffre, gerne auch per Mail.

ZM 027486

Angestellter Zahnarzt Hannover (m_w)

Wir bieten |hnen einen schénen gut organisierten Arbeitsplatz, die Kommunikation mit
Kollegen, Flexibilitét, leistungsabhéngige Verdienstmoglihkeiten. Wir erwarten eine
teamstarke, patientenorientierte, zuversichtliche Personlichkeit.

spitzenza@aol.com

Bielefeld

Wir suchen zum baldigen Eintritt in unsere etablierte, moderne Praxis eine/n zulassungs-
berechtige/n ZA/ZA zur Anstellung in Vollzeit. Wir tben alle Schwerpunkte derZahnheil-
kunde aus . Langfristige Mitarbeit und deutsches Examen erwiinscht, evtl. auch Einstieg
in Sozietat. Angebot bitte an: dr.johanning@t-online.de o. 0521/69161 .

Gemeinschaftspraxis im Raum Deggendorf
sucht engagierten Zahnarzt m/w oder Assis-
tenzzahnarzt m/w in Teil- oder Vollzeit
Telefon 09901/7884
kontakt@gemeinschaftspraxis-
drzimmermann.de

Braunschweig
angestellte ZA/ZA oder Assistentin mit BE
gesucht
info@zahnarzt-omidi.de

STELLENANGEBOTE AUSLAND

. . . Spanien: Neueingerichtete kleine Praxis
Zahnarztin Dubai/VAEund CH ' (1BHZ, OPG) and der sudlichen Costa
DCM-Anstalt, Postfach 316 ' Blanca mit internationalen Patienten
FL-9495 Triesen Tel.: 004232630090 |, sucht englischsprachigen = Kollegen.
www.dcma.li 0)\: Spétere Praxislibernahme mdglich.

Besonderer
Hinwels:

Die Herausgeber weisen darauf hin, daR bei den Angeboten
fur die Rubriken ,Praxisabgabe, Praxisrdume, Immobilien”
keine Gewdhr dafiir ibernommen werden kann, daB zugesi-
cherte Eigenschaften, insbesondere der Eignung fiir Niederlas-
sungen tatsdchlich vorhanden sind.

Es wird daher drigend empfohlen, vor der Niederlassung
die Beratung durch die zustdndige Kassenzahnarztliche
Vereinigung in Anspruch zu nehmen.
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Universitat
Ziirich™

Oberaérztin / Oberarzt (Dr. med. dent.)
und Assistenzzahnarzt / Assistenzzahnarztin

(Pensum 80 % - 100%)

;3 ZM 027488

Per sofort oder nach Vereinbarung suchen wir sowohl ein/e Oberérztin/Oberarzt
als auch ein/e Assistenzzahnarzt/-arztin fur die Klinik fur Alters- und Behinder-
tenzahnmedizin.

Sie behandeln, betreuen und beraten unsere Patienten in allen zahnarztlichen
Teilgebieten (Ausnahme von Kieferorthopadie & Kinderzahnmedizin) in moderns-
ter Praxisumgebung und in der mobilen Zahnarztpraxis ,,mobiDent“. Sie entwi-
ckeln mit uns Strukturen der mobilen und stationaren Klinik weiter und nehmen
an Modell-Projekten sowie Forschungsarbeiten der Klinik teil. Weiterhin betreu-
en Sie die Studierenden in ihrem zahnarztlichen Studium und als Oberarzt die
jungen Zahnarzte in ihrer postgradualen Fortbildung. Sie haben das zahnarztli-
che Studium mit dem eidg. Staatsexamen oder einem &hnlichen européaischen
Diplom abgeschlossen. Sie bringen bereits mehrere Jahre Klinik- oder Praxiser-
fahrung mit (Oberarzt/in mindestens 8 Jahre; Assistenzarzt mindestens 2 Jahre)
und haben Freude in einem jungen Team zu arbeiten. Unsere teils recht an-
spruchsvollen, betagten oder behinderten Patienten, die aus verschiedenen Kul-
turen stammen, betreuen Sie dank lhres freundlichen und geduldigen Wesens
mit EinfUihlungsvermdgen und Dienstleistungsbereitschaft. Wir freuen uns auf
lhre Bewerbung. Anfragen bitte unter sekr.kab@zzm.uzh.ch. Bewerbungs-
unterlagen an: Prof. Dr. Ina Nitschke, Klinik fiir Alters- und Behinderten-
zahnmedizin, Plattenstr. 15, 8032 Ziirich.
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Bonn Zentrum

Moderne Praxis mit gut eingespieltem
Team sucht angestellten/e Zahnarzt/-arz-
tin fur Mittwochs, Samstags und Urlaubs-
vertretung fir dauerhafte Zusammenar-

Schweiz

Region Bodensee - St. Gallen

VERTRETUNGSANGEBOTE

Fir unser modernes, digitalisiertes und seit langem etabliertes

Zahnarztzentrum mit breitem Behandlungsspektrum suchen wir ;’::-nam bonn-zentrum@web.de Miinchen
. . U ) (stidliches Einzugsgebiet)
Zahnarzte, Fachzahnarzte (m/w) KFO-Vertretung

fur langfristige Zusammenarbeit. M‘gladbach/Diisseldorf

Kieferorthopadin sucht von Oktober bis

Wir bieten lhnen:
GroBzligiges Honorar auf Umsatzbasis,
umfangreiche Sozialleistungen, Unfallversicherung,

angestellte/n ZA/ZA, gern Berufsanfanger
ges. fUr junge, lockere Praxis mit netten
Patienten. Teilzeit
0151/40554436

Dezember 2016 Schwangerschaftsvertre-
tung fur 4 Tage pro Woche / attraktives
Gehalt.

Eine spatere Zusammenarbeit ist mog-

lich.
Bewerbungen bitte an

Haftpflichtversicherung, selbstandiges Arbeiten u.v.m.
Bewerbung an info@zzr.ch oder per Post.
Weitere Informationen unter www.zzr.ch

(17

Miinster. Angest. ZA/ZA, engagiert u.
fréhlich, mit mind. 2-j. Berufserfahrung,
in TZ (20 — 30 Std.) fur langfr. Zusam-
menarbeit gesucht. Gerne mit Curricu-
lum: PARO, Asthet. ZM o.a. Wir sind eine
qualitatsorientierte, etabl. Praxis mit
Schichtarbeitsmodell und freuen uns auf

kfo-vertretung@web.de

Schwangerschaftsvertretung
mit Freude an der Kinderzahnheilkunde

Dental Link sucht engagierten und
kompetenten Kollegen mit Berufser-
fahrung fur Praxen in den Niederlan-
den. Im Norden und Osten (Grenz-
bereich) DE-NL. Niederlandische
Sprachkenntnisse ist eine Bedingung.
Sehr guter Verdienst.

Interviews in Zwolle und Arnheim.

)

Demiailink

www.dentallink.eu
T:+31 646062700
E: info@dentallink.eu

Implantologen (m/w) nach China
gesucht. Kliniken vergleichbar europai-
schen Standards Berufserfahrung:

3 Jahre + Mindestmonatsgehalt

€ 12.000 netto Fur weitere Informa-
tionen: Tel: + 49 172 614 5419 Tel:

+ 971 4 567 0598 info@vdp.com |
www.vdpmedic.com

Osterreich: GroBe Privat-Zahnarzt-Pra-
xis in Steyr (Nahe Linz) bietet einem fle-
xiblen und talentierten Zahntechni-
ker(in) die Moglichkeit zur attraktiven
Mitarbeit im Prothetik-Team.

Erfahrung bei Anfertigung von VMK- und
Zirkon Kronen/Brucken inklusive Kera-
mik ist Voraussetzung. Weiterbildung
wird unterstitzt. job@zahn-service.at
oder +43 664 849 1102

Centrodent Bern, Koniz
Fur neugegriindete kieferorthopadische
Abteilung suchen wir selbstandige(n)
Kieferorthopéadin(e), die/der diese Abt.
in Eigenregie fuhren kann.
Schriftliche Bewerbung mit tblichen
Unterlagen erbeten.
Centrodent, Stapfenstr. 5,
CH-3098 Kéniz

Wer sich fiir Anzeigen
interessiert, ist immer
bestens informiert.

STELLENANGEBOTE TEILZEIT

STUTTGART

Ich suche fiir meine etablierte, qualitatsorientierte Praxis mit Herz eine(n) angestellte(n)
ZAJZA in TZ (1-2 Tg/Woche) auf sehr guter Festgehaltsbasis. Selbstandiges Arbeiten.
Gerne auch Wiedereinsteiger(in). Motivierte Mitarbeiter, gesamtes Spektrum der ZHK
auBer KFO. zasuche@gmx.de Willkommen im Team!

ist das moglich. ZM 027399

Zahnarzt (m/w) Frankfurt in Teilzeit
Die perfekte Vereinbarkeit von Familie und Beruf und zudem noch hohe
Verdienstmoglichkeiten trotz Teilzeit? In unserer innovativen Einrichtung

Raum Aachen
Zur Verstarkung unseres Teams suchen
wir eine motivierte, engagierte Zahnarz-
tin mit Berufserfahrung in Teilzeit, spater
auch gerne mehr. Wir sind eine moderne,
junge, qualitatsorientierte, fortschrittliche
und aufstrebende Praxis. Sie haben
SpaB an Ihrem Beruf, kdnnen eigenver-
antwortlich arbeiten, haben Interesse an
Weiterbildung und lieben die Arbeit im
Team? Dann freuen wir uns auf lhre
schriftliche Bewerbung an: Dr. Cornelia
Kappertz-Stettner, Morlaixplatz 27,
52146 Wiirselen, www.dr-kappertz.de

Gliickstadt/S.-H., nérdlich
von Hamburg

Wir suchen zum nachstméglichen Zeit-
punkt eine/n angestellte/n ZA/ZA in Voll-
oder Teilzeit, gern Wiedereinsteiger, fiir
langfristige Zusammenarbeit

04124-6026048 oder 0174-7336718

KFO- Miinchen
sehr moderne, neue, qualitdts-orientierte
Fachpraxis bietet fur FZA/FZA oder MSc
KFO Stelle im Anstellungsverhéltnis 3-5
Tage. powerkfo@t-online.de

Zahnarztin/-arzt in Teilzeit
gesucht, Langenfeld
Wir suchen ab sofort eine(n) qualitats-
und patientenorientierte(n) Zahnarztin/-
arzt. Es warten ein engagiertes und stim-
miges Team und die gesamte Zahnheil-
kunde auBer KFO. Tel. 02173-80444
www.zahnarztpraxisamrathaus.de

Zahnarzt/ Zahnéarztin in
Teilzeit gesucht !

Fur unsere Landpraxis im Weinsberger
Tal, suchen wir ab SOFORT, eine/n be-
rufserfahrene/n  Kollegen/ Kollegin zur
Verstarkung unseres Teams.

Bewerbungen an Chiffre ZM 027531
Kontakt- Info Tel.: 0177-5494737

Mannheim
Moderne  Praxisgemeinschaft -
Cerec, digitales Rontgen, kartei-
kartenlos, eigenes Praxislabor -
sucht engagierte(n) ZA / ZA, fur ca.
25 Stunden / Woche. Langfristige
Zusammenarbeit gewiinscht.
praxis@zahnarztpraxis-rheingold-
center.de, Tel. 0621-822180

lhre Bewerbung. ZM 027496

Duisburg
Angest. ZA/ZA in frequenter volldigitaler
Mehrbehandlerpraxis gesucht, Tel.: 0203-
460043, rainerholfeld@web.de

fir moderne Praxis im Bereich
Bernkastel-Wittlich gesucht (VZ oder TZ).
Gerne auch langfristige Zusammenarbeit

Kontakt: info@natuerlich-lachen.de

Wiesbaden

ZA/ZA als Verstarkung in Teilzeit gesucht.
Alle Formen der Zusamenarbeit denkbar.

Dr.FrankThoese@t-online.de

HB-Nord / OL / DEL B
GMP su. langerfristig angest. ZA/ZA. /TZNZ
email : gmp.suche@gmail.com

Mitte August bis Ende Oktober
Suche fiir o.g. Zeitraum fir einige Wo-
chen jiingere Kollegin/Kollegen, die / der
mich entlastet, teilweise vertritt, ins stid-
liche Oberallgau, Ferienregion, zu fairen
Konditionen. Zuschriften bitte unter
Chiffre ZM 027317 oder
allgaeuzahnarzt@web.de

Anzeigen informieren!

STELLENANGEBOTE MED. ASSISTENZ

ZMF/ZMP nach Wiesbaden gesucht

Anspruchsvolle Patienten in Praxis mit hohem Niveau brauchen Sie fiir PA-Betreuung und
Prophylaxe! Alles Weitere: www.zahnarzt-wiesbaden.net

Prof. Dr. L. Probster und Dr. B. Prébster, Aukammallee 39, 65191 Wlesbaden.

STELLENGESUCHE ZAHNARZTINNEN/ZAHNARZTE

IHR DEUTSCHER

Deutscher
Zahnarzt
Service

ZAHNARZT

WIR SUCHEN FUR SIE

ZAHNARZTE = ASSISTENTEN = NACHFOLGER [m|w]

SERVICE

1
0521/91173040+info@dzas.de - www.deutscher-zahnarzt-service.de

KFO Abteilung/Aufbau
Erfahrener FZA bietet sein know how
zum Aufbau Ihrer KFO-Abteilung, OPG

und FRS nétig.....okok3@ymail.com

Raum Tiibingen, Reutlingen, ZAK

ZA 14 J BE sucht neue Anstellung.
Erfahrung auf allen Gebieten der ZHK.
Zahnaerztin.sucht.Stelle@web.de

Westliches Ruhrgebiet - Berlin - HH
Dt. Zahnéarzteehepaar, niederlassungs-
berechtigt mit langjahriger Erfahrung in
eigener Praxis sucht TZ-Stelle oder Ver-
tretung, zusammen oder einzeln. Alle
Formen der Zusammenarbeit moglich.
ZM 027444

Suche Assistenzarztstelle

Junge, motivierte,zuverlassige ZA (28 J.),
Examen Mai 2016 in Tubingen,

sucht Stelle ab Okt. 2016 als Vorbereitungs-
assistentin

In Stuttgart/Tubingen Umgebung
zmbewerbung2016@gmail.com

Heidelberg & Umkreis
Erf. Zahnarztin sucht neues Wirkungsfeld
in qualitatsorient. Praxis; breites-
Beh.spektrum, Ganzheit. ZHK, Endo-
Curr.; in Anstellung, Sozietat oder auch
Ubernahme. praxisSuBu@gmx.de

Paderborn, HSK, Korbach, Kassel
Chir. erfahrender ZA sucht Tatigkeit in allge-
meinz. oder chir. Praxis, oraldent@gmx.de

Kassel
ZA, promoviert, langjdhrige Berufs-
erfahrung, sucht angestellte Tatigkeit in
Kassel und Umgebung.
Zuschriften unter ZM 027392

Raum Stuttgart

Allgemein Zahnarzt, BE 20 J in Griechen-
land, 2 J in Deutschland und Schwer-
punkt Chirurgie, engagiert und zuverlas-
sig, sucht langfristige Stelle als Angestell-
ter Zahnarzt (Vollzeit) in nette sympathi-
sche freundliche Praxis.

zahnarzt.paki@gmx.de

Wo stehen Menschlichkeit und
Zahnerhaltung an erster Stelle?
ZA, 15J.BE, sucht im Ber. NR/WL,
Intens. Erfahr. auf allen Geb. d. ZHK
(auBer KFO). ZM 027009

MOS

ZA, prom., mehrjahrige BE, Curriculum
Endodontologie, DVT-Fachkunde, sucht
Teilzeitstelle zum 01.11.2016

Tel.: 0172-6546025

zm 106, Nr. 14, 16.7.2016, (1673)
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KFO Hessen/Raum Frankfurt

FZA fiir Kfo sucht FZA/A fir gemeinsame
Ubernahme einer KFO Gemeinschaftspraxis.
Frankfurtkfo@gmail.com

Junger Zahnarzt
sucht neue Herausforderung in einer
Sozietat oder Praxistiibernahme.
Raum Bonn
5 1/2 Jahre BE. Curri. Impl. und Endo.

ZA-Bonn@hotmail.com

BUNDESWEIT
Dt. Zahnarzt, zuverlassig, berufs- u. ver-
tretungserfahren, Gbernimmt Vertretun-
gen u. Notdienste. Tel.: 0179 / 66 13 524

Bundesweit Vertr. + Notd.
auch kurzfristig, dt. + zuverl. + nett + be-
huts. + teamfah. ZA. langj. BE
Tel. 0151/57544782 d.gulatz@web.de

Westsachsen

Umsatzstarke Qualitatspraxis in bester
Lage einer gr. Kreisstadt mit Schwer-
punkt Proth. & Impl. (inkl. Lab.) sucht
Partner mit Kassenzulassung zur Einar-
beitung und zeitnahen Ubernahme (ggf.
inkl. Immobilie).3 BEZ,OPT,MPG-konform
ZM 027077

Raum Giessen
Praxisgemeinschaft (50% Anteil).
Gepflegte, ertragstarke, etablierte ZAP,
Insges. 4 BhZ, modern, ergonomisch,
komplett ausgestattet mit Implantologie,
ZE mit PX-Labor, Laser Endo, Hygiene-
bereich, eingespieltes Team, kein Inves-
titionsstau abzugeben, evtl. mit Uberlei-
tung. ZM 027502

MKG-FA (Dr. Dr. Plast. Op.) sucht Praxisté-
tigkeit/Koop./Einstieg/Ubernahme im GrofB3-
raum KoIn/AC. mkg-ch@gmx.de

Bundesweit:
Dt. ZA, Dr., vertretungserf., fortgebildet,
zuverldssig, 25 J. BE, ubernimmt
Vertretungen. Tel. 0175/6591798

Erfahrener Zahnarzt, Jahrgang 1965, noch
immer teamféhig und motiviert, Ex.1996
Disseldorf, sucht ab sofort Tatigkeit im
Angestelltenverhaltnis oder in Praxisgemein-
schaft, méglichst im Raum Oberhausen

+ 100 km.

ZA Gus Benzke 0152-33798172

Siiddeutschland
Dt. Zahnarzt, langj. BE Ubern. Vertretun-
gen u. Notdienste (keine KFO)
Tel.: 0173 7004957

MKG NRW

Hochmoderne und neuwertige MKG-Pra-
xis mit breitem Spektrum, volldigitalisiert,
bietet chirurgisch erfahrenem Kollegen
die Mdoglichkeit zur partnerschaftlichen
und gleichberechtigten Kooperation.

ZM 027480

Kfo-Osnabriick

Suche zum 01.01.2017 Partner/in, da die
derzeitige Partnerin in den Ruhestand
geht. Spétere Praxislibernahme er-
wiinscht.

Dr. H. Méhrke Tel. 0541 - 801185

Raum Bodensee: Entlastung /
Vertretung / Notdienst
zuverldssiger erfahrener dt. Zahnarzt
Ubernimmt Tel: 0170 53 53 174

Kinderzahnheilkunde BN/K

engagierte, zuverl. ZA (30, 5J BE, DGKIZ-
zertif.) sucht Stelle in qualitatsorientierter
Kinderpraxis. Raum BN/K, ab 01.10.2016
jri405@web.de

DEUTSCHLANDWEIT
Dt., Dr., 59, Allrounder, freundlich,
zuverlassig, serios, 01577 3167787

STELLENGESUCHE

TEILZEIT

BI,GT,HF

Za, langjahrige BE, sucht Mitarbeit,gern
stundenweise, Tel. 01702160970

Erfahrene dt. ZA (ibernimmt zuverl&ssig
+ gerne Vertretung fir Sie.
Tel. 02234/480663 , 0173/2076927

GEMEINSCHAFTSPRAXIS/

PRAXISGEMEINSCHAFT

Anzeigen informieren!

PRAXISABGABE

www.praxisboerse24.de
! Provisionsfrei ! tiber 500 Praxissucher !

Zur Erweiterung unserer linksrheinisch
gelegenen Praxis, mit sehr hohem Pri-
vatanteil, suchen wir langfristig Partner-
schaften und Mitinvestoren: Zahnarzte,
Kinderzahnarzte, Kieferorthopaden, Kie-
ferchirurgen.Kontakt unter: 0173 276 44 34

MedicusVerband
Tel./[Fax: 089 27 369 231

Bad.-Bad. (+50 km), ZA, langj. BE, ver-
siert in allen Sparten der Zahnmed. (au-
Ber KFO), sucht Mitarbeit stundenweise
o. 2 Tage pro Woche,

Tel.: 07223/952137

Budget erweitern ?
Dt. ZA (50+)—geringf. Mitarbeit
Ndrs./NRW. ZM 027497

SCHMERZEN im Riicken? ZA (Tsp PARO)
fihre fur Sie PARO-Beh. fiir 2-4 Ta/ Mo neu-
tral durch. KA-HD TaschenLos@gmail.com

HANAU-WETTERAUKREIS
ZA 10 J. BE sucht Teilzeitstelle
01792877705

VERTRETUNGSGESUCHE

[ Vertretungsangebote und @esuche D
Vermittlung M.Mick
Telefon: 0 28 03/8 04 97 44
www.aerztevertretungen.de

\ J

Oralchirurgische
Praxis

mit einzigartiger Infrastruktur
(Schleusen, Narkosegasanla-
ge, etc.), geeignet fir groBere
Praxisgemeinschaft u./o.
Fachéarztezentrum, sehr guns-
tige Kostenstruktur und risiko-
arme Einstiegsbedingungen,
sucht Nachfolger fur Ubernah-
me ab 10/2016, in Salzburg/
Osterreich, Zuschriften bitte
an 0210@aon.at.

Frielingsdorf & Partner
- Vereidigte Sachverstandige -

P PRAXIS-WERTGUTACHTEN <
* Unterhalt « Verdienstausfall

’ KolIn « Hannover « Wiesbaden <

www.frielingsdorf-partner.de
Telefon (02 21) 13 98 36 - 77

Né&he Limburg an der Lahn
Etablierte ZA-Praxis, 2 helle BHZ (2 wei-
tere Zi. moéglich), eingespieltes hochmo-
tiviertes Team, keine Alterspraxis, eigene
Parkplétze ausreichend vorhanden, flexible
Ubergabemdéglichkeiten, lediglich aus pri-
vaten Griinden abzugeben. ZM 027500

Garmisch-Partenkirchen
Praxis in guter Lage am Ort. 2 BHZ Er-
weiterung moglich, 120gm barrierefrei.
Nach Absprache abzugeben.
natasa.dzeba@nwd.de

Marburg
3 - 4 Beh.zi., Praxis 150 m?, 20 km west.

Marburg. Kleinstadt, Arztehaus, Park-
platze ausreichend vorhanden, gute
Verkehrsanbindung, alle Schulen am Ort,
glnstig abzugeben fur sofort.
Uberleitung mogl.

01715457780

Praxis mit 4 BEZ im Raum Rheingau-
Taunus-Kreis zu verkaufen.
Tel. 069 82983 205 (gewerblich)

Intraoralscan - Pilotphase
Wir suchen fir die Erweiterung unserer
Intraoralscan - Phase eine aufgeschlos-
sene Zahnarztpraxis mit Interesse an
Innovation und Technik. ZM 027368

Miinchen
2 BHZ, 3 moéglich, 140 gm, gute Lage,
sehr gepflegt. t.muenzer@gerl-dental.de

Freiburg mogl. Doppelpx.
Hochwertige ZHK, Cerec, Laser, Impl.
kénnen Sie in dieser patienten- und ge-
winnst. 2-3 Stuhl Px. miihelos umsetzen.
Mandantenauftrag. ZM 027510

KFO GroBraum Hannover
Etablierte Praxis sucht Sozietat mit Kol-
legen/in, gerne Teilzeit, spatere Uber-
nahme moglich. ZM 027426

Westliches Miinsterland
Zentral gelegene Praxis, EG, 170 gm, 3
BHZ, Parkplatze vorhanden, kurzfristig
abzugeben. andreas.hoehn@nwd.de

Nordschwarzwald
Langjahrige Landpraxis 38 J. bestehend,
3 Beh. Zi. 110 gm ab Jan.17 aus Alters-
griinden abzugeben. Voll funktionsfahig,
digit. R6. Miete o. Kauf d. Raume
E-mail: praxis53@gmx.de

Biete Budget in Niedersachsen bei
Ubersichtlicher Mitarbeit. Email Adresse:
zapraxis.verkauf2015@gmail.com

Vertretung - NRW / Bundesweit
Dt. ZA, Dr., langj. BE, Gbernimmt
lhre Vertretung, kompetent
und zuverlassig.
Zahn0015@gmail.com

Partnergesuch (m/w) im Raum Weil-
burg. Kontakt: 0170 2213665 (gewerblich)

Augsburg
Eingeflihrte Einzelpraxis, Toplage,
2 groBe BHZ, sep. Funktionsraume,
ca.140gm, gunstige Kostenstruktur,
etabl. Zuzahlung, stabiler Patienten-
stamm, voller Praxisbetrieb. ZM 111760

Bei Stuttgart MKG-Oralch.
Hoher Ertrag, moderne Px., 4 BHZ., 1
OP, DVT, zur Ubergabe, gunstig.
ZM 026797

Seridse Vertretung
von vertretungserfahrenem dt ZA,
Teamplayer, methodisch a jour, alles
auBer Kfo, bundesweit, kurz-od.
langerfristig mgl. 0172-6902274

BUNDESWEIT
Dt. Dr., langj. Berufserfahrung, zuverlas-
sig und freundlich, Tel: 0176 48274726

Praxisanteil Miinchen
Anteil (50%) einer etablierten Gemein-
schaftspraxis in Minchen-Schwabing
(Né&he Engl. Garten) zu verkaufen. Leis-
tungsspektrum: Prothetik/Implantat-
prothetik, Parodontologie/Prophylaxe,
mikroskopgestitzte Endodontie, Funkti-
onsdiagnostik/-therapie, Umweltzahn-
medizin, KFO, Chirurgie; digitales R&/
DVT/FRS. Dentallabor mit zwei Technikern
(1Meister) angeschlossen, interdiszipli-
néares Netzwerk vorhanden.

med.dent.muenchen@gmail.com

Praxisanteile im Kurgebiet Bad-Kreuz-
nach abzugeben. Leistungsfahige, Top
Praxis in bester Lage.

Kontakt: 069 82983205 (gewerblich)

Niedersachsen,
Nahe Verden/Aller
180 m?, 2 BZ, Anschlusse fur 3. BZ vor-
handen, aus Altersgrinden ab sofort zu
vergeben. ZM 027118

Vertretung-Bundesweit: Dt. Zahnarzt
Ubernimmt ihre Praxis in gute Hénde.
Tel: 0152 53 46 45 65

Dt. ZA (53), freundlich und kompetent, vertritt
Sie bundesweit: 0179-987 06 49

NRW, BRD: ZA m. langj. BE, allrounder, zuverl.
Ubernimmt Vertg. Notd. Job: 0176-842 396 74

Vertretungen, Tel. 0151/25605929
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Mainmetropole Frankfurt - Abgabe ei-
nes Praxisanteils. Sie suchen einen Pra-
xisstart im Team ? Eine zahnéarztliche
Gemeinschaftspraxis in der Mainmetro-
pole Frankfurt sucht einen neuen sympa-
thischen, motivierten und teamfahigen
Partner (m/w) zum kurzfristigen Ein-
stieg. Verschiedene Formen der Koope-
ration sind méglich. Die langjahrig etab-
lierte Praxis verfligt Gber 4 moderne Be-
handlungszimmer und befindet sich zen-
tral mit sehr guter Infrastruktur in einem
Arztehaus mit angeschlossener Apothe-
ke. Mobil: 0170-9078939 (gewerblich)

zm 106, Nr. 14, 16.7.2016, (1674)

Die Gelegenheit im Rhein-Main Gebiet -
Zwischen FFM und DA schéne, kom-
pakte Praxis zu verkaufen. Kein Investi-
tionsstau, 2x moderne Sirona Einheiten,
Zeiss Mikroskop und digitales Réntgen
vorhanden. Praxis kann auch optimal als
Zweigstelle gefuhrt werden. Zuzahlun-
gen und ein Prophylaxekonzept ist ein-
geflhrt. Bei Interesse 0170 9078939 (ge-
werblich)

Bayerischer Wald
Nachfolger fir etablierte, ertragsstarke
und gut ausgestattete Praxis (3 Behand-
lungs-Zimmer) zeitnah gesucht.

ZM 027111

Raum Limburg

Moderne 3 Stuhl Praxis, Siroendo, mit
schoner Attika Whg. kein Invest.stau,
guinstiger Preis, Einarbeitung moglich
Kontakt: endopostdoc@aol.com

Raum Géttingen

Welcher Kollege méchte meine seit 30
Jahren bestehende Praxis mit Uber-
durchschnittlichen Schein- und Umsatz-
zahlen in nachster Zeit Ubernehmen?
Die Praxis mit ca. 150 gm und 3 BHZ in
zentraler Lage und guten Parkmoglich-
keiten, bieten beste Chancen, fur einen
erfolgreichen Start in die Selbststandig-
keit, wobei Sie ein qualifiziertes und
hochmotiviertes Team unterstttzen wird.
ZM 026926

Miinchen
2 BHZ, 90 gm, Einzelpraxis mit Immobi-
lie, kl. Labor. t.muenzer@gerl-dental.de

Bielefeld: 3-4 BHZ
Grundsolide langj. Praxis, hohe Patien-
tenzahlen, Zuzahlungen, teilmodernisier-
te Gerate, QM, Volldigital, mit Uberlei-
tung jederzeit. Mandantenauftrag.

ZM 027520



ERBACHER

Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und Arzte AG

www.erbacher.de

Zentrale: HauptstraBe 139 « 63773 Goldbach
Telefon: (0 60 21) 54 01 83 « E-Mail: erbacher@erbacher.de

Praxisvermittlung

* Gepriifte Praxen fiir Existenzgriinder
* Potentielle Ubernehmer fiir Abgeber

Rheingau
Etablierte moderne ZA-Praxis, 2 helle
BHZ, barrierefrei, eingespieltes hochmo-
tiviertes Team, Parkplatze ausreichend
vorhanden, flexible Ubergabemdglich-
keiten, aus privaten Griinden abzuge-
ben. ZM 027501

Hochwertige Praxis im Rhein-
Neckar-Kreis - unmittelbar am

) Neckar gelegen

Uberdurchschnittliche moderne Praxis /
Einzelpraxis ohne Assistent; gewinnstark
- wegen personlicher Verdnderung abzu-
geben. Qualitatskonzept / Qualitatsma-
nagement etabliert; interdisziplindres
Spezialistenteam aufgebaut; Prophylaxe
etabliert; erstklassiges Klientel; sehr gu-
tes, eingearbeitetes Team; als Doppel-
praxis geeignet. Wéchentliche Arbeits-
zeit 28 Stunden, jeden 2. Freitag ge-
schlossen. Kreditinstitut zur Finanzie-
rung vorhanden. Aussagekraftige Be-
werbungen bitte an ZM 026182

neues Arztehaus ist moéglich.

Raum Offenburg (ndhe Freiburg)

In einer romantischen Kleinstadt gelegene, gut etablierte, moderne 2 Beh.zim-
mer Praxis mit hervorragender Rendite in 2016/2017 zu verkaufen.

Spektrum: CEREC, PA, Implantologie. Ideal fiir Kollegin mit besten Chancen zur
Realisierung der work-life-Balance. Angenehme Einarbeitung und Uberleitung
gegeben; auch eine Erweiterung durch Erwerb der Immobilie oder Umzug in ein

ZM 027372 oder email an: klein-aber-neu@t-online.de

Goppingen
Langjéhrige Praxis, 3-4 Zi., Geschéftshaus,
absolute Toplage, altershalber, voll betriebs-
bereit, kurz-/mittelfristig, glinstig, kaum
Investitionsbedarf, Miete o. Kauf der Immo
150 gm, eMail: thomlag@web.de

Iserlohn
Zentrum, moderne Alterspraxis, 3 BHZ,
zu verkaufen.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

Zwischen GieBen und Marburg Zahn-
arztpraxis ab sofort abzugeben.
Zentrale Lage — Arztehaus — mit 4 BHZ
und gute Ausstattung.

Bei Interesse 0170 9010731 (gewerblich)

Metropolregion Rhein Neckar, Super
Lage, 4 BHZ Peter Reinhard, Erbacher
AG, Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte
und Arzte, www.erbacher.de 06234
814656

Regensburg, siidl.Kreis
freundliche, moderne Praxis sucht
ZA/ZA in Teilzeit oder im zweiten
Vorbereitungsjahr. Nettes Team
freut sich auf lhre Bewerbung.
Alle Bereiche moderner ZM
werden geboten. ZM 027423

Kurzfristige Praxisabgabe aus Alters-
grinden Landkreis Offenbach. 125 gm
barrierefrei. Praxis Uberzeugt mit tollem
Grundriss. 2  Behandlungseinheiten
M1,3. Zimmer optional. Alle Funktions-
rdume vorhanden. Mobil 0170-9078939
(gewerblich)

Raum Dillenburg
Umsatzstarke Zahnarztpraxis in Wohn-
und Geschéftshaus, 4 BHZ, 180m2, kurz-
fristig abzugeben. Wohnung kann gemie-
tet werden. 0170-9010731 (gewerblich)

Bodenseeregion, 4 BHZ, sehr gute Exis-
tenz, Niko Reinhard, Erbacher AG,
Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und
Arzte, www.erbacher.de 06234
9220032

NACHFOLGER GESUCHT

Hier wartet sprichwértlich
das gemachte Nest!

Schweizer Grenze

Etablierte 2Zi.Praxis in schoner Lage am
Rhein zu fairen Konditionen abzugeben.
Hoher Selbstzahleranteil, niedrige Fixkos-
ten. ZM 027463

Essen

Langjéhr.besteh./mod.ausgestattete digit.
vernetzte Praxis in attrakt. Innenstadtlage
abzugeben. Beste Verkehrsanbindung. u.
Parkmaoglichkeiten. 4 BHZ( 4 dig. RO ),
OPG, Eigenlabor f. Keramik u. Kunststff.,
separate Funktionsraume.
Hochwertige PZR,Prothetik,
Endo,PA,Implantologie
Top geschultes junges Team/kein
Vermittler, direkt von privat.

team.zp@mail.de

Libeck

3 BHZ (Siemens, XO Care), 125 m2, RDG
und Steri RKI konform, Prophylaxe, Arzte-
haus mit eigenem Parkplatz, verschiede-
ne Teilzeitarbeitsmodelle mgl., aus Alters-
grinden abzugeben, auf Wunsch gerne
Einarbeitung. 80T€, ZM 027395

Giessen plus 4 km

moderne, scheinstarke, etablierte
Praxis,4BHZ,Prophyl.u. Recall gut
eingef.grosses Praxislabor, sofort od.
spater an netten Kollegen/in abzugeben.
E-mail : za.giessen@gmx.de

Niirnberg - Nord
Etablierte Praxis Nahe Zentrum mit U-
Bahn-Anbindung, 140 m2, 2 BZ (3. vorin-
stalliert),komplett eingerichtet, Réntgen,
Labor, Aufwachraum, letzte Renovierung
2012. Ubernahme ab 01.07.2016 moglich
px.nuernberg@t-online.de

KFO Mittelfranken
sehr gutgehende und bestens organisier-
te Praxis demné&chst abzugeben,
optimale Gelegenheit fir den Start in die
eigene Selbstandigkeit

kfo-mittelfranken.de

Oralchirurg / MKG-Chirurg
fur PraxislUbernahme im GroBraum
Minster gesucht, sehr gut aufgestellte
Praxis mit durchdachtem Konzept, de-
taillierte Einarbeitung wird geboten
andreas.hoehn@nwd.de

Landshut

Kleine, feine, volldigit. mod. Praxis
in zentraler Lage, 2 (-3) BHZ, Aufzug
barrierefrei, mit solidem Praxisstamm.
Einarbeitung moglich. ZM 026892

KLEINSTADT KASSEL - NORD

Idealer Familienwohnort, gute Infrastruk-
tur, modernes Arztehaus, 4 Sprechzim-
mer, Labor, digitales Rontgen, funktio-
nelle groBziigig geschnittene Raumlich-
keiten (ca. 200 gm), aus gesundheitli-
chen Griunden baldmdglichst abzuge-
ben. ZM 027127

GRAFSCHAFT BENTHEIM

Niedersachsen
Gut eingefiuihrte Alterspraxis, 2 BHZ. ca.
110 gm, kompetentes Team, ausbaufa-
hig, Einarbeitung méglich, kostenglinstig
zu Ubernehmen. ZM 027334

Miinchen-Thalkirchen
Eingefilhrte 2 Zimmerpraxis in guter

Lage. Offentliche Verkehrsmittel in un-
mittelbarer Nahe. Sucht Nachfolger/in in
2017. natasa.dzeba@nwd.de

eviuﬂ

praxisborse

www.evius-praxisboerse.de
info@evius-consulting.de - 0721-47042660

Méochten Sie dem Larm und der Hektik
der GroBstadt entgehen? Dann Uberneh-
men Sie eine Landpraxis in einer Markt-
gemeinde im westlichen Mittelfranken.
Die Praxis ist aus Altersgriinden abzuge-
ben, gerne auf Mietbasis aber auch zum
Verkauf, auch als Zweitpraxis geeignet,
ca. 135 gm, zwei BHZ mit relativ neuen
KaVo-Einheiten, digitales Réntgen, klei-
nes Labor, barrierefrei, kostenfreie Park-
platze. ZM 027323

Anteil einer etablierten Zahnarztpraxis in
Wiesbaden ab sofort abzugeben.
Leistungsspektrum: Implantatprothetik,
Endodontie, Prophylaxe und Prothetik
Kontakt: 069 82 983 205 (gewerblich)

BERLIN-MITTE

Indiv. Praxis aus Altersgr., 2 BHZ, ca.
140 m?, Prax. + Privat, Miete einsparen,
zuverl. Pat.St. gute Lage + gr. Potent.
Zeit: So0.17 (ferh.fahig) KEINE FIRMEN!
ZM 027206

PFORZHEIM ZENRUM

Lang etablierte Zahnartzpraxis
2-3 Behandlungszimmer, 160 gm,
gute stabile Umsétze und Gewinn,

wegen Eintritt in Ruhestand
zeitnah abzugeben. ZM 027417

Miinchen
3 BHZ, 4 méglich, 150 gm, Labor, barrie-
refrei, konstanter guter Umsatz.
t.muenzer@gerl-dental.de

zm 106, Nr. 14, 16.7.2016, (1675)

RUBRIKANZEIGENTEIL

Die Tiire steht
lhnen offen!

Wir zeigen den Weg zur
Praxisneugriindung:

Eine Vielzahl interessanter Objekte
finden Sie in der dental bauer
Praxisborse” auf unserer Website
oder der gebtihrenfreien

Hotline 0800 6644714.
Anfragen per E-Mail an
praxishoerse@dentalbauer.de

WWWw.
dentalbauer.de

200

aufbereitetete
Praxen mit
Fotos

bei

www.mediparkplus.de

professionelle
Praxisvermittlung

seit 1991. Komplette
Abwicklung und Kurzgutachen.

ch 9-22 Uhr, Tel. 06322 - 9472421

Kleinstadt bei Wiirzburg
Praxis, 3 BHZ (optional 4), aus Alters-
grinden kostengunstig zu ubergeben.
s.roeder@gerl-dental.de

Bonn
3 BHZ, 115 gm, Uberdurchschnittlicher
Umsatz. v.thiemann@gerl-dental.de

Zahnarztpraxis im Lahn-Dill-Kreis, 3
BHZ, 176 gm, EFH, kurzfristig abzuge-
ben. Wohnung kann gemietet werden.
Tel. 0172 - 6122228 (gewerblich)

Bodenseendhe: 3-4 BHZ
Unser Mandant gibt eine voll ausgestat-
tete Px. digital, Cerec + MCXL, Mikro-
skop, gute Zahlen wg. Alter ab.

ZM 027524

Auch das Saarland hat viel zu bieten!
Hoher Freizeitwert mit Nahe zu Frank-
reich, beste Verkehrsanbindung, preis-
glnstiges Wohnen. Attraktive, ertrags-
starke Zahnarztpraxis geeignet fur 1-2
Behandler(innen) abzugeben.

ZM 027516

KFO Duisburg

Gemeinschaftspraxis (KFO + ZA) in
Duisburg sucht fir den kiefer-
orthopadischen Teil eine(n)
Nachfolger/-in. Es sind
4 Behandlungszimmer und Labor
vorhanden. Eine begleitende
Ubergabe ist erwiinscht. ZM 026446

Miinchen West
Schone gepflegte Praxis mit 2 BHZ, 3.tes
maglich, gute Parkméglichkeiten, in sehr
frequentierter Lage.
natasa.dzeba@nwd.de
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Ubernehmen Sie
lhre Praxis sicher!

Wir helfen bei

Praxisabgabe und -iibernahme:
Informationen finden Sie unter
Praxisbérse” auf unserer Website
oder der gebthrenfreien

Hotline 0800 6644714.

Anfragen per E-Mail an:
praxishoerse@dentalbauer.de

Www.
dentalbauer.de|

Praxisanteile mit 4 BEZ mit Labor Ende
2016 abzugeben — Raum Wetterau - bei
Interesse 069 82983 205 (gewerblich)

Diisseldorf

Alteingesessene Praxis, 3 BHZ (Option 4
Zi). t.kirches@gerl-dental.de

Die Experten fiir

Praxisvermittiung
.r'"_

— persodnlich besichtigt
— wirtschaftlich gepruft
- umfassend aufbereitet
— aktiv betreut

—
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BaFlin

Srmnte

Minehan Ti3 FiashkParn Kdlnm

15 Minuten nach Saarbrlicken — Top Pra-
xis, Niko Reinhard, Erbacher AG, Wirt-
schaftsdienste fir Zahnarzte und Arz-
te, www.erbacher.de 06234 9220032

Osnabriick
Moderne Praxis, 130 gm, 3 BHZ, Park-
platze vorhanden, flexibel abzugeben.
andreas.hoehn@nwd.de

Niederrhein / Nahe Grenze NL
Guter, stabiler Umsatz und Gewinn, 4
BHZ (Option 5 Zi).
t.kirches@gerl-dental.de

Markischer Kreis
2 BHZ, gute Patientenstruktur
Lage, nach Absprache zu verkaufen.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

und

Fresehiites. 77
81927 bGnchen

Tell (089) 278 130-0
Fam (0691 273 13013

off| pithip B
wenn ahp.ag

Denirabe

Penzberg/Obb.

bereitschaft ist aus Altersgriinden abzugeben. Penzberg ist eine aufstrebende Stadt in ein

sind am Ort. Einarbeitungs-und Ubergangsregelung maéglich.
Mobilnr: 0172-8556848

Uberdurchschnittlich ertragsstarke Praxis in opt. Zentrumslage, 2 Bhz. 3.Bhz. mégl. OPG
etabl. PZR-Konzept, breites Behandlungsspektrum, Patientenklientel mit hoher Zuzahlungs-

wunderschénen Gegend mit sehr hohem Freizeitwert - bayer. Alpen und Seen. Alle Schulen

er

LKR Traunstein
2 BHZ, 3 méglich, kl. Labor, 110 gm,
sehr gepflegt. t.muenzer@gerl-dental.de

GroBraum Unna
Gepflegte Praxis mit 3 BHZ auf 150 gm in
Zentrumslage, Aufzug vorhanden.
andreas.hoehn@nwd.de

MKG Raum Stuttgart
Toppraxis fur 1-2 praxiserfahrene Be-
handler geeignet mit sehr starken Zah-
len. Mandantenauftrag. ZM 027512

KFO Bremen

Umsatzstarke, qualitdsorientierte Praxis
fur 2 Behandler mit engagiertem Team
sucht z. Verstarkung FZA/A oder MsC fir
KFO. Nur wenn Sie an einer langfristigen
Partnerschaft/Ubernahme interessiert
sind, freuen wir uns auf Ilhre Bewerbung
ZM 027479

KFO Siidost Niedersachsen

Etablierte, erfolgreiche, moderne und
verkehrsglinstig gelegene KFO-Praxis

(83 BHZ) mit Labor und eingespielten
Team Anfang 2017 oder spater abzuge-
ben

ZM 027018

Heidenheim: sehr gutgehend
Mein Mandant Ubergibt wg. Alter seine
sehr starke, implant. tatige Px. mit Uber-
leitung an motiv. erfahr. ZA. ZM 027525

Ingolstadt Oberbayern
Kurzfristige Praxisabgabe (3 BHZ- erweiterbar) in sehr guter Lage.
Gunstiger Einstieg mit hohem Gestaltungsspielraum + Umsatzpotential.

Vertraul. Erstkontakt: Sachverstéandigenbiiro Dipl.-Kfm. Florian Hoffmann
Mail: info@praxisexperte.eu Tel.: 08651/ 95 22 055

Hannover - Garbsen
3 BHZ, gute Lage, nach Absprache.
a.lafera@gerl-dental.de

Augsburg
Praxis in schoner zentraler Lage, 2 BHZ
3tes vorinstalliert, 140gm, nach Abspra-
che abzugeben. natasa.dzeba@nwd.de

~ Stadteregion Aachen
Arztehaus, 3 BHZ, ca. 100 gm, schein-
und umsatzstark, barrierefrei.
j.schlagmann@gerl-dental.de

Verden
Etablierte, gut gepflegte Praxis
2 M1, OPG, Dampsoft zum
01.01.2017 abzugeben.
Email: zapraxis.verkauf2015@gmail.com

Miinchen, KFO

GroBraumige Praxis (rd. 191 gm), sehr
gute Verkehrsanbindung, familienfreundli-
che Lage, 2 BHZ (auf 4 erweiterbar),

1 Labor, groBer Empfangs- und Warte-
bereich, 2 Buros, Kiche, Abstellrdume
etc. kurzfr. abzugeben.

Tel 01732793406

Verden
Etablierte, gut gepflegte Praxis
2 M1, OPG, Dampsoft zum
01.01.2017 abzugeben.
Email: zapraxis.verkauf2015@gmail.com

KFO Hessen
Etablierte und ertragsstarke kieferorthopadische Praxis mit Labor und
groBem Patientenstamm in zentralem Arztehaus aus Altersgriinden
kurzfristig abzugeben. ZM 027191

Milheim an der Ruhr
Zentral gelegen. Praxis mit gehobenem
Ambiente sucht motivierte/en Nachfol-
ger/in. Existenzsicher, 3-4 Behdlzi., kli-
mat., zeitgeman vernetzt u. digitalisiert.
Zuzahlerkonzept, Prophyl. etabliert, Top
Lage mit eig. Parkplatzen. Keine Alters-

praxis. Abgabe Anfang 2017 flexibel.
Kontakt: 0208-36946 oder
office@drfranzen.com

Essener Speckgiirtel
1a Lage in Arztehaus, zentralste Lage im Viertel, viele Parkplatze, Umsatz-/Gewinnstarke
etablierte Praxis, 3BHZ inst., 4BHZ sind méglich, kleines Labor, KEINE Alterspraxis, QM
zertifiziert, erfiillt ALLE RKI Richtlinien, Patientanzahl/ZA Verhaltnis im Viertel sehr gut,
stabiles Team, niedrige Mietkosten, perfekte Anbindung durch o6ffentl.Verkehrsmittel
(Str.Bahn/Bus/Sbahn). Bitte Kontakt unter:

uebernahmeii@web.de

Monchengladbach
Alteingesessene Praxis, 3 BHZ (Option 4
Zi). t.kirches@gerl-dental.de

15 Minuten nach Bonn Zentrum, 4 BHZ
mdglich, Peter Reinhard, Erbacher AG,
Wirtschaftsdienste fir Zahnéarzte und
Arzte, www.erbacher.de 06234 814656

Bielefeld

Hochwertige und ertragreiche Praxis
in 2018 abzugeben- QM etabliert-
Prophylaxe etabliert- engagiertes Team-
bestens fur Mehrbehandlerpraxis
geeignet. Ubergangssozietat moglich.
praxis-bielefeld@web.de

Zukunftssicher und risikolos aufs familienfreundliche Land

Mochten Sie in sauberer Luft und intakter Natur leben und arbeiten und dennoch
mitten zwischen attraktiven Stadten?

In Schleswig-Holstein, dem Land zwischen den Meeren steht eine umsatzstar-
ke, bestens etablierte und gepflegte Familienpraxis mit drei Behandlungszim-
mern, Prophylaxeraum und Praxislabor auf 170 gm mit eigener Immobilie fiir Sie
bereit. Ein flexibler Ubergang ist bei der einzigen Praxis in dem verkehrsgiinstig
gelegenen (Autobahn, Zug) 3.500-Seelen Ort mit langjahrig praxisverbunden
Patienten als Einzel- oder Doppelpraxis mdglich. ZM 027527

Velbert
Etablierte Praxis, 3 BHZ (Option 4 Zi).
t.kirches@gerl-dental.de
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Nurnberg - Praxisabgabe 2017

Langjahrig etablierte Praxis, hervorragende Lage in Facharztzentrum (u.a. Kiefer-
orthopéadie) sehr gute Verkehrsanbindung, barrierefreier Zugang, 3 Behand-
lungszimmer, Behandlungsspektrum der modernen Zahnheilkunde (&sthetische
ZHK, Prothetik, Implantologie) - voll digitalisiert — sehr gute, gepflegte Ausstat-
tung (u.a. Charly XL-Mehrplatzsystem) - weit tberdurchschnittlicher Umsatz/Pri-
vatanteil — Top-Team 3 ZMF/ZMV, 3 fortgeb. ZFA, verschiedene Ubergabemo-
delle vorstellbar. ZM 027418

zm 106, Nr. 14, 16.7.2016, (1676)

Minster

Etablierte Einzelpraxis, Parterre, 2 helle
Behandungszimmer (3. Zi. vorber.), alle
Funktionsraume vorhanden, ca. 100 gm,
in 2016 abzugeben.

Zahnarztpraxis-MS@gmx.de

Weilheim, Schongau
2 BHZ, 3 mdoglich, zentrale Lage.
t.muenzer@gerl-dental.de

Straubing
Sehr gepflegte, langjahrig eingeflhrte,
renommierte 3-Zimmer-Praxis, hohe Ren-
dite, barrierearm, Parkplatze, in freiste-
hendem modernen Gebaude ab 11/2017
abzugeben. Alle Funktionsrdume vorhan-
den, keine Alterspraxis.
suidund@freenet.de

Niirnberg-Siid: gewinnstark

Volles Bestellbuch auch fir 2 Behandler,
moderne Einheiten, Ausbauflachen, perf.
Zahlen, perf. Team, sicherer Mietvertrag,
laufend Implantationen wg. Alter Ende
2016. Mandantenauftrag. ZM 027515

Kollegen aus EU - Interessiert?
Arbeiten und leben in Deutschland. Die
Praxis im eigenen Haus. Sichere Existenz.

Sehr gepflegt und gut eingefiihrt. Lang-
fristiger Behandlungsbedarf in allen zahn-
med. Disziplinen ausser KFO. Aus Alters-
griinden abzugeben. VB. Kein Makler.
ZM 027246



SAMBASTADT

in
OBERFRANKEN
Alleinige Praxis im
Stadtteil DEMO
abzugeben.
ZM 027518

Sonnenterrasse ALLGAU
lichtdurchflutete, schéne, moderne Pra-
xis, 3 BHZ, Ro, Steri, kl. Labor, langjahri-
ger, solventer Patientenstamm, ab sofort
wg. Krankheit abzugeben. Kontakt:
hiebi@icloud.com oder 0172/8557425

KFO - Husum /Nordsee
2 BHZ, 3 Stuhle, Praxislabor, alt einge-
sessen, aus Altersgrinden abzugeben
an motivierten Kollegen/in. Tel. 0177-
6118901 oder kfo-nord35@t-online.de

Maérkischer Kreis
Sehr gepflegte Einzelpraxis, 3 BHZ, gute
Gewinnstruktur, aus Altersgriinden zu
verkaufen.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

Stuttgart - West
Zahnarztpraxis aus Altersgriinden gilins-
tig abzugeben. 180 m2, ruhige Lage,
N&he S-Bahn und Bus-Haltestelle. Auch
als KfO-Praxis geeignet. ZM 027376

Langjahrige scheinstarke Praxis im
Dreieck HOL — HM — B.PYR. Weserberg-
land; 200 gm; 4 Behandlungszimmer;
kpl. Labor, aus Altersgriinden glnstig
abzugeben. ZM 027180

Raum Ko&In/Bonn, existenzsichere Pra-
xis in zentraler Lage, langjahrig etabliert,
guter Umsatz und giinstige Kostenstruk-
tur, 2 BHZ (3. BHZ moglich) wg. geplan-
tem Ruhestand abzugeben. ZM 027521

Gelnhausen
Helle 3 Zi.-Praxis, viele Private. ZM 027385

KFO/ Hannover
Praxis in 2017 abzugeben. ZM 026574

Augsburg Praxis/Labor ausbauf, teilbar,Top
Lage 2017 abzugeben Info Tel. 0821-706768

Praxis im Rheingau zu verkaufen.
Tel. 0172 - 6122228 (gewerblich)

MARBURG
Klein aber feine ZA-Praxis zentrale Lage ,
ausgesuchtes Klientel mittelfristig zu
Ubergeben. ZM 027536

Raum Pforzheim
etablierte Praxis altershalber ab sofort
glinstig abzugeben. 2 BHZ, kleines La-
bor, priv. Buro, 117 gm. ZM 027393

ETABLIERTE ZAHNARZTPRAXIS IN
KOBLENZ-ALTSTADT
(2 BEHANDLUNGSZIMMER )
ABZUGEBEN. ZM 115929

Biete Praxisraume fir KFO in Kleinstadt
zwischen Kassel und Warburg, groBes
Einzugsgebiet und Behandlungsbedarf.
ZM 027126

Bayern Chiemgau
Etablierte, gepflegte Praxis - 2 BHZ,
88 gm, OPG, abzugeben. ZM 027529

Praxis im Cuxland , 3 Zimmer , gute BWA
in 2017/2018 zu besten Bedingungen frei
Elbe-Weser-Praxis@web.de

LK Saarbriicken
frisch renovierte Praxis in sehr gutem Zu-
stand ca. 100 gm mit 2 BHZ zu verkau-
fen, VB 95.000€. praxisstart@nwd.de

GroBe chirurgische

Uberweiserpraxis
in Unterfranken bietet Ubernahme.
weisheitszahn38@gmx.de

LK Reutlingen

Langjahrig, gut eingerichtete Praxis 2 (3) BHZ
120 gm, gute Konditionen, flexibel abzugeben
ZM 027412

PRAXISGESUCHE

www.praxishoerse24.de

! Provisionsfrei ! liber 500 Praxissucher!

PLZ-Bereiche 1 und 20 bis 25

Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2016 / 2017 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Dr. Ralf Stecklina, Tel. 030-78 70 46 23

Sachsen, S-Anhalt, Thiringen
Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2016 / 2017 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Dr. Volker Simon, Tel. 03 41-4 24 75 22

NRW-Hessen-BW
Suche sehr gutgehende Praxis. Treu-
hand. ZM 026870

RUBRIKANZEIGENTEIL

Gutgehende Praxis fur ein oder 2 ZA BW,
RPF, Hessen oder NRW dringend ge-
sucht, Peter Reinhard, Erbacher AG,
Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und
Arzte, www.erbacher.de 06234 814656

Wuppertal
Gutgehende Praxis, moglichst mit Labor
und zentraler Lage gesucht.
Evtl. Sozietat moglich. ZM 114499

Praxis i. Deutschland
Suchen fur ZA aus der EU gute und exis-
tenzsich. Praxen. Mediconsulting@
t-online.de www.Mediconsulting.de
Tel. 040/65048530

PRAXEN AUSLAND

Nachfolger gesucht
filr Zahnarztpraxen in der Schweiz:

»NEU*“ Seltene Gelegenheit! Super schéne Praxis
im Filirstentum Lichtenstein. Sehr groBziigige, moderne Praxis im
Zentrum einer Gemeinde mit rund 6000 EW. Techn. und optisch perfekt!

Schone Praxis in einer reizvollen Seegemeinde am Vierwaldstéttersee im
Kanton Schwyz, in einem der steuergtinstigsten Kantone der Schweiz.
Verkehrst. sehr gut erreichbar mit Bahn, Bus und Autobahn.

Neu! Praxis Kanton St. Gallen (SG), Bodenseegemeinde!
Alteingesessene Zahnarztpraxis in expandierender Gemeinde mit ca. 10.000
Einwohnern. Moderne, groBzigige Praxis. Techn. und optisch perfekt, mit
entsprechend modernen Behandlungsmethoden.

Weitere Praxisangebote finden Sie auf unserer Website:
www.medident.ch

Profitieren Sie von unserer langjahrigen Erfahrung
und lassen Sie sich unverbindlich beraten.

medident consult ag, Bahnhofstrasse 15
rm— el CH-8890 Flums, Tel. 0041 81 720 1300
Fax: +41 81 720 1309 / info@medident.ch

MedicusVerband
Tel./Fax: 089 27 369 231

D-K-BN-AC
Praxis-Ubernahme (auch Alt-Praxen)
Praxisfinanzierung info@KaiserControl.de
Kaiser GmbH PraxisErfolg Tel. 02272 / 9114-0 Fax -29

Oralchirurgische
Praxis

mit einzigartiger Infrastruktur
(Schleusen, Narkosegasanla-
ge, etc.), geeignet fir groBere
Praxisgemeinschaft u./o.
Fachéarztezentrum, sehr giins-
tige Kostenstruktur und risiko-
arme Einstiegsbedingungen,
sucht Nachfolger fir Ubernah-
me ab 10/2016, in Salzburg/
Osterreich, Zuschriften bitte
an 0210@aon.at.

NRW-Rhein-Main
Suche gutgehende Praxis. Treuhand.
ZM 027363

RaumHB-H-GO
Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2016 / 2017 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Patrick Dahle, Tel. 0 51 39 - 9 57 05 51

Baden-Wiirttemberg
Wir, junge gut ausgeb. ZA- Familie, su-
chen Praxis ab 3 Sprechzi. an lebens-
wertem Standort — mit 3-6 Monaten Vor-
lauf. Mandantenauftrag ZM 027511

Bonn bevorzugt, auch andere Regionen, Ehe-
paar sucht Praxis mit mind. 3(4) BHZ, gern
mit Immobilie, oraldent@gmx.de

Rhein-Neckar/Pfalz: ZA/Oralchirurg (30),
prom., dt. Ex., sucht zahnérztl. o. oralchir.
Praxis flir Ubernahme/Einstieg. ochir@gmx.de

Solide Praxis FFm, Umgebung gesucht,
etabl. auch Mehrbehandler, bitte um Kontakt-
aufnahme, Practice@mail.de

MKG-FA sucht Praxistatigkeit/Koop./Uber-
nahme im GroBr. K6In/AC. mkg-ch@gmx.de

Diisseldorf
Praxis mind. 3 BHZ.
t.kirches@gerl-dental.de

Bayern .
Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2016 / 2017 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Peter Balonier, Tel. 0 60 28 - 99 63 39

Gesamtes NRW
ZA mit 6 Jahren BE breites Spektrum ort-
lich ungebunden sucht starke oder stark
ausbaufahige Px. ab 3 Sprechzimmer.
Mandantenauftrag. ZM 027513

Hannover - Braunschweig
Suche Praxis ab 3 BHZ.
a.lafera@gerl-dental.de

Neuss
Praxis mind. 3 BHZ.
t.kirches@gerl-dental.de

Raum Baden-Baden
erfahrene und solvente Zahnarztin sucht
umsatzstarke ZAP mit 3 BHZ, ca 120m2,
Prophylaxe, evt digitalisiert, zeitnah zur
Ubernahme. Kontakt per email:
praxis.bawuerttemberg@gmail.com

Platja d’Aro, Spanien
moderne, zentral gelegene Einzelpraxis
an der Costa Brava (Region Katalonien)
mit 110 gm, Bj. 2006, 1 BHZ, erweiterbar
auf 2 BHZ, allg. ZHK zu verkaufen, Miet-
vertrag vorhanden und verlangerbar.
praxisstart@nwd.de

Sidtirol

Existenzsichere, seit 15 Jahren etablierte
Privatpraxis mit groBem Patientenstamm-
aus gesundheitlichen Griinden nach Ein-
arbeitungszeit abzugeben. 2BHZ, OPG,
Laser, Piezo, neuwertig ohne Renovie-
rungsstau, verkehrsgtinstig ca. 1 Std. bis
Innsbruck
suedtirolpraxisabgabe@gmx.de

Palma de Mallorca Sie suchen eine Pri-
vatpraxis auf Mallorca? Hier ist ihre Clini-
ca Dental im Herzen Palmas. Ausgestat-
tet mit 2 Behandlungsraumen(das dritte
wird derzeit ausgebaut, Behandlungs-
einheit ist vorhanden), digitalem OPG, up
to date Steri und bestens eingefuhrt. Ein
internationaler Patientenstamm und ein
hervorragendes Marketing runden die-
ses Angebot ab. Kontakt per Mail:
yourbusinessexpertise@gmail.com

Ziirich- Bestlage mit DVT
Unser Mandant verl. topmoderne Px.,
neue Einheiten, 7 stelliger Umsatz —
gunstige Kostensit., Ende 2016 wg. Um-
zug abzugeben. ZM 027514
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Gut eingeflhrte Zahnarztpraxis im
steuerglinstigen Kanton/Schweiz zu
verkaufen.

VDP Medic Consulting & Recruiting
+49 172 6145419/info@vdpmedic.com
www.vdpmedic.com

PRAXISRAUME

medicconsulting

Die in der

Zahnarztpraxis in Bamberg
(beste Lage - Néhe Luitpoldhain)
zu verkaufen !
Realisieren Sie Ihren
Work-Life-Balance Lebenstraum:
seit 1984 etablierte,
gut und effizient geflihrte ZAP,
2 BHZ, 1 Zi vorinstalliert, 75 qm?,
erweiterungsféhig, kleines Labor.
Ubernahme: 2017 / 2018

Info iiber medicconsulting:
Ass. jur. / Bankkfm. Wolfgang Rémer
mobil: 0172 /71 38 371
e-mail: wolfgang.roemer@web.de

www.medicconsulting.info

Dusseldorf
Tolle Flache fur KFO-Praxis, 285 gm.
t.kirches@gerl-dental.de

ERLANGEN
Praxisraume, kpl. ausgestattet, gesund-
heitsbewusste, gutsit. Lage, 120 gm, 3
BHZ,2 x Sinius neu 2013, EDV 2014, Kili-
maanl., Stellplaetze, +/- Immobilie, Bezug
n.V. Kontakt:nuwesudefi@t-online.de
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Zu vermieten:

Zahnarztpraxis 90 m?, beste Zoolage

in Dusseldorf

Frei nach Absprache

1 OG mit Lift

2 Behandlungsraume

1 Sterilisationsraum

1 Prophylaxeraum

1 Warteraum

1 Rezeption

Monatliche Netto Miete 1.850,00
Kaution 3 Monatsmieten

Von Privat zu vermieten.

Kontaktdaten:
schafhausen@oliver-schmidt-hairdesign.de
Telefon H.-D. Schmidt 0171- 4283011

Krefeld - Praxisrdume in bester
City-Lage ab 1.01.17 zu vermieten
Reines Geschaftshaus, 1.0G - 106
gm - 3 Behandlungsraume, Aufzug,
offentl. Tiefgarage in direkter Nach-
barschaft. Alle 6ffentl. Verkehrsmittel
in direkter Nahe. Kaltmiete: 1.200,-
Euro/Mon. Vorhandene Praxis-
einrichtungen kénnen Ubernommen
werden, Preis VB. Kontakt:

W.Heesen@web.de

Tel.: 02151/994870

oder 0160/91730042

Suche Praxisraume in Hannover und im
Landkreis Hildesheim.
Kontakt: 069 82983 205 (gewerblich)

Suche Zahnartpraxen im Raum GieBen
und Wetzlar. Kontakt: 0170 -2213665
(gewerblich)

Zahnarztpraxisraume im
»Rottaler Baderdreieck®

Vermiete funktionelle, barrierefreie,
moderne Zahnarztpraxisraume.
Ausfuhrliche Informationen unter:
www.immowelt.de/expose/28R8B4H
Vermieterkontakt: fp@p-quadrat.de

Reprasentative und auBergewodhnliche
Neugrindungsflachen fur 2016/2017 im
Rhein-Main-Gebiet. Die Flachen sind
noch frei planbar. Ideal geeignet fur
Zahnarzte, MKG und KFO.
FlachengroBe liegen je nach Bedarf zwi-
schen 200 und 350 gm.

Mobil: 0170-9078939 (gewerblich)

BarBel (PLZ 26676) Erholungsgebiet, Praxis-
raume gesamt ca. 220gm, ebenerdig, gréBe-
res Einzugsgebiet, kostenglinstig zu vermie-
ten, Kontakt: 0171/ 3819275

ALPENPRAXIS

Praxis- od. Kanzleirdume, 310gm, PLZ 83022,
bis zu 7 BHZ/ Biros mgl., optimale Lage
www.alpenpraxis.de 08641/695727

Zahnarztpraxis, 100 gm, Garching bei
Miinchen. Zentrale Lage in der FuBgan-
gerzone unweit U-Bahn Station. Flache
mit 2 BHZ vorinstalliert, 3-tes BHZ még-
lich. Freiab 01.01.2017. Langfristiger MV
erwiinscht. immo@eichner-fritz.de
oder 089 - 32 14 99 16

PRAXISEINRICHT
-BEDARF

Polster Dental Service
Bundesweit. Neubezlige von Bestuh-
lungspolstern. Alle Fabrikate.
Tel. (0551) 79748133
Fax (0551) 79748134
www.polsterdentalservice.de
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An-u.Verkauf von

GEBRAUCHTEN
Behandlungseinheiten

www.dsdbadura.de

Tel. 04 41 / 38 00 511
+ Praxbauflésungen -

Praxis-Yermittiung

+ Modernisierungsprogrameme

+ An- und Werkauf
won Gabrauchtgariten

www,Bohmed.de
Telefon 04402 83021

Suche Praxisbedarf

Suche alles flr Zahnarztpraxis, Siemens
M1, Digitales Rontgen, Rezeption, Gerate
aller Art und Kleingerate, neu oder ge-
braucht,

Kontakt : Telefon 0172 7802098

Peking Collection Hausbesuch
Mundspiegel LED, BeiBkeil LED
Mikromotor autark mit Akku
Dental-Einheit im Rollkoffer
Piezo US-Sonic ZEG Tischgerat
Speichelzieher autark,

Info Tel: 06123-7401022, 0177.6123115
www.frank.meyer-dental.de

Orange DVT Pax Duo ( mit separatem
OPG Sensor), VolumengréBen 5 x 5 /
5x8,5/8,5x8,5/12 x 8,5 incl Rontgen
PC. Baujahr 2011, wenig Aufnahmen,
DVT und Roéntgen PC sind bereits auf
Windows 7 upgedated. Neupreis
112.000, -€ - Preisvorstellung 47.000,- €.
Tel. 0172/ 644 67 88

Suche Praxis- und Laborgerate
Tel. (0961) 31949, www.second-dental.de

PRAXISSCHILDER

Tel.02942-4422 www.maas-praxisschilder.de

M1 / C2 gesucht. Tel. 05766/301

Deutschlandweit
www.standalone.dental
Essen - 0201-3619714

Kaufe kompl. Praxen + Einzelgerate
— Demontage durch Fachleute —
Tel: 0172/87 35 455

Giinstige Neu- und Gebrauchtgerite
finden Sie unter www.kdm-online.de
Kohlschein Dental-Team 02505/932518

ganz Deutschland
www.stahlmoebel.dental
Essen - 0201-3619714

kostenlose Online-Borse fir gebrauchte
Gerate, www.2nd-dent.de powered by
Kohlschein Dental Tel. 02505/932545

VDW Raypex 5 Wurzelkanallangen
-Messgerat in 1a Zustand fur 550,-Euro,
Fussanlasser fir Sirona M1 nicht benutzt
NP:449,- fur 225,-Euro. Tel.:08234-7658

Verkauf Lachgasgerat
Tecno-Gaz, Masterflux plus, Automatic
AS 3000 inkl. Masken, wie neu, wegen

Umzug zu verkaufen. VB 4900,-€
info@dentabellion.de
0781-9195090

Reitel AnySCAN Modellscanner inc.
PC und Scan-Software, Top-Zustand,
offen fur jegliche Konstruktionssoftware
flr 5000,- € VHB zu verkaufen, neu 2013
erworben. Tel- Nr 06721-10500

Wegen Praxisaufgabe
Z1-, Sicat Implant Lizenz, Kavo Arcus
Digma, Acteon Implant Center 2 und wei-
tere Praxis- und Laborgerate abzugeben.
ZM 027487

2 gebrauchte Vector Paro Hand-
stiicke, drehbar, Fa. Durr Dental, m.
diversem Zubehor (Kuretten, Sonden),
2x Tool-Kit Recall/Implanat zum Kom-
plettpreis von € 500,00. Tel. 089-282489

IMMOBILIENMARKT

KaVo 3D eXam®
Digitaler Volumentomograph und
Panoramardntgengerat zu verkaufen
(Standort Berlin). Alle Motoren und der
Rechner sind neu. VB 25.000,- EUR.
hapke.matthias@web.de

ZEISS OP- und U-Mikroskope
OPMI PICO Ausstellungsgerate
info@medisa.de, Tel. 0391/607460
www.medisa.de

SCHUURMANN IMMOBILIEN

Attraktives Renditeobjekt
(Wohnanlage) am Niederrhein
Landschaftsverband als
bonitatsstarker Mieter
Vertragslaufzeit: Bis 2023 plus 2x5
Jahre Option
Miete p.a.: ca. € 123.900,- /
KP: € 2.040.000,-

3,5% Kauferprovision
Anfragen unter:
rs@schueuermann-immobilien.de
www.schueuermann-
immobilien.de

IMMOBILIEN URLAUBSGEBIETE

‘ 20% SPEZIAL-RABATT / CHALET IM SONNENTAL WALLIS - CH

Im gréssten Skigebiet der Schweiz
bauen wir an einmaliger,
unverbaubarer und ruhiger
Aussichtslage Ihr Traum-Chalet. Den
ersten Kunden geben wir einen
Spezial-Rabatt. Fur die Besichtigung
stellen wir lhnen eine Unterkunft
zur Verfligung. Video vom Projekt
unter https://vimeo.com/82824963

info@maximmob.com

Luxushaus in Kérnten
Zum Verkauf steht ein wunder-
schénes Haus bei Feldkirchen

in Karnten, Bj. 2005, 260 gm Wohn/
Nutzflache, Kamin, Sauna, Jacuzzi,
unverbaubare Panoramalage
nach Siden, VB 285.000.
Weitere Details: www.luxus-haus.at
015777910095

—y

M +41 78 725 30 99

KAPITALMARKT

Engpass, Geldsorgen? Darlehen von
€ 10.000,-- bis 2,5 Mio.

auch in komplizierten Fallen vermittelt:
Konzept & Plan GmbH

Tel.: 0211-2092968, Fax: 0211-2092969

REISE

GroBzugige Villa in Italien mit traumhafter Aussicht auf den Lago Maggiore.
Fur 2-8 Personen mit Garten, Schwimmbad und Sauna, kurz- oder langfristig zu
vermieten. Bei Interesse 0172 691 32 09 oder 0172 544 01 10.

SARDINIEN

hier informieren:

Tel. 05563-1000

www.sardinienferienhaus.de

Praxen-Ankauf
Kaufe komplette Praxen, Demontage
bundesweit durch eigene Techniker!
Telefon 0 22 34/406 40

Nw. Laborausstattung komplett fir VB
27.000 € abzugeben. 0176/20371181

KFO-Gerite
Aktivator € 65,00, KFO-Platte € 45,00 +
MwSt. ZM 026334

COMERSEE Sommerangebote %
kleine & groBe Urlaubsparadiese
in Toplagen
www.comersee24.com 08178/997 87 87

FREIZEIT/EHE/PARTNERSCHAFTEN

WITWER, Mitte 70/180. Attraktiv, vermog.,
jedoch einsam. ,,Ich fiihle mich auf Reisen, bei d.
Salzburger Festspiclen, aber a. zu Hause in meiner
herrl. Villa d. sehr oft einsam.* SIE auch? Mehr u.
Inscrate 786654 Anruf an: 089-89867100

Charm. Kardiologe, 47/185, gepfl.,
sportl., bestsituiert, sucht, gern lachende
Frau. Kontakt Uber Gratisruf: 0800-222
89 89 tgl. 10-20 h, pv-exklusiv.de

ERNESTINE GmbH www.pvernestine.de

DURR

2 Lufttrocknungsanlagen fiir DuoTandem
Kompressor neuwertig Sttick 800 €
DuoTandem Kompressor 1 zylinder defekt mit
abzugeben.

DURR Speicherfolie OPG von 07/13 fiir 450€
dr.badziong@gmx.de 023167881
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Witwer mit Herz, 67/184, Dipl.,Kfm.,
sportl., attrakt., humorv., unkompliz.,
viels. Interess., Golfer, vermdgend, sucht
neues Glick. Kontakt Uber Gratisruf:
0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
pv-exklusiv.de

Attrakt, Chefarzt i.R., 74, Wwer, gepfl.,
sympath., niveauv., sucht charm., altere
Dame, bei getr. Wohnen. Mutiger Kon-
takt Uber Gratisruf: 0800-222 89 89 tgl.
10-20 h, pv-exklusiv.de

Rechtsanwalt i.R., 79, verw., attrakt.,
gepfl., kein Opatyp, sucht, gleichaltr.
Dame, getr. Wohnen. Kontakt tber Gra-
tisruf: 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h, pv-
exklusiv.de
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Willkernmen in

Rudis Welt

Die Lebenshilfe-Kollektion im

/&Uﬁf - Design®

=

Die beliebten frohlichen,
bunten Figuren von Rudi
Diessner, einem Kunstler mit
Down-Syndrom, schmucken die
Produkte der Lebenshilfe. Diese
und weitere Geschenkideen
sowie exklusive Produkte aus
Behinderten-Werkstatten
finden Sie unter:
www.lebenshilfe-shop.de

zugunsten der

@ ) Lebenshilfe

Viele attrakt. Frauen, 23-55 J., aus gt. Attrakt. Gartenarchitekt, 54/189,
Haus, charm. + liebevoll, suchen e. charm., gepfl., viels. interess., vermdg.,
Mann. Sonderaktion bis 17.07.16 Gra- sucht, nach verlorener Liebe, neues
tisruf 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h, Gluck. Kontakt Ub. Gratisruf: 0800-222
pv-exklusiv.de 89 89 tgl. 10-20 h, pv-exklusiv.de

Hiibsche Witwen, im Alter von 45-72 J.,
treu, unkompliziert, zartl., finanz. un-
abhg., , suchen e. neuen Partner. Kon-
takt Uber: 0211-993 464 00 tgl. 10-20 h,
www.perfectdate.de

Sympath. Zahnarzt, 59/186, Witwer,
sportl., naturverb., bestsituiert, méchte
e. behutsamen Neuanfang. Kontakt tber
Gratisruf: 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
pv-exklusiv.de

Sportl. Oberarzt, 42/191, attrakt., hu-
morv., o. Anhg., charm., sucht solide,
frohl. Partnerin. Kontakt Uber Gratisruf:
0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
pv-exklusiv.de

Zahnarzttochter, hiibsch, sehr schlank,
langes blondes Haar, blaue Augen,
29 Jahre, Mathematikerin sucht ada-
quaten Partner bis 45 Jahre. ZM 027491

VERSCHIEDENES

- (Zahn-)Medizin

- Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie

- Kieferorthopédie

- Praxiskliniken

- Heilpraktiker

- (Schuh-)Orthopéadie
- Sanitatshauser

- Veterindrmedizin

VD

Intelligentes Forderungsmanagement fiir ALLE Heilberufe

Schulgasse 17 / 1, 86641 Rain am Lech
Tel.: 09090/3041, Fax: /3042, E-Mail: info@zvd-ev.de, www.zvd.ev.de

Personlich. Transparent. Effektiv.

Wir kaufen lhr Altgold

schnell @ seris e sicher
seit 1994

Al PE, P, Ag TUm Tegaiurs
G g Aol (ab ML = ol prdesd Seofdlrane e gae Anglysa
" RQENCRD Pahdoliavie ims

Corona Malall GmbH g

Briefmarken und Miinzen

Ob Sie eine Einlieferung flr unsere
Auktionen vornehmen oder sofort
gegen bar verkaufen wollen — auch an
lhrem Wohnort —, wenden Sie sich an
die richtige Adresse:

AIX-PHILA GmbH
52062 Aachen, Lothringerstr. 13,
www.aixphila.de, Tel. 0241/33995

KFO LABOR BERGER:
Dehnplatte fur 80,- EUR FP.
kfolabor@yahoo.com

HOCHSCHULRECHT

Human- und Zahnmedizin
studieren z.B. in Bratislava, Breslau,
Pécs, Varna. NEU ab WS 16/17:
Englischsprachiges Studium in
KOLN; Deutschsprachiges Studium
in Hermannstadt/Rumanien.
Personliche Vor-Ort-Betreuung
vom Marktfihrer und kostenloser
Vorbereitungskurs.
Kostenloses Infopaket anfordern:
www.studimed.de | Tel. 0221/99768501

Seit 32 Jahren erfolgreich!
Statistik, Grafik, Literaturrecherche,
Diskussion, Fachtext, Layout u.s.w.

keine Promotionsberatung (= kein Titelhandel)
Dr. Jeanette Ludwig
Dipl. Betriebsw. Dietmar Schops
Fette Henn 41, 47839 Krefeld
Tel. (021 51) 73 12 14, Fax 73 62 31
E-Mail: schoeps@medcommtools.de
www.medcommtools.de

Doktor- oder Professoren-Titel
ganz einfach und legal
www.doctis.de 0221- 16 85 91 15

Echter Schéadel, 32 Zahne, Topzustand, 950.-
Fotos unter cpgoerke@gmail.com

Anzeigen-

Schlusstermine

ASTUDIUM IM
1EU-AUSLAND

ZAHN- & HUMANMEDIZIN
2.B. Budapest, Breslau, Riga, Valencia & Wien
ohne NC & Wartezeit * fiir Quereinstieg
erfahren & durch Fachanwalte gepriift
MediStart-Agentur | deutschlandweit
www.medistart.de | Tel. (040) 413 436 60

ZVS-Studienberatung Medizin / ZM / TM.
Ohne 2ZVS ins Studium. Info: VNC,
ArgelanderstraBe 50, 53115 Bonn. Tel.
(02 28) 21 53 04, Fax (02 28) 21 59 00.

zm-RUBRIKANZEIGENTEIL

Fiir Heft 16 vom 16. 8. 2016 am Freitag, dem 22. 7. 2016

Fiir Heft 17 vom 1.9.2016 am Montag, dem 8.8.2016

Fiir Heft 18 vom 16.9. 2016 am Dienstag, dem 23. 8.2016

Fiir Heft 19 vom 1. 10. 2016 am Donnerstag, dem 8.9.2016
Jeweils bis 10 Uhr

zm 106, Nr. 14, 16.7.2016, (1679)
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Zu guter Letzt

Vorschau

Themen im ndichsten Heft - zm 15 erscheint am 1. August 2016

Amphetamin-induzierte Osfeo:&(rose

Ein neues Krankheitsbild?

Kalauver zum Frihstick

Aufstehen, arbeiten, Abendessen — schnell diverse Freizeitaktivitaten
eingeschoben — ab ins Bett. Und es geht von vorne los. Die Briten
haben es nun geschafft die ,same procedure as every day” gnaden-
los zu durchbrechen.

Ahnlich wie Marty McFly in , Zuriick in die Zukunft” legt man sich
abends auf Ohr, traumt vom Paradies und erwacht in einem Land,
in dem eine neue Zeitrechnung beginnt:
Nach 40 Jahren Europa wird der 23. Juni
2016 in die Geschichte eingehen als jener
Tag, an dem eines der grofRen europdischen
Lander fiir den Austritt aus der Europaischen Union stimmte. Puh.
GrolRbritannien hat entschieden und winkt nun mit 51,9 Prozent der
abgegebenen Stimmen ,,Goodbye”.

Und nun? Nach der Fassungslosigkeit kommt die Spekulation. Was
bedeutet ein Ausstieg der Briten fiir die dentale Insel-Landschaft?
Viele Okonomen sehen schwarz. Einige wenige versuchen es positiv
zu sehen. So konnte sich durch den Wegfall aller EU-Verordnungen
der Verwaltungsaufwand fiir die Zahnarztpraxis deutlich reduzieren.
Das ist ein Argument. Ein zweites konnte die sinkende Zahnarztdichte

Zm 106, Nr. 14 A, 16.7.2016, (1680)

B |hr Philosoph im Kittel sinniert iber
Gott und die Welt, auch jeden Freita
neu im Netz unter www.zm-online.de

Auferdem:

Aufsuchende

Zahnmedizin
Wie man Hausbesuche effizient
planen kann

Altersabsicherung
Die doppelte Rentenliicke

Partnerfactoring
Strafrechtlich nicht mehr
zulassig?

Foto: A.Pabst,R.Werkmeister.

Kolumne |

sein. Denn immerhin sind im Rahmen der EU-Richtlinie zu den
Berufsqualifikationen im Jahr 2015 fast 7.000 nicht-britische im
europdischen Wirtschaftsraum ausgebildete Zahnarzte nach GroR3-
britannien eingewandert, fast 20 Prozent mehr als im Jahr 2007, was
zu einem Uberangebot insbesondere in stadtischen Gebieten fiihrte.
Doch jetzt sind wieder die Schwarzmaler am Zug: Sie prognostizieren
gleich fatale ungeahnte Ausmafle und schwdren
gerade deshalb einen Zahnarztemangel herbei —
vergleichbar mit der Lage der friihen 90er-Jahre,
einer Zeit als herausgefallene Kronen mit Alles-
kleber wieder eingeklebt wurden und Zahnstein mit dem Schrauben-
zieher entfernt wurde.

Viele Spekulationen, viele Fragen — keine Antworten. Fest steht: Es
muss jetzt irgendwie weitergehen. Auch fir die EU. Und die hat ganz
schon was zu tun. Erster Punkt: Wohin mit der Europaischen Arznei-
mittelbehorde? — die sitzt doch mitten in London.

fhmﬂhommw
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