
34 ZWP 6/2007

wirtschaft abrechnung

Unverändert geblieben ist auch die An-
spruchshaltung der „Privatpatienten“, die
als Helden einer Zweiklassenmedizin auf
Privilegien beharren, die sie gar nicht mehr
bezahlen. Dies wird unmittelbar klar am Bei-
spiel eines einfachen Behandlungster-
mins, bei dem die Zähne 36 und 37 mit Fül-
lungen versorgt werden. Diese stellt sich in
der Gegenüberstellung der Abrechnung für
einen Kassen- und einen Privatpatienten
wie folgt dar:

Man sieht, dass bei einem Punktwert von
0,85 bei der abgerechneten Behandlung
der AOK-Kassenpatient fast 10% mehr Ho-
norar in die Kasse bringt als der anspruchs-
volle Privatpatient – weswegen er wohl auch
„Kassen“-Patient heißt. Nun kann in der
GOZ über den Faktor die Liquidationshöhe
verändert werden. Sollte es der Zahnarzt je-
doch wagen, hier den Schwellenwert von
2,3 zu überschreiten, muss er diese Über-
schreitung begründen und wird dann in der
Folge von den Kostenerstattern mit Schrift-
verkehr bestraft, der inhaltlich dem darge-
stellten Beispiel ähnelt.

Der dargestellte Auszug aus einem Original-
schreiben stammt übrigens aus der Erstat-
tungsabsage einer Beihilfestelle. Beihilfe-
patienten lassen sich auch besonders
gerne von den in den Beihilfeschreiben dem
Zahnarzt unterschwellig unterstellten Be-
trugsabsichten dazu motivieren, ihre Rech-
nung erst dann zu bezahlen, wenn die Er-
stattung eingetroffen ist und dann auch nur
in der Höhe des Erstattungsbetrags. Der
Zahnarzt darf sich für den Restbetrag mit der
Beihilfestelle schriftlich herumschlagen
oder muss hilfsweise den Betrag vom Pa-
tienten einklagen. Beides steht häufig in kei-
ner Relation zu der Höhe der Beträge. Fest
steht nur, dass Beihilfe für den Zahnarzt
„Beihilfe“ zur Berufsverdrossenheit bedeu-
tet. Leider sieht es bei den Privatversiche-
rern nicht viel besser aus. Dort sind ganze
Abteilungen mit Erstattungsverhinderung
beschäftigt, wobei in der ersten Instanz zu-
nächst auf Verdacht Textbausteine zu-
sammengeschubst werden, die erst nach 
einer ausführlichen schriftlichen Stellung-
nahme des Zahnarztes in der zweiten Ins-
tanz einer sachlichen und fachlichen Prü-
fung unterzogen werden.  Wie kann man sich
als Zahnarzt nun vor solchem Zeitdiebstahl
schützen? Zunächst einmal sollte vor jeder
Arbeit ein ausführlicher Heil- und Kosten-
plan erstellt und vom Patienten unterschrie-
ben werden. Dieser Plan muss sachlich und
rechtlich einwandfrei formuliert sein und
sollte z.B. nur Analogpositionen enthalten,
die Gerichtsverfahren bereits standgehal-
ten haben, wie etwa die GOZ 217§6 für den-
tinadhäsive Füllungen. Wenn der 2,3-fach-
Satz überschritten werden soll, muss das im
Plan bereits vermerkt sein. Außerdem wird
man den 2,3-fach-Satz nur für die Positionen

überschreiten, die einen hohen Einfach-
satz aufweisen, also die sogenannten Eck-
positionen. Im Zweifelsfalle dingt man die
Gebührenhöhe über den 3,5-fach-Satz nach
§ 2(1,2) GOZ ab und benötigt dann ein zu-
sätzliches Formular. Dies ist besser, als kre-
ativ irgendwelche Analogpositionen zu er-
finden, für die man sich später zeitaufwen-
dig rechtfertigen muss – und vier Briefe spä-
ter bekommt der Patient sie ohnehin nicht
erstattet. Gegen das Verlangen von Erstat-
tungsstellen, bereits bei der Planung für
Schwellwertüberschreitungen Begründun-
gen anzufordern, kann man sich mit geeig-
neten Formulierungen im Vorfeld wehren.
Ganz wichtig ist die detaillierte und präzise
Angabe von geschätzten Material- und La-
borkosten.  
Viele Erstatter bezuschussen Laborkosten
nur noch nach sogenannten „Sachkosten-
listen“, die auf der Basis der BEL-Kassen-
preise erarbeitet wurden. Nur wenn der Pa-
tient bei den unübersichtlichen Tarifstruktu-
ren einen solchen detaillierten Heil- und
Kostenplan für eine Erstattungszusage ein-
gereicht und genehmigt bekommen hat,
kann im Vorfeld sein Eigenanteil abgeklärt
und Ärger vermieden werden. Bei der Rech-
nungslegung empfiehlt es sich, Vorbehand-
lungen und Begleitleistungen fortlaufend –
am besten monatlich – abzurechnen und so
den Erstattungsprozess schon mal in Gang
zu bringen. Eine gute Hilfe beim Erstellen von
Privatplänen ist die Synadoc-CD, die nach
Eingabe eines Befundes blitzschnell einen
druckreifen privaten Heil- und Kostenplan er-
stellt und auch die Laborkosten korrekt
schätzt. Unter 0700/6733 4333 kann man
sich kostenlos eine zeitlich begrenzte Voll-
version zum Ausprobieren bestellen. 

Privatpatient – Nein danke!
Während die Kassenpunktwerte jährlich angepasst werden und selbst die GOÄ mehrere Novellierungen erlebt hat, ist die
Gebührenordnung für Zahnärzte auf dem Stand von vor fast 20 Jahren festgefroren. Gabi Schäfer erläutert die Konse-
quenzen für die Zahnarztpraxis.
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