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9. Noveml::5er 



Wahrend wir nach der alten GOZ sundheitsministeriurn erford erlich. 
dringend davon abgeraten haben , 
die Analog leistung mit einen "a" zu Immer wieder wird uns die Fra
kennzeichnen, ist dies nun aufgrund ge geste llt, ob bei der Analog be
des seit 1. Juli 2012 geanderten rechnung auc b eine Uberschreirung 
Rechnun gsforrnulars des Bundes ge- des 2,3- fachen Faktors moglich ist. 

Die nachfolgenden Analogziffern und Steigerungsfaktoren wurden von 
uns lediglich beispielhaft gewahlt, 

Datum Zahn Geb.-Nr. Leistung Anzahl Faktor Beitrag E 

13 .1 0.201 2 45 2195a Parapulpare Stiftver
ankerung entspre
chend (§ 6 Abs. 1 
GOl) Vorbereitung 
eines zerstorten 

Zahnesdurch einen 
Schraubenaufbau 
oderGlasfaser
stifta ufba u o. A. (*) 

1 1,3 21,93 

14 .1 0.201 2 II 2270a Wiedereingliedem 
einer provoKrone im 
Notdienst entspre-
chend (§ 6 Abs. 1 
GOl) Provi sorium 
imdirekten Ve rfahren 

1 1,2 18,23 

Dies ist durchaus zulass ig, birgt je
doch Konftiktp otenzial in Bezug 
auf die Begriindun gspfticht und das 
Erstattun gsverhalt en privater Kos
tentrager. 

Sinnvoll ist es deshalb, sich eine 
entsprechende Gebi.ihrennummer mit 
ange messe ner Vergi.itung heranzuzie
hen, ohne dass eine Schwellenwert
uberschreitun g notwendig ist. 

Eventu elle Materialkosten sollten 
eben falls in die Kalkulation der Ana
lognumm er mit einftiel3en, da die 
gesonderte Auslagenberechnung im 
Zusammenhang mit der Analogie 
Rechtsunsicherheit birgt. 

Nicht imrner werden die gewa hlten 
Analognurnm ern vorbehaltlos und 
in vollem Umfang von den privaten 
Erstattun gsstellen anerkannt. Private 
Kostentrager haben durchau s das 
Recht , Gren zen ihrer Erstattungs
fahigkeit festzulegen, sodass der 
Pr ivatversicherte, Beihilfebere ch
tigte oder GKV-Patient mit privater 
Zusatzversic hcrung hier irnmer mit 
einem Eigenante il rechnen muss. 

Dipl.-Stom . Andreas Wegener 

(*) Die Mat eria lkosten fiir den parapulpdren St ift wurden bei der Kalkulot ion Birgit Laborn 

der Ana lognummer mit beriicksichtigt . GOZ-Referat 

Leserbrief zum Beitrag in dens 1012012: 

"Therapieansatz zur Losung der Problematik des 
Knochenabbaus bei einer Parodontitis" von Dr. Mobius 
Sehr geehr te Redaktion, 
erst einmal mocht e ich micli fii r den 
Mut und die Weitsich t der dens Redak
tion bedanken, dies en Art ikel abz u
dru cken. Denn was hier bes chriebe n 
wird, ist nichts weniger als die Mag
lichkeit einer revo lutio ndren Umwdl
zung in del' Parodontologie. Wir ha
ben uns da ran ge wohnt , dass sicli die 
Halbwertzeit unseres Fachwissens 
immer weiter verkiirzt. Wir haben in 
den letzten 20 Jahren rasante Ent
wicklungen in del' konserv ierenden 
Zahnlteilkun de , der Endodont ie und 
Implantol og ie erlebt. Wir tun heu
te Dinge, die wir uns VOl' 20 Ja hren 
nicht wirklich vors tel len kon nten. 

Nun ge ht es auch den al therge 
bra chten " Grundfesten der Parodon
tologie " an den Kragen ; indent wir 
erkennen, warum wir nur zu oft ge 
scheitert sind. 

Unsere Praxis beschdftigt sich se it 
ungefdhr sechs Jahren mit dem hier 

gezeig ten Therapieansatz. Seit z wei 
Jahren setzen wir das Therapiekon
zep t von D,: Mobius stri ckt um und 
das mit regelmdfligem, vorhersag
barem Erfolg. Wir konn en heut e im
mer tnehr Zdhn e langfr istig erhalten, 
die ich vor wenigen Jahren guten Ge
wissens, dafi ir mich bis dat a nicht er

haltbar, ex trahiert hdu e. Und das bei 
einer denkbar geringen Belastung des 
Patienten durch Doxyc yklin, da Lokal 
angewendet und den Gesa mtorganis
I11US minimal belasten d. 

Super - ich gratuliere zu diesem 
Fachart ikel l 

/\t v Dr. Per Fischer, Giistrow 

Anzeige 

Die Zolid Krone 
Die asthetische Alternarive zu reilverblendcten VMK- und Vollguss-Kronen 

• aus monolithischem Zirkonoxid 
• bis zu zwei Bri.ickenglieder moglich .. ~\.. 

.......... ,./ u, ......" ./ • kein Chipping, da ohne kerarnische Verblendung
 

• konventionelle oder adhasive Befestigung moglich 
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