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zwp zahnarzt wirtschaft praxis | editorial

Dr. Martin Rickert
Vorsitzender des Verbandes der
Deutschen Dental-Industrie (VDDI)

IDS 2009 — ein Muss fur
parodontologisch tatige Zahnarzte

Die 33. Internationale Dental-Schau verspricht, eine Messe der Superlative zu werden. Mehr Aussteller, mehr Lander und mehr
Besucher als je zuvor werden vom 24. bis zum 28. Mdrz 2009 in K&In vertreten sein. Als Vorstandsvorsitzender des Verbandes
der Deutschen Dental-Industrie (VDDI) mochte ich Sie herzlich zu dieser dentalen Leitmesse einladen. Gerade im Bereich der
Parodontologie hat der Markt vielversprechende neue Ansdtze aufgenommen und wird daher innovative Materialien, Instru-
mente und Gerdte prasentieren - Produkte, die der Wissenschaft und Praxis wiederum Impulse geben werden.

Fiir den parodontologisch tatigen Zahnarzt ist es lohnend, sich liber die Entwicklungen der Industrie vor Ort zu informieren und
in die Zukunft seiner Praxis zu investieren, zumal er von den derzeitigen wirtschaftlichen Turbulenzen erfreulicherweise kaum
beriihrt wird. Denn das Gesundheitswesen ist keinesfalls so stark von der Krise betroffen wie etwa der Konsumgiiterbereich, da
die Nachfrage des Patienten nicht von seiner Kaufbereitschaft bestimmt wird, sondern von seinem Wunsch, wieder gesund zu
werden. Gerade in der Zahnmedizin geht es Patienten darum, Lebensqualitdt zu erhalten beziehungsweise wiederzuerlangen,
und dafiir sind sie auch bereit, Kosten zu ibernehmen.

Der Zahnarzt mit dem Praxisschwerpunkt Parodontologie setzt dabei auf ein besonders zukunftstrachtiges Gebiet, in dem sich
die Nachfrage nach Behandlungen stark erweitern wird. So nahmen laut der IV. Mundgesundheitsstudie zwischen 1997 und
2005 mittelschwere und schwere Erkrankungen des Zahnhalteapparates bei Erwachsenen im Alter von 35 bis 44 Jahren um
rund 27 Prozent zu. Im Jahr 2005 war liber die Halfte der Erwachsenen von einer mittelschweren und rund 20 Prozent von ei-
ner schweren Parodontitis betroffen. Die Anzahl dieser Patienten wird weiter wachsen, da der jiingeren Generation dank des
medizinisch-technischen Fortschritts die eigenen Zdhne noch langer erhalten bleiben werden als den heutigen Erwachsenen.
Dabei gilt es, die steigende Nachfrage in die richtigen Bahnen zu lenken: Der Zahnarzt kann den Patienten fiir eine hochwer-
tige, fortschrittliche Parodontalbehandlung gewinnen, wenn er selbst stets neue Methoden kritisch priift und in seine Thera-
piekonzepte mit einbezieht. Dabei ist die deutsche Dentalindustrie ein verldsslicher Partner. Mit ihren Entwicklungen unter-
stiitzt sie den zahnmedizinischen Fortschritt, die Wirtschaftlichkeit der Zahnarztpraxen und die Zufriedenheit der Patienten.
Auf der IDS werden Innovationen fiir die Diagnostik, fiir die chirurgische und nichtchirurgische Parodontalbehandlung und fiir
die Nachsorge vorgestellt, und zahlreiche Experten stehen dem Messebesucher zur Diskussion zur Verfiigung. Fiir die Diagnos-
tik interessant sind die Neu- und Weiterentwicklungen im Bereich der Rontgengerate, der Hilfsmittel zur Erhebung des Paro-
dontalstatus und der gendiagnostischen und mikrobiologischen Testsysteme.

Des Weiteren kann sich der Zahnarzt auf der IDS liber schonende nichtchirurgische Verfahren mit hoher Patientenakzeptanz
informieren, wie beispielsweise liber den Einsatz von Ultraschallsystemen und Lasern zur Entfernung von mineralisierten Auf-
lagerungen. Produkte fiir die antimikrobielle Therapie beziehungsweise zur Modulation der Reaktion des wirtseigenen Im-
munsystems - dies fangt schon mit speziellen Zahnpasten an — werden ebenfalls mit Spannung erwartet.

.Regenerative Parodontaltherapie” und ,mikrochirurgische Techniken" sind die Schlagwérter fiir die chirurgischen Behand-
lungskonzepte: neue Materialien und Techniken, die zu einem Wiederaufbau des Zahnhalteapparates fiihren, werden ebenso
vorgestellt wie spezielle Instrumente, Nahtmaterialien und VergréBerungshilfen fiir ein minimalinvasives Vorgehen. Abgerun-
det wird das Angebot durch manuelle und maschinenbetriebene Instrumente, Schall- und Ultraschall- sowie Luft-Pulver-Was-
serstrahlgerate, die eine effiziente Nachsorge ermdglichen. Wir erwarten Sie in KdIn und sind gespannt auf Ihr Urteil!
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Pro und Contra:

FDP will gesetzliche Krankenversicherung abschaffen

Die FDP will mit der Forderung nach
einer umfassenden Neuordnung der
Krankenversicherung in den Bundes-
tagswahlkampf ziehen. Die FDP strebe
eine Pflicht zur Versicherung fir alle
Biirger bei privaten Anbietern an, besta-
tigte der gesundheitspolitische Spre-
cher der FDP-Bundestagsfraktion, Da-
niel Bahr, einen Bericht der ,Hannover-
schen Allgemeinen Zeitung". Auf diese
Weise kénne die Finanzierung der Kran-
kenversicherung stérker auf eine Basis
von angespartem Kapital umgestellt
werden, sagte Bahr der Deutschen
Presse-Agentur dpa.

Die umlagefinanzierte gesetzliche
Krankenversicherung sei in heutiger

SCHUFA-Auskunft
uber UNS !

\.

Fur sein neues Konto

Iteim_.' Auskunft uber ihn.

Form nicht zukunftsfahig. Mit einer
entsprechenden Vorlage wolle sich die
FDP-Fraktion an diesem Dienstag befas-
sen, sagte Bahr. Die FDP tritt seit Lange-
rem fiir die Privatisierung des gesamten
Krankenversicherungssystems ein. Den
heutigen gesetzlichen Kassen will die
Partei eine Umwandlung in private
Versicherungen ermdglichen. Bahr be-
tonte, notig werde ein sozialer Aus-
gleich fiir jene, die die Pramien nicht
zahlen kénnten. Zundchst misse der
Gesundheitsfonds riickgangig gemacht
werden. Fehlanreize gebe es etwa beim
Finanzausgleich zugunsten der Kassen
mit vielen Kranken.

Die Bundesdrztekammer sieht in dem

Hausmann Cartoon

SCHUFA-Auskunft 2

Ach was !

brauchen wir

Vorschlag der FDP eine mogliche Alter-
native zum Gesundheitsfonds. Arzte-
prasident Jorg-Dietrich Hoppe sagte
der ,Neuen Osnabriicker Zeitung", der
Gesundheitsfonds sei ,kein wirksames
Instrument zur nachhaltigen Finanzie-
rung des Gesundheitswesens, sondern
der Systemwechsel in die Einheitsversi-
cherung mit Einheitsmedizin zu Dum-
pingpreisen”. Wenn die FDP vor diesem
Hintergrund einen Neuanfang fordere,
sei dies ,der richtige Ansatz". Allerdings
miisse das Konzept noch im Detail be-
trachtet werden. Auch der Freie Verband
Deutscher Zahnarzte lobt den FDP-An-
trag: ,Der eingereichte Antrag der FDP-
Bundestagsfraktion auf komplette Neu-
fassung des SGB V ist mutig, aber drin-
gend notwendig, weil langst tberfallig”,
kommentiert der Bundesvorsitzende
des FVDZ Dr. Karl-Heinz Sundmacher.
«Endlich findet mal jemand im Deut-
schen Bundestag den Mut, sich dem
nunmehr acht Jahre andauernden
Kollektivierungskurs der Bundesge-
sundheitsministerin Ulla Schmidt ent-
gegenzustellen.” Sundmacher weiter:
.Die gesamte Struktur der gesetzlichen
Krankenkasse ist nicht zukunftsfahig.
Die erfolglose und deshalb zunehmend
verzweifeltere und immer rigorosere
Gesetzesfummelei der letzten acht
Jahre zeigt das uberdeutlich. Darum
muss, wer ein finanzierbares und sta-
biles Gesundheitswesen will, an der
Grundlage, dem Sozialgesetzbuch V,
ansetzen und dieses komplett d@ndern.
Die FDP hat den richtigen Ansatz, wir
unterstiitzen das." Der Sozialverband
Deutschland nannte die Vorschldge der
FDP hingegen ,unseriés und unverant-
wortlich” ,Wer die gesetzliche Kranken-
versicherung abschaffen will, rittelt
in unverantwortlicher Weise an den
Grundfesten des Sozialstaats”, sagte
Verbandschef Adolf Bauer.

Auch die Barmer Ersatzkasse ist gegen
eine Abschaffung. Der Vorsitzender Jo-
hannes Vécking kritisiert, die Abschaf-
fung der gesetzlichen Kassen ware ,ein
Programm gegen den sozialen Frieden in
unserem Land, weil viele Biirger ihrer
unverzichtbaren sozialen Sicherheit be-
raubt wiirden”. (dpa/FVDZ)
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Statement

MICHAEL SCHWARZ - Priasident der Bayerischen Landeszahndrztekammer

«In diesen Wochen berdt das Bundesverfassungsgericht
liber den EU-Reformvertrag von Lissabon. Wahrend die
Bundesregierung darin ein Instrument sieht, Europa zu-
kunftsfest zu machen, beklagen andere, dass der Vertrag die
Souveranitdt der Bundesrepublik Deutschland beintrach-
tige. Unabhangig von der verfassungsrechtlichen Proble-
matik befallt viele von uns ein Unwohlsein, wenn wir an die
zunehmende Regulierung - auch des Gesundheitssektors -
durch die europdischen Institutionen denken. Bei der Orga-
nisation des Gesundheitswesens und der medizinischen
Versorgung muss jedoch die Verantwortung der Mitglieds-
staaten in vollem Umfang gewahrt werden. So sieht es der
EG-Vertrag (Art. 152 Abs. 5) vor. Die Kompetenzen der Ge-
meinschaft sind also begrenzt. Im Wesentlichen beschran-
ken sie sich darauf, einen ,Beitrag zur Erreichung eines ho-
hen Gesundheitsschutzniveaus' (Art. 3 Abs. 1 lit. p EG-Ver-
trag) zu leisten.

Dennoch sollte die Tatigkeit insbesondere der Kommission
auf dem Gesundheitssektor nicht unterschatzt werden. Da-
von sind auch wir Zahnarzte betroffen. So regelt die Richt-
linie 2005/36/EG des Europaischen Parlaments und des Ra-
tes Gber die Anerkennung von Berufsqualifikationen, unter
welchen Voraussetzungen in Europa der Beruf des Zahnarz-
tes ausgefiihrt werden darf und welche Weiterbildungsge-
biete es (derzeit) gibt. In einer Richtlinie Gber die Ausiibung
der Patientenrechte in der grenziiberschreitenden Gesund-
heitsversorgung, die sich aktuell in der parlamentarischen
Beratung befindet, will die Kommission unter anderem die
Regelungen zur Kostenerstattung kodifizieren. Grundlage
sind die Entscheidungen des Europdischen Gerichtshofes,
der stets betont hat, dass es - zumindest im ambulanten
Bereich - keiner Vorabgenehmigung bedarf, wenn sich ein
Unions-Biirger im europdischen Ausland behandeln lassen
mochte. Natiirlich muss dabei das Recht des Behandlungs-
staates gelten.

Im Herbst vergangenen Jahres hat die Kommission dariiber
hinaus ein Griinbuch Uber Arbeitskrafte des Gesundheits-
wesens in Europa vorgelegt. Darin werden jene Herausfor-
derungen beschrieben, vor denen die Union und ihre 27
Mitgliedsstaaten im Gesundheitsbereich stehen. Dies be-
trifft insbesondere die demografische Entwicklung Europas.

So wichst die Zahl der liber 65-Jahrigen in den néchsten
50 Jahren um circa 64 Millionen. Was dies insbesondere fiir
den Personalbedarf im Gesundheitswesen und in der Pflege
bedeutet, mag man heute noch nicht ermessen. Europa will
alles tun, um Ausbildungskapazitaten fiir Arzte, Krankenpfle-
ger und sonstiges Personal aufzustocken. Das ,Mobilitats-
management' der Arbeitskrafte im Gesundheitswesen der
EU soll dramatisch verbessert werden.

Ob dies mit den dafiir vorgesehenen biirokratischen Mitteln
geht, muss man diskutieren. Jedenfalls verweist die Bundes-
zahnarztekammer in ihrer Stellungnahme fiir den laufen-
den Konsultationsprozess zum Griinbuch darauf, dass
Selbststidndige und Praxen von unngtiger Biirokratie ent-
lastet werden missen. Nur so kdnnen zusatzliche Arbeits-
pldtze entstehen.

Dass es mehr als sinnvoll ist, sich als Berufsstand auch in
Europa zu engagieren, zeigt die im vergangenen Jahr ge-
flihrte Debatte liber ,neu auftretende und neu identifizierte
Gesundheitsrisiken’ Durch fachliche Beratung anerkannter
Wissenschaftler aus der Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
konnten die zustandigen wissenschaftlichen Ausschiisse,
welche die Kommission beraten, davon liberzeugt werden,
dass die derzeit verwandten Fiillungsmaterialien fiir Pa-
tienten und Zahnarzte keine zusétzlichen Gesundheitsge-
fahren heraufbeschwdren. Das Beispiel zeigt, dass Zahn-
arzte und ihre Organisationen sich aktiv in die europdische
Politik einbringen miissen, um ihren Standpunkt zu vertre-
ten. Bundeszahnarztekammer und Bayerische Landeszahn-
arztekammer tun dies bereits seit vielen Jahren in Gespra-
chen mit Mitarbeitern der Kommission und Abgeordneten
des Europdischen Parlaments. Wie auch immer das Bundes-
verfassungsgericht lber den Vertrag von Lissabon ent-
scheidet, Europa wird uns Zahnarzte auch in Zukunft be-
schaftigen.”

Michael Schwarz
Préasident der Bayerischen Landeszahnarztekammer
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Mir Schwoba kennet mit Geld
umganga ond Schulda geits bei
ons scho gar net.

Und kdnne dun mir au alls — aussr
Hochdeitsch natierlich.

Mir hen viel an dr Abrechnung
tiiftelt und wdr weiter ldsa will,
fendet in onsrer Kolumne die
»Schwoba-Tibbs zur GOZ*.

Fange mir gleich an mid dem
Schwaben-Tibb Nummr 2:

Machsch auf oi Zahn ne Krone
wird d Krone selde ohne
oi Aufbaufiillung soi.

Klebsch d Fiillung adhdsiv
wdr BEMA-Abrechnung brimidiv.

Mer Schwaba hend als Mehrkoschde
oi Inlay als Rechnungschboschde.

Die zwei ois fiinf dr GOZ
verzierd dés Formular ganz nedd.

Wer des dilles it versteht
isch koi Schwob und bissle
bleed.

Nadiirlich muss man d GOZ-Posizion
analog ansedze und d Kassenfiillung
abziehe und alls vorhr mid dem
Padiende auf dem Mehrkoschden-
formular veroibare, abr des mache
mir Schwabe alls maschinell

und ganz schnell.

Die Schwaben-Tibbs zur GOZ
werde lhne brasendierd vo Roihard
Winkelmann, Gabi Schafr,

Dedlev Gurgl und Manfred Pfeiffer.

Kontakt:
schwaben-tipps@synadoc.de
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Krankenkassen laufen Sturm:

Abwrackpramie fiir Zahnersatz

In  Mecklenburg-Vorpommern kdnnen
jetzt auch Zahnarztpatienten eine Ab-
wrackpramie in Anspruch nehmen. ,Ein
Dentallabor bietet Patienten, die ihren
alten Zahnersatz gegen neuen tauschen,
jetzt eine Geldpra-

mie", sagte Zahnarzt

Jorg Burggraf in Wa- 5

ren der Deutschen
Presse-Agentur dpa.
Einzige Bedingung:

Der alte Zahnersatz
misse  mindestens
acht Jahre alt sein,
was der Arzt be-
scheinigen muss. Be-
reits 25 Zahnarztpraxen
wollen sich an der frag-
wiirdigen Aktion beteiligen.
Die vom Dentallabor kreierte Abwrack-
pramie sorgt jedoch fiir Empdrung bei
Krankenversicherern und der Kassenzahn-
arztliche Vereinigung (KZV): ,Patienten
bendtigen Zahnersatz dann, wenn es
zahnmedizinisch erforderlich ist", sagt
Dr. Manfred Krohn, stellvertretender Vor-

Richtige Entscheidung:

standsvorsitzender der KZV und Zahnarzt
aus Rostock. Wer anders handelt, verstoBBe
gegen drztliches Ethos. ,Wenn jetzt damit
geworben wird, vorhandenen Zahnersatz
erneuern zu lassen, um fiir den Patienten
einen Rabatt zu erzielen, der wer-
bewirksam als Abwrack-
pramie bezeichnet wird,
dann handelt es sich
um eine PR-Aktion eines
DentalgroBlabors, das be-
reits seit Jahren mit preis-
wertem Zahnersatz ver-
sucht, offentlich in Er-
scheinung zu treten”, so
Krohn weiter. Die Frage,
Zahnersatz ja oder nein, darf aus-
schlieBlich aus medizinischer Sicht
und unter Berlicksichtigung der solidarisch
finanzierten Krankenversicherung und
nicht aufgrund des Eingliederungsdatums
getroffen werden. Eine entsprechende Ent-
scheidung hat allein der Zahnarzt nach ein-
gehender klinischer Befundung in Abspra-
che mit seinen Patienten zu fillen.
(KZVMecklenburg-Vorpommern/dpa/mv)

| S -~
%&‘1

BMG zieht GOZ-Entwurf zuriick

Der Freie Verband Deutscher Zahnirzte
(FVDZ) halt den Entschluss des Bundesmi-
nisteriums fiir Gesundheit (BMG), den um-
strittenen Referentenentwurf zur Novellie-
rung der Gebiihrenordnung fiir Zahnarzte
(GOZ) zuriickzuziehen, flir sachgerecht.
«Mit dieser Entscheidung kdnnen grund-
legende ordnungspolitische, fachliche und
bewertungsmaBige Fehler des BMG korri-
giert werden”, sagt der Bundesvorsitzende
des FVDZ, Dr. Karl-Heinz Sundmacher.

Den Vorwurf der Parlamentarischen Staats-
sekretédrin Marion Caspars-Merk (SPD), die
Zahndrzte seien mit der vorgesehenen
zehnprozentigen Anhebung der Honorare
nicht zufrieden, stuft Sundmacher ,als ab-
surd und reine politische Propaganda” ein.
.Die vom Ministerium genannte Steigerung
des Leistungsvolumens um zehn Prozent ist
weder mit Zahlen belegbar noch hat sie ei-
ner Nachberechnung standgehalten.” Nach
den Berechnungen von BZAK und KZBV hat

die Regierung nach 20 Jahren Honorarstill-
stand keine Honoraranhebung, sondern ein
Honorarminus eingeplant. ,Das ist hinsicht-
lich der enormen Kostensteigerungen im
Gesundheitswesen vollig unzureichend und
ungerecht”, sagt Sundmacher. Zudem sei ein
weiteres Kernproblem des BMG-Entwurfs
die liberméBige Biirokratisierung und Re-
glementierung. Die Zahndrzte wiirden in
ihren Vertragsfreiheiten im UbermaB be-
schnitten und dartiber hinaus auch bei Pri-
vatbehandlungen unter extremen Zeitdruck
gesetzt werden. Der Riickzug des BMG ist
ein erster Schritt in die richtige Richtung.
Solange die alte GOZ von 1988 jedoch un-
verdandert weiterlduft, ist noch nichts ge-
wonnen. ,Wir setzen uns weiterhin dafiir
ein, dass das Bundesministerium fiir Ge-
sundheit die Vorgaben des Zahnheilkunde-
gesetzes (ZHG) einhlt und fordern zudem
eine starkere Beteiligung an der Gestaltung
der GOZ", bekriftigt Sundmacher. (FVDZ)
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Patientenbindung mit Team-

llgemein kann davon ausge-
Agangen werden, dass flir den
wirtschaftlichen Erfolg einer

Zahnarztpraxis die Person des Behand-
lers bzw. Inhabers, also das Wirken
seiner Personlichkeit, die wesentliche
Ursache fiir seinen Erfolg darstellt.
Nach verschiedenen Untersuchungen
ist aber die Wahrnehmung des Team-
verhaltens durch die Patienten von na-
hezu gleicher Bedeutung fiir den Pra-
xiserfolg. Auch Arzte und Zahnirzte
selbst haben das erkannt. Nach einer
Untersuchung der Stiftung Gesundheit
(Arzte im Zukunftsmarkt Gesundheit,
2008, vgl. auch Abb. 1) halten 56,5%
der Befragten ihr Praxispersonal fiir
eine wesentliche MarketingmaBnahme.
Zu beachten ist, dass sich das Team
stets so verhalt, wie es vom Praxisinha-
ber bewusst oder unbewusst vorgege-
ben wird. Das muss nicht unbedingt
heiBBen, dass sich das Team so verhilt,
wie es der Chef gerne mdchte. Sollte es
hier spiirbare Abweichungen geben, ist
der Praxisinhaber mit Blick auf den zu-
nehmenden Wettbewerb gut beraten,
entsprechend gegenzusteuern.

Wie der Herr, so sein Gescherr

Eine Zahnarztpraxis ist ein Unterneh-
men, das mit Mitarbeitern Gesund-
heitsdienstleistungen am Patienten er-

bringt. Dies gelingt auf lange Sicht nur
dann erfolgreich, wenn die Praxis hin-
reichend positioniert ist und die Mit-
arbeiter in die geschaffene Corporate
Identity (CI) eingebunden sind. Auch
wenn empfohlen wird, das Team in die
Positionierungsfindung und Schaffung
des Cl mit einzubinden, wird beides
letztlich vom Inhaber vorgegeben und
muss tdglich vorgelebt und damit von
den Mitarbeitern téglich neu erfahren
werden. Dieser Prozess wird auch als
Fiihrung bezeichnet. Nach Thill (Kon-
fliktbewaltigung in der Zahnarztpraxis,

g_ Work und Mitarbeiterfuhrung

| Prof. Dr. Thomas Sander, Dipl.-Psych. Dr. Alfons J. Uffing

In der Dezemberausgabe 2008 der ZWP wurde (iber die Verdanderungen in der Zahnarztbranche
hin zu marktwirtschaftlichen Strukturen berichtet. Der Trend zu gréBeren Einheiten und zu
strategischen Marketingkonzepten ist danach klar erkennbar. Ein wesentlicher Baustein fiir
den Erfolg der Praxis ist auch unter Marketinggesichtspunkten der Service am Patienten, der
gleichermaBen durch die Behandler wie durch das Team gepragt wird. In diesem Aufsatz wird
die Wechselwirkung zwischen Chef und Team im Hinblick auf den Praxiserfolg beleuchtet.

DAV, 2005) werden die in nachstehen-
der Tabelle aufgeflihrten Flihrungsstile
unterschieden und hinsichtlich ihres
Konfliktpotenzials bewertet (Abb. 2).
Es ist bemerkenswert, dass nach Thill
noch sehr viele Praxisinhaber einen
autokratischen Fihrungsstil pflegen,
der hdufig genug in der tradierten, uni-
versitdren Ausbildung sozialisiert wor-
den ist. Dies ist nicht mehr State of the
Art, sondern einem modernen, am Er-
folg orientiertem und sich im Wettbe-
werb befindlichen unternehmerischen
Denken mehr als abtraglich.

Wichtigste MarketingmalRnahmen

100 %
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60 %
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20%

0%
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Abb. 1: Wichtigste MarketingmaBnahmen aus Sicht von Arzten und Zahnirzten (Arzte im Zukunftsmarkt Ge-

sundheit 2008, Stiftung Gesundheit).
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Bezeichnungdes Charakteristika Haufigkeitdes  Konflikt-
Fiihrungsstils Einsatzesin potenzial
Zahnarztpraxen

Autokratisch Der Praxisinhaber trifft die 35% Sehr hoch
Entscheidungen und teilt sie
seinen Mitarbeiterinnen mit

Paternalistisch Der Praxisinhaber trifft die 30% Mittel, denn das
Entscheidungen und ,ver- Prinzip wird sehr
kauft” sie seinen Mitarbeite- schnell durch-
rinnen so, dass diese sie ver- schaut
stehen und bereitwillig akzep-
tieren

Beratend Der Praxisinhaber bespricht 25% Gering, da die Ba-
anstehende Entscheidungen lance zwischen Au-
mit seinen Mitarbeiterinnen, toritat und Partizi-
nimmt deren Meinungen auf pation gewahrt
und entscheidet auf dieser bleibt
Grundlage

Partizipativ Der Praxisinhaber bespricht 10% Gering
die zu treffenden Entschei-
dungen mit seinen Mitarbeite-
rinnen und trifft gemeinsam
mitihnen die daraus resultie-
renden Entschliisse

Abb. 2
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Die Arbeit eines erfolgreichen Teams
beginnt bereits mit der Auswahl und
der Einstellung neuer Mitarbeiter. Auch
hier ist die Akquise teuer und aufwendig,

ANZEIGE

aber Sorgfalt immer lohnenswert. Die
Frage nach der Passung zahlt sich aus,
denn wie bei der Patientenbindung ist
auch die Mitarbeiterbindung nicht nur

www.schlauerzahnarzt.de

Synadoc GmbH

Abrechnungsberatung fiir Zahnarztpraxen
Guntherstr. 5, 76185 Karlsruhe

Tel.: 0700 6733 4333

ein Kontinuitdts- und Stabilisierungs-
faktor, sondern auch ein wichtiger fi-
nanzieller Aspekt. Die Motivation der
Mitarbeiter und ihre Arbeitsweise, der
kundenwirksame Auftritt und die ent-
sprechende, nachhaltige Wirkung han-
gen elementar von der Einstellung der
Praxisleitung ab. ,Wie der Herr, so sein
Gescherr", sagt trefflicherweise der
Volksmund.

Jeder Chef hat die Mitarbeiter,

die er verdient

Eine Fiihrungskraft, die selbststindig
mitdenkende und kreative Mitarbeiter
mit der Bereitschaft haben mochte,
Verantwortung zu libernehmen, muss
Freirdaume schaffen, damit dies von
den Mitarbeitern auch gelebt werden
kann. Wer ein Kompetenzteam haben
mochte, muss Kompetenz vermitteln.
Vertrauen und Wertschdtzung heiBt
dann die Erfolgseinstellung.

Wer motivierte, loyale und identifi-
zierte Mitarbeiter haben mochte, sollte
dem Prinzip von Befehl und Gehorsam
abschworen. ,Jeder Chef hat die Mit-
arbeiter, die er verdient" - heil3t es.
Verschiedene Untersuchungen zeigen,
dass sich das Verhaltensmuster von
Mitarbeitern gegeniiber friiher da-
hingehend gedndert hat, dass mehr
Selbstverantwortung, Mitbestimmung
und eigene Handlungskompetenz das
Zufriedenheitsniveau und damit auch
die Leistungsbereitschaft deutlich
steigern.

Als Orientierung wird dazu ein bera-
tender und kooperativer Umgang mit
dem Team empfohlen, da ein Gleichge-
wicht zwischen Autoritdt und Mitwir-
kung erreicht wird. Er bietet die Aus-
sicht auf einen guten Erfolg im Hinblick
auf die positive Teamwahrnehmung
durch die Patienten und damit auf
den Praxiserfolg.

Wie erkenne ich meinen
Fiihrungsstil?

Die Frage nach ,meinem" Fiihrungsstil
stellt sich im Rahmen eines Coachings
immer wieder. In der Regel kennt die
Flihrungskraft mit sozialer Kompetenz
sich selber recht gut. Stdrken und
Schwiéchen sind ihm bekannt und kon-
nen auch bearbeitet werden. Nichts-
destotrotz ist die Reflexion der eigenen
Konflikt- und Stressmuster immer wie-



der notwendig, da die Gefahr besteht,
immer wieder in alte, nicht gewollte
Verhaltensmuster zurlickzufallen.

Den richtigen Fiihrungsstil gibt es
nicht. Die moderne Managementlehre
geht heute von einem Kompetenzmo-
dell aus, wobei Kompetenz als Konglo-
merat verschiedener Fahigkeiten ver-
standen wird. Fiihrungsstil heiBt dann:
Die personliche Auspragung bestimm-
ter Eigenschaften auf der Basis von
personlichen Werthaltungen und Ein-
stellungen. Seinen eigenen Fiihrungs-
stil zu entwickeln ist eine Frage der
Bereitschaft zur Auseinandersetzung
damit. Ein 360°-Feedback und/oder ein
Stimmungsbarometer kdnnen unter-
stlitzend hilfreich sein.

Die effektivste Form der Selbstrefle-
xion ist ein Coaching. Der Besuch ein-
schlagiger Seminare ergénzt dies sinn-
voll. Das Selbststudium macht gleich-
falls Sinn.

Eine Einstiegsempfehlung auf dem
Hintergrund der Transaktionsanalyse
(siehe Wikipedia) kénnen die beiden
Biicher von Kilin et al., Ott Verlag Thun:
,Sich und andere fiihren" und ,Sich
selbst managen” sein.

Grundsatzlich macht es aber Sinn, eine
gut sortierte Fachbuchhandlung zu be-
suchen und sich von der Fiille der spezi-
fischen Literatur nach eigener Neigung
inspirierenzu lassen. Derbeste Weg zur

Ilhr Weg zur Marke

Wie werde ich zur erfolgreichen Marke

in der Zahnmedizin?

Die Markenworkshops mit Prof. Sander
zeigen lhnen, wie Sie dieses Ziel erreichen.

Né&chster Termin:
Freitag, 12. Juni 2009 ab 14.00 Uhr
im Clinical House Bochum

Seminargebihr:
260 Euro inkl. MwSt.

Frihbucherpreis (Buchung bis 31. Mérz):

230 Euro inkl. MwSt.

Anmeldeschluss:
15. Mai 2009

Weitere Infos unter:
www.Prof-Sander.de

oder einfach anrufen: 04 71/8 06 10 00
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Verbesserung des Flihrungsstilsistaber
stets ein Inhouse-Seminar in der Praxis.
Hier gabe es nicht nur die Mdglichkeit
eines gegenseitigen Feedbacks, son-
derneswiirdeauchdie gesamte Praxis-
kommunikationaufdem Priifstand ste-
hen. Mitarbeiter hatten die Mdglich-
keit, liber fast alles zu reden und aktiv
Einfluss auf den Entwicklungsprozess
der Praxis zu nehmen.

autoren.

= Prof. Dr.

Thomas Sander
Professor fur ,Manage-
ment ambulanter Ver-
sorgungsstrukturen”
an der Medizinischen
Hochschule Hannover.
Existenzgriindungsworkshops fiir Studie-
rende der Zahnmedizin.

Der Autor ist in der Praxis als Unterneh-
mensberater tatig und erarbeitet Losun-
gen flr Zahnarztpraxen. Themenschwer-
punkte: Unternehmensberatung, Exis-
tenzgriindung, Krisenmanagement, Mar-
keting, Qualitdttsmanagement.

4

E-Mail: Sander.Thomas@MH-Hannover.de
Tel.:05 11/532-61 75
www.Prof-Sander.de

Dr. Alfons J. Uffing
Dipl.-Psych.,
Dipl.-Sozialarbeiter
SattlerstraBe 8a
85049 Ingolstadt
Tel.:08 41/8 85 86 85
Fax:0841/8 85 86 86
E-Mail: alfons.ueffing@ingolstadt-mail.de
E-Mail: Ueffing Alfons@Prof-Sander.de
www.coaching-ingolstadt.de

4

Fiir das Team von Prof. Sander konnte Dr.
A. J. Uffing gewonnen werden. Dr. Uffing
ist Seniorconsultent und Coachingverant-
wortlicher der Audi Akademie. Er ist Dip-
lompsychologe und verfugt Gber lang-
jéhrige Erfahrungen in den Bereichen
Coaching und Psychotherapie, Team-
und Organisationsentwicklung.  Seine
beruflichen Schwerpunkte liegen unter
anderem in der Personlichkeitsentwick-
lung und hier speziell in der Schulung
von Managern.
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Haben wir die Grenzen des Wachstums erreicht?

Wie Zahnarzte die Krise als
Chance sehen konnen

| Dr.Claudia E. Enkelmann, Nikolaus B. Enkelmann

Esistzweifellos so, dass Menschen leicht beeinflussbare Wesen sind. Die pessimistischen Uber-
schriften in Zeitungen und Zeitschriften haben sich inzwischen in so vielen Gehirnen festge-
setzt, dass daraus eine negative, lihmende Uberzeugung wird. Alle sprechen von der Krise. Wir
nicht! Die Zukunftsprognosen der meisten Medien und Wirtschaftsexperten sind pessimistisch.
Istdieser Pessimismus nun der Wegweiser unserer Zukunft? Die vieldiskutierte Basisfrage heil3t:
Haben wirdie Grenzen des Wachstums erreicht? Und die Frage, die sich flir Zahnarzte daraus er-
gibt: Wie erkenne ich in der Krise unsere Chance als Praxis?

eben heiBt: ,Altes stirbt - Neues
I wird." Auch im wirtschaftlichen
Leben sieht es nicht anders aus.
Hier wie dort gibt es immer zwei Mog-
lichkeiten: sich auf vergangenen Erfol-
gen auszuruhen oder sie zu verlangern
und zu erneuern. Zu einer Krise kommt
es immer dann, wenn aus Zufriedenheit
aufgehdrt wurde, sich selbst oder eine
Situation weiterzuentwickeln und auf
Anderungen hin zu beobachten. Uberall
im Leben gilt die Maxime: ,Stillstand ist
Riickgang!" Zu allen Zeiten groBer Kri-
sen gab es positive und negative Bei-
spiele. Hier meldeten Firmen Konkurs
an, wo andere Millionenumsétze mach-
ten. Ausgangspunkt fiir unsere Analyse
sind folgende zwei Fragen:
1. Warum geht es einer Zahnarztpraxis
besser und der anderen weniger gut
- trotz gleicher Voraussetzung?
2. Ist das Zufall oder Planung?

Sicher ist es eine Binsenweisheit, dass
der Mensch die Welt nicht so sieht wie
sie ist (die objektive Wirklichkeit), son-
dern so wie sie ihm scheint. Der Pessi-
mist sieht in der Zukunft ganz andere
Entwicklungsmdglichkeiten als der Op-
timist. Beide werden sich also in der
gleichen Situation ganz unterschied-
lich verhalten und damit ganz unter-
schiedliche Entwicklungen einleiten

und bewirken. Doch wir haben nicht nur
die Mdglichkeit, auf das Leben zu re-
agieren, sondern die Chance, durch un-
ser eigenes Verhalten andere zur Reak-
tion zu veranlassen. Wir sind also selbst
Anfang und Ursache einer positiven
Entwicklung.

Der Placebo-Effekt

Am Anfang istimmer der Gedanke, ihm
folgt die Idee, ihr die Tat."”

Wir kennen aus der Medizin den ,Pla-
cebo-Effekt” - den Erwartungs-Effekt.
In Chicago bildete man zwei Studen-
tengruppen. Die gemeinsame Aufgabe
hieB, weiBBe Ratten zu dressieren. Der
ersten Gruppe wurde die Information
gegeben, es handle sich um sehrintelli-
gente Ratten aus einer besonderen
Zucht. Der zweiten Gruppe teilte man
mit, es handle sich um Ratten ganz nor-
maler Herkunft. Nach vier Wochen wur-
den die Dressurleistungen miteinander
verglichen. Das Ergebnis war wie erwar-
tet: Die erste Gruppe hatte besser dres-
sierte Ratten als die zweite Gruppe, ob-
wohl alle Tiere aus der gleichen Zucht
stammten.

Ein anderes Beispiel las ich vor vielen
Jahren: Ein Franzose wanderte nach
Amerika aus und griindete dort eine
franzésische WeingroBhandlung. Sein
Unternehmen wuchs und wurde sehr

bekannt. Zum 25-jahrigen Geschafts-
jubildum gab er ein groBes Fest mit vie-
len Ehrengasten und Journalisten. Einer
stellte dem WeingroBhéndler die boh-
rende Frage: ,Sie haben sich zurzeit der
Weltwirtschaftskrise selbststandig ge-
macht, lhren Betrieb aufgebaut und
vergroBert. Was haben Sie fiir ein Er-
folgssystem?" - ,Sie werden mich aus-
lachen, wenn ich es lhnen erzahle”, ant-
wortete der Franzose. ,In den ersten
Jahren hier in Amerika waren meine
Englischkenntnisse so diirftig, dass ich
keine Zeitung lesen konnte. Deshalb
wusste ich gar nichts von der Krise."

Die Chancen nutzen!

JAlles lebt aus der Beachtung und hért
durch Nichtbeachtung aufzu sein.”
Nur das, was wir beachten, hat fiir uns
Bedeutung. Beachten wir darum in Zu-
kunft starker unsere positiven Mdglich-
keiten und Chancen, Krisennachrichten
sollten wir keine Beachtung schenken.
Mit den folgenden drei Aufgaben kdn-
nen Sie das eben Gelesene gleich trai-
nieren und in lhrer Praxis umsetzen:

1. Aufgabe

Werden Sie gleich aktiv, schreiben Sie
fiinf Antworten auf ein Blatt Papier zu
der Frage: Was kdnnen wir als Praxis be-
sonders gut?



2. Aufgabe

Notieren Sie fiinf weitere Antworten, nehmen Sie sich
dabei etwas Zeit zum Uberlegen: Was davon kénnen wir
in den ndchsten zwei Monaten verbessern?

3. Aufgabe

Schneiden Sie aus einem leichten Karton zehn Kartchen
in der GroBe von etwa 10 x 4 cm. Schreiben Sie auf je-
des Kartchen den Satz: Dieses Jahr wird fiir unsere
Zahnarztpraxis ein Jahr des Fortschritts und des Erfolgs.
Warum??? Das Wort ,Warum" schreiben Sie besonders
deutlich, setzen drei Fragezeichen dazu. Diese optische
Betonung und die Satzzeichen aktivieren das Unterbe-
wusstsein besonders intensiv. Als ndchstes verteilen Sie
diese Kartchen in der Praxis und bitten auch Ihre Mitar-
beiter, sich mit diesen Gedanken zu beschaftigen. Was
bewirken diese kleinen Karten? Jedes Mal, wenn Sie
oder einer Ihrer Mitarbeiter ein Kartchen sehen oder be-
riihren, regen Sie das Unterbewusstsein zur Kreativitat
an. Gewdhnen Sie sich generell daran und bitten Sie
auch Ihre Mitarbeiter, Ideen und wichtige Gedanken so-
fort schriftlich festzuhalten. Sammeln Sie alle Einfille
in einer groBen Box. Nach 14 Tagen sichten Sie die Er-
gebnisse und schreiben einen etwa zweiseitigen Auf-
satz mit dem Thema: ,Warum wird dieses Jahr ein Jahr
des Fortschritts und des Erfolgs flir unsere Praxis?”

Optimismus oder Pessimismus? Ein Interview

In schwierigen Zeiten neigen die Menschen dazu, die
Zukunft nur noch in diisteren Farben zu sehen. Pessi-
mismus macht sich breit, Angste und Zweifel nehmen
alarmierend zu. Warum ist Optimismus gerade jetzt so
wichtig - und wie kann man auch in der Krise ein Opti-
mistsein?

Nikolaus B. Enkelmann: Alle reden von der Krise und na-
tiirlich machen auch wir uns Gedanken. Doch wir wis-
sen, dass Erfolgimmer auch eine Frage der Reaktion ist.
Entscheidend ist, wie man auf die Krise reagiert. Viele
geben auf, andere warten ab - die Elite aber verdoppelt
ihren Einsatz. Denn die Sieger wissen, dass es nach je-
der Krise nur wieder bergauf gehen kann und wird. Ei-
ner unserer Seminarbesucher machte sich wahrend der
letzten gréBeren Krise vor einigen Jahren selbststandig.
Auf unsere Frage, warum er dieses Risiko gerade jetzt
eingehe, sagte er:,So bin ich gut vorbereitet und kann
den nachsten Aufschwung voll nutzen." Krisen geben
unsimmer wieder die Chance zu liberlegen, was wir ver-
bessern kdnnen, auf welchem Gebiet wir noch mehr
Nutzen bringen kdnnen. Jeder sollte sich fragen, ob
seine Persdnlichkeit so stark ist, dass er Optimismus und
Zuversicht ausstrahlt, denn genau das ist es, was man
von einem guten Zahnarzt als Behandler und Chef sei-
nes Praxisteams erwartet.

Warum ist Optimismus besonders in schwierigen Zeiten
so wichtig?

Nikolaus B. Enkelmann: Gerade jetzt ist es so wichtig,
das Unterbewusstsein auf die Fahigkeit, Probleme zu 16-
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sen, zu konditionieren. In einer Krise
kann ein fahiger Mensch zeigen, was er
kann, denn gerade dann braucht die
Welt tlichtige, fahige und erfolgreiche
Menschen. Es lohnt sich, immer wieder
mal in ein Geschichtsbuch zu blicken.
Die Geschichte der menschlichen Evo-
lution zeigt uns, dass es immer Hohen
und Tiefen gegeben hat. Jeder Landwirt
weil3, dass es von Zeit zu Zeit auch eine
Missernte gibt. Erist darum nicht liber-
rascht, sondern vorbereitet. Deshalb
lehren wir die Kunst des Vorausdenkens.
Denn die Geschichte zeigt, dass nichts
so bleibt, wie es ist. Daher ist unsere
Grundeinstellung so wichtig. Ein Pessi-
mist sieht in einer Krise weitere Gefah-
ren, wahrend ein Optimist in einer Krise
nach neuen Mdglichkeiten und Chan-
cen sucht. Forschereinrichtungen auf
der ganzen Welt leben es uns vor: Mit
unserem Kopf sollten wir heute schon
im Morgen leben!

Aber auch Pessimismus muss nicht im-
mer negativ sein. Laut Martin Selig-
mann, dem Autor des Bestsellers , Pessi-
misten kiisst man nicht”, kann er uns
manchmal vor unklugen oder falschen
Entscheidungen schiitzen. Kénnen Sie
dem Pessimismus auch etwas Positives
abgewinnen?

Dr. Claudia E. Enkelmann: Ja, denn der
Pessimist sieht die Probleme genau, er
istin der Lage, sie zu analysieren. Es ist
richtig - mit Optimismus l8sen wir
nicht alle Probleme, aber Optimismus
ist die Voraussetzung dafir, dass wir
beginnen, eine neue Problemldsungs-
strategie zu entwickeln, dass wir einen
motivierenden Aktionsplan erarbeiten.
Durch die Konzentration auf das Még-
liche entwickelt sich automatisch wie-
der Zuversicht. Da viele Pessimisten je-
doch vor Angst erstarren, haben Sie
nicht einmal die Mdoglichkeit, nach
einem Ausweg zu suchen oder einen
Fluchtweg einzuschlagen. Wie ein
hypnotisiertes Kaninchen erstarren sie
und werden von der Zeit Uberfahren.
Wir sind der festen Uberzeugung, dass
pragmatische Optimisten sich griind-
licher und sorgfaltiger auf die Zukunft
vorbereiten als Pessimisten, die ab-
warten. Doch am Ende ist es dann der
Optimist, der es wagt, die Probleme in
Gold - also in Ldsungen - zu verwan-
deln.

Welche Tipps, welchen Rat kénnen Sie
Menschen geben, die von der Finanz-
krise, vom Arbeitsplatzabbau oder von
der Wirtschaftsflaute besonders be-
troffen sind? Mit Optimismus allein
werden sich die Probleme ja nicht [Gsen.
Wie vermitteln Sie derzeit Zuversicht?
Dr. Claudia E. Enkelmann: Robert H.
Schuller, Griinder der Crystal Cathedral
in Garden Grove, Kalifornien, hat das
faszinierende Buch geschrieben ,Harte
Zeiten - Sie stehen sie durch”. Der ame-
rikanische Originaltitel bringt es noch
besser auf den Punkt: ,Tough times
never last, tough people do!" In diesem
Buch zeigt er, wie es vielen Menschen -
auch ihm selbst - gelungen ist, schwie-
rige Zeiten zu lberwinden und daran
zu wachsen. Er gibt uns den Rat, sich in
einer schwierigen Situation nicht auf
das zu konzentrieren, was wir verloren
haben, sondern auf das, was wir noch
besitzen. Gerade in dieser Situation ist
es noch wichtiger, die Zukunft zu planen
und dann Schritt fiir Schritt nach oben
zu gehen. Geduld, Kdnnen und Aus-
dauer sind gute Wegbegleiter. Optimist
sein heiBt nicht, leichtsinnig zu werden.
Unser Ziel ist nicht der Angeber oder
derSchaumschlager, sonderndieinsich
ruhende Persdnlichkeit, die gerade in
schweren Situationen in ihrem Inneren
vom Urvertrauen getragen wird.

Welche Tugenden sind wichtig, um die
Krise zu iiberwinden? Welche beson-
deren Eigenschaften bendtige ich, um
Chancen zu erkennen und die Heraus-
forderungen anzupacken?

Nikolaus B. Enkelmann: Jetzt kommen
wirzum Kern des Themas. Der Dreh- und
Angelpunkt des Erfolgs ist der Mut, Ent-
scheidungen zu treffen, etwas zu riskie-
ren und immer wieder aufzustehen.
Angstliche Menschen warten ab, aber
sie treffen keine Entscheidungen. Dann
bendtigen wir zweitens die Ausdauer.
Menschen, die alle paar Jahre wieder
etwas Neues anfangen, bleiben lebens-
langlich Lehrling oder Anfanger. Wenn
Sie die Biografien sehr erfolgreicher
Menschen betrachten, dann fallt auf,
dass jene, die heute oben stehen, schon
seit 20 oder 30 Jahren das Gleiche ma-
chen. Sie haben sich ihrer Aufgabe ver-
schrieben und waren bereit, sich uner-
midlich einzusetzen. Zur Ausdauer ge-
hort die Bereitschaft, auf Misserfolge

vorbereitet zu sein, denn bei jedem Auf-
stieg gibt es eine Phase der Verunsiche-
rung: War meine Entscheidung richtig?
Wenn ich darauf vorbereitet bin, bin ich
in der Lage, Widerstande zu liberwinden
und immer wieder das Feuer der Begeis-
terung zu entziinden. So gesehen ist
Optimismus unsere Pflicht, und wir soll-
ten uns von Martin Luther anstecken
lassen, der gesagt hat:,Selbst wenn ich
morgen sterben miisste, wiirde ich
heute noch ein Apfelodumchen pflan-

zen.

Fazit

Bewusstsein bewirkt Schopfung. Nicht
korperliche, sondern gedankliche Mehr-
arbeit bringt groBeren Erfolg. Die Er-
folgsursache liegt in Ihren Denkprozes-
sen und lhren Ideen. Viele sprechen von
der Krise. Sie nicht! lhre Blickrichtung
heiBt,Die Krise als Chance!” Sie gehdren
zu den Menschen, die ganz gezielt nach
neuen ldeen Ausschau halten. Sie gehd-
ren zu dem Kreis, der ganz bewusst nach
Chancen sucht und sie deshalb auch fin-
det.

autoren.

Nikolaus B. En-
kelmann ist der
wohl bedeutends-
te Erfolgstrainer im
deutschsprachigen
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Mehr als 1 Million
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Praxisniederlassung, Teil 2

Schnell durchrechnen,
sicher entscheiden

| Prof. Dr. Johannes Georg Bischoff

Wer die richtigen Zahlen zur Hand hat, weiB3 innerhalb von fiinf Minuten, auf was er sich bei sei-
nerNiederlassung einldsst. Ein kleiner Rechner macht's moglich. Das folgende Beispiel zeigt, wie

einfach es geht.

ine junge Zahndrztin méchte
Edie Praxis eines Kollegen fiir

90.000 Euro iibernehmen. Da
die Praxis nicht mehr ganz zeitgemaf
eingerichtet ist, plant sie eine der bei-
den Behandlungseinheiten durch eine
neue zu ersetzen und ein digitales Ront-
gengerat, ein Sterilisationsgerat sowie
einige Instrumente anzuschaffen. Diese
Investition belduft sich, laut Depot, auf
100.000 Euro. AuBerdem rechnet die
Zahn3rztin mit 20.000 Euro fiir neue
Hard- und Praxissoftware und mit wei-
teren 20.000 Euro fiir eine zweckma-
Bige, aber nicht luxuridse Renovierung
der Rezeption und des Wartebereichs.
All diese Daten gibt sie liber ihre Tasta-
tur in den Rechner ein (Abb. 1). Dariiber
hinaus bendtigt sie eine Anfangsaus-
stattung an Praxismaterial und rechnet
dabei mit rund 5.000 Euro. Der Vermie-
ter fordert eine Kaution von 5.000 Euro.

Abb. 1

Finanzierung

Laut Rechner benétigt die Zahnarztin
insgesamt eine langfristige Finanzie-
rung von 240.000 Euro. Bei sechs
Prozent Effektivzinssatz fallen kiinftig
monatlich 1.200 Euro Zinsen an. Die
monatlichen Abschreibungen auf In-
vestitionen, so der Rechner, belaufen
sich auf 3.216 Euro.

Fixkosten

Vom Vorgdnger libernimmt die junge
Zahnérztin eine Stuhlassistentin, eine
Rezeptions-/Abrechnungskraft sowie
eine Auszubildende. Sie gibt die Gehal-
ter in den Rechner ein. Die monatlichen
Personalkosten werden mit 5.110 Euro
berechnet. Dazu kommen noch 1.800
Euro monatliche Miete und sonstige
laufenden Praxisausgaben, die bei 650
Euro im Monat liegen.

Mindestumsatz

Die Fixkosten summieren sich damit auf
11.976 Euro (Abb. 2). Um alle fixen Kos-
ten und zusatzlich die umsatzabhéngi-
gen Labor- und Materialkosten abde-
cken zu kdnnen, bendtigt sie einen Min-
destumsatz von 205.303 Euro pro Jahr
oder 139 Euro pro Behandlungsstunde.

Privatbedarf

Die vorstehenden Berechnungen de-
cken aber noch nicht den Privatbedarf
der Zahndrztin ab. In der Startphase der
Praxis rechnet sie bei knapper Kalkula-
tion mit 2.800 Euro pro Monat. Diese

Pl b e W . i P, merle [
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Summe enthélt nicht nur den Lebens-
unterhalt, sondern zum Beispiel auch
Privatmiete, Versorgungswerk, Kran-
kenversicherung und Steuern. Bei ge-
nauer Berechnungfallt dieser Betrager-
fahrungsgemaB héher aus als anfang-
lich vermutet. Mdchte sie monatlich
2.800 Euro bzw. jahrlich 33.600 Euro
mehr aus der Praxis entnehmen, muss
sie natiirlich auch mehr einnehmen.
Sie gibt also ihren jahrlichen Privatbe-
darf in den Rechner ein. Das Ergebnis:
Jetzt muss sie Mindesteinnahmen von
260.434 Euro pro Jahr oder 177 Euro pro
Behandlungsstunde erzielen. Die mit



zur Verfugung stehen.

— Wo gibt es den grinen Rechner?

Interessierte Zahnarzte kénnen das Grisnder-
Planrad® vom 24. bis 28. Marz 2009 auf der
IDS in Halle 4.1, Stand FO79 in KéIn erstmals und
unverbindlich selbsttesten. Im Internet wird es da-
nach kostenlos unter www.bischoffundpartner.de
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den steigenden Einnahmen verbunde-
nen hoheren Labor-/Praxismaterial-
und Factoringkosten beriicksichtigt
der Rechner dabei ganz automatisch
(Abb. 3). Da ihr Vorgdnger in den letzten
drei Jahren durchschnittlich 320.000
Euro erwirtschaftet hat, schreckt sie
das Ergebnis nicht sonderlich.

Alternativen

Die Zahnérztin iberlegt jetzt, wie sich
die jahrlichen, notwendigen Praxisein-
nahmen verdndern wiirden, wenn sie
direkt am Anfang nicht nur eine Be-
handlungseinheit, sondern gleich beide
durch neue ersetzen wiirde und den
Wartebereich aufwendiger renovieren

und neu einrichten wiirde. Dazu wiren
zusatzlich weitere 50.000 Euro Investi-
tionen erforderlich. Laut Rechner erho-
hen sich fiir sie dadurch die notwendi-
gen Praxiseinnahmen um 8,50 Euro pro
Behandlungsstunde. Noch stérker als
diese Zusatzinvestitionen wiirde sich
die Ubernahme der Auszubildenden
nach der Lehre auswirken. Auch die er-
wartete Erhdhung ihres Privatbedarfs,
zum Beispiel durch Steuerzahlungen,
héhere Beitrdge zum Versorgungswerk
oder andere Faktoren fiihrt zur Erho-
hung der notwendigen Mindesteinnah-
men und kann ebenso leicht am Rech-
ner simuliert werden. Natiirlich ersetzt
dieser kleine, griine Rechner keine de-
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taillierte Planung, die Kreditinstitute
fiir eine Finanzierung verlangen. Viel-
mehr soll er jungen Zahndrzten die
Méglichkeit geben, die wirtschaft-
lichen Herausforderungen, die hinter
einem Praxisangebot und Investitionen
in Technik stehen, schnell durchzurech-
nen. Das zeigt den Weg.

autor.

Prof. Dr. Johannes
Georg Bischoff
ist Mehrheitsgesell-
schafter von Prof.
: Dr. Bischoff & Part-
-~ ner  Steuerberater
Rechtsanwadlte ver-
eid. Buchprifer mit rund 60 Mitarbeitern
in Kéln, Chemnitz und Berlin. Die Steuer-
beratungsgesellschaft Prof. Dr. Bischoff &
Partner AG betreut in ganz Deutschland
niedergelassene Zahnérzte.

Tel.:0800/9 12 84 00
www.bischoffundpartner.de
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VIELE GESCHENKE FORDERN
DIE FREUNDSCHAFT -
ABER NUR WENIGE
DIE ZAHNGESUNDHEIT.

* Speichelstimulation bis um das Zehnfache
» Rasche Saureneutralisation

» Verstarkte Remineralisation

* Reduktion des Kariesrisikos um bis zu 40%
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Teil 2: Bewertung mit der IBT-Methode

Was 1st meine
Praxis wert?

| Giinther und Oliver Frielingsdorf

InTeil 1 wurde dargestellt, wann und zu welchen Anlassen eine Praxisbewertung durchgefiihrt
werden sollte. Mitdieser Folge erhalten Sie Einblicke in die IBT-Methode, einer speziell fiir zahn-
arztliche und arztliche Einrichtungen entwickelten Methode, die explizit auf alle Besonderhei-
tenvon Zahnarztpraxen eingehtund mitderschon mehrere tausend Praxen —ob in privaten oder
Gerichtsverfahren - abgewickelt wurden.

s handelt sich bei
EMethode um die einzige in
Deutschland gédngige Bewer-

tungsmethodik, die speziell fiir die Be-
wertung von Arzt- und Zahnarztpraxen
entwickelt wurde und die ihre Wurzeln
in den 1980er-Jahren hat. Die Methode
ist dynamisiert, das heiBt, sie wird stidn-
dig auf den neuesten Stand der Wissen-
schaft gebracht und mit Marktdaten

abgeglichen.

IBT-Methode

erfasst alle spezifischen Besonderheiten
A\
des zahnmedizinischen Sektors,
v
ist gewinnorientiert ausgerichtet,
A\

berechnet alle Einflussfaktoren sowohl aus dem Umfeld

wie auch gesetzliche MaBnahmen zeitnah,

v
ist zukunftsorientiert und wird durch das
v
Splitting von
v v
Goodwill und Sachvermégenswert
v

zu einer sehr genauen Berechnungsmethode.
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Die IBT-Methode ist ein Kombinations-
verfahren, das allen Anspriichen an die
Bewertung freiberuflicher Einrichtun-
gen gerecht wird. Im Gegensatz zu al-
len anderen Unternehmensbewertun-
gen fiir freie Berufe werden stets alle
speziellen AusgangsgréBen und Markt-
daten erfasst. Das nachfolgende Schau-
bild gibt wieder, welche Komponenten
alleine im Goodwill beriicksichtigt wer-
den (siehe Abbildung links).

Grundlagen

Der Preis bzw. Wert eines Wirtschafts-
gutes bestimmt sich stets durch An-
gebot und Nachfrage. Neben regulie-
renden MaBnahmen des Gesetzgebers
spielen zahlreiche Einflussfaktoren, z.B.
der Patientenstamm, das Leistungs-
spektrum, die Lage der Praxis, der Mit-
bewerb, die Kostenstruktur, notwen-
dige Investitionen, Ausbaumdglich-
keiten etc. eine dominierende Rolle bei
der Berechnung zu einem zutreffen-
den Praxiswert. Nur Gber Vergleiche ei-
nes Wirtschaftsgutes mit anderen ver-
gleichbaren Wirtschaftsgilitern kann
ein Preis bzw. Wert gebildet werden,

der marktgerecht ist, wobei zusatzlich
eine  Wirtschaftlichkeitsberechnung
notwendig ist, um zu klaren, ob ein be-
rechneter Praxiswert sich aus den Er-
trdgen der Zukunft refinanzieren lasst.
Deshalb muss jede Zahnarztpraxis
zwangsldufig mit dhnlichen Einrich-
tungen mit weitgehend gleichen Struk-
turen (Leistungsspektrum), &hnlich
hohem Patientenaufkommen, Umsatz
und Gewinn an einem vergleichbaren
Standort, verglichen werden. Es ist des-
halb unerlasslich, die einzelne freibe-
rufliche Einrichtung exakt zu analy-
sieren, Fachgruppenvergleiche durch-
zuflihren und Marktgegebenheiten im
Umfeld der Praxis umfassend zu be-
ricksichtigen. All diese Gegebenheiten
und weitere werden mit der IBT-Me-
thode wie folgt berlicksichtigt:

Verfahren

Die IBT-Methode zeichnet sich durch
ihre differenzierte, gewinnorientierte
Berechnung aus. Es handelt sich dabei
um eine Kombinationsmethode, bei der
Goodwill und Sachvermdgen getrennt
berechnet werden.
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IGT-Methode
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IBT bedeutet: Indexierte Basis Teilwert-
methode. Bsteht fiir einen ,Basiswert”,
der aus dem Ertrag der Praxis gebildet
wird, und der stets fachgruppenspezi-
fisch ausgerichtet ist. Die Zahnarztpra-
xis unterliegt anderen Besonderheiten
als eine kieferorthopadische Einrich-
tung oder die einer Mund-, Gesichts-
und Kieferchirurgie.

Tsteht fiir die , Teilwerte" (TW), die aus
dem Basisbetrag gebildet werden und
die wiederum, je nach Fachrichtung in
unterschiedlich gewichtete Unterteil-
werte (UTW) aufgeteilt werden. Jeder so
geschaffene Block (TW), z.B. ,Ertrags-
kraft", ,Lage und Umfeld", ,Mitbewer-
bersituation”, ,Organisationsstruktur”
usw. wird in der Summe seiner Unter-
teilwerte wieder zu 100 Prozent ge-
setzt, sodass jeder TW ein in sich ge-
schlossenes Berechnungssystem dar-
stellt.

| bedeutet ,Index" und in der Praxis,
dass die errechneten Werte auf ihre
Umsetzung (zum Beispiel beim Verkauf,
einer Kooperation, einer Zugewinnaus-
gleichsrechnung etc.) (iberprift wer-
den.

Auf diese Weise konnten im Verlaufe
von einem Vierteljahrhundert Daten
iber die Ist-Werte gesammelt werden,
die stets in permanente Anpassungen
einflieBen, zum Beispiel bei gesetz-
lichen Auflagen und Anderungen, Ho-
norarentwicklungen, technischen Ein-
fllissen usw.

Wichtig: Da die Teilwerte (TW) ebenso
wie die Unterteilwerte (UTW) stets frak-
tioneller Bestandteil vom Gesamt-Ba-
siswert sind, kann es zu keinen Dop-
pelberechnungen kommen. Die Ge-
wichtungen selbst stammen aus stets
verfeinerten Erfahrungswerten und Ver-
gleichsdaten.

Auf diese Weise wird gewdhrleistet,
dass stets der Verkehrswert zum jewei-
ligen Stichtag berechnet wird und alle
erkennbaren derzeitigen und zukiinfti-
gen Gegebenheiten soweit wie moglich
erfasst werden. In der Summe der Be-
rechnungen, die sich aus den einzelnen
Teilbereichen zusammensetzt, errech-
net sich fiir die Praxis der ideelle Wert
oder Goodwill.

Schematisch wird die IBT-Methode am
obigen Organigramm dargestellt, aus
dem exakt ersehen werden kann, wie
sich die UTW (Unterteilwerte) zu den
TW (Teilwerten) verdichten, um an-
schlieBend in der Summation den Ge-
samt-Goodwill darzustellen. Gleicher-
mafBen werden die Verkehrswerte des
Sachanlagevermdgens in verdichten-
den Berechnungen zum Gesamtwert
des Anlagevermdgens gebracht. Beide
Bewertungsblécke bilden zusammen
den Praxiswert.

Damit wird das Verfahren auch der
hochstrichterlichen  Rechtsprechung
gerecht, die Kombinationsverfahren,
bestehend aus den obigen beiden
Komponenten, praferiert.

IBT-Berechnung

Nach der IBT-Methode werden alle we-
sentlichen EntscheidungsgroBen ein-
bezogen und rechnerisch beriicksich-
tigt. Um nur einige der Einflussfaktoren
zu nennen, hier stellvertretend das, was
in einer umfassenden Bewertung von
ausschlaggebender Bedeutung ist: a)
Patientenstamm, b) Lage der Praxis, c)
Konkurrenzsituation, d) Organisation
der Einrichtung, e) Personlichkeit der
Praxisinhaber, f) Qualitit des Mitarbei-
terteams, g) Umsatz-/Gewinnerwar-
tung und h) Nachfrage/Marktgegeben-
heiten.

Da sich jede Praxis von jeder anderen
auch durch die Individualitdt der Pra-
xisinhaber unterscheidet, werden die
Bewertungen nach typischen, fachbe-
zogenen Gewichtungenvorgenommen.
Ausgangswerte fiir die Berechnung des
Goodwills bilden die erzielten Praxis-
umsatze einerseits und die objektiv
(nach bundesweiter Erhebung) tat-
sachlichen, moglichen und unter Um-
standen zu korrigierenden Gewinne
der Fachgruppe andererseits.

Hieraus errechnet sich ein Basiswert,
bestehend aus zwei Komponenten: Ei-
nem fachspezifischen Quotenansatz
aus dem Umsatz und einem entspre-
chenden Quotenansatz als Gewinnan-
teil der Fachgruppe, auf den samtliche
Folgerechnungen abgestellt sind. Der
Umsatzanteil dient dabei lediglich als
ReferenzgroBe. Berlicksichtigt werden
des Weiteren zusatzlich Angebot und
Nachfrage an Praxen der Fachrichtung
sowie die speziellen Besonderheiten
des Praxiseinzugsgebietes, die im S&t-
tigungsgrad ihren Niederschlag finden.
Eine weitere Komponente findet Ein-
gang in die Berechnungen: Die Beriick-
sichtigung von Investitionsbedarf, bei
der liber eine Investitionsberechnung
liblicherweise ermittelt wird, welche
Neuinvestitionen notwendig sind, die
schlieBlich aus dem Gewinn der zu be-
wertenden Einrichtung zu finanzieren
sind. Der zundchst ermittelte Basiswert
wird dann in der bereits beschriebe-
nen Weise in Teilwerte zerlegt. Die aus
dem Basiswert gebildeten Teilwerte sind
wiederum fachgruppenspezifisch aus-
gepragt (gewichtet), sodass die Be-
sonderheiten des Fachgebietes immer
Beriicksichtigung finden. Die auf diese
Weise gebildeten ,Blocke”, in der IBT-



Methode als Teilwerte (TW) bezeichnet,
werden den entsprechenden Bereichen
zugeordnet:

Teilwerte und Unterteilwerte

Von den Teilwerten (TW) seien einige
hier genannt (die Aufzéhlung ist nicht
vollstindig):

Ertragskraft

Mitbewerbersituation vor Ort

Lage und Umfeld der Praxis inkl. In-
frastruktur

Praxisorganisation

Funktionalitdt des Sachvermdgens

Jeder Berechnungsblock reprasentiert
in der Summe (100 Prozent) die spezifi-
schen, auf die Praxis wirkenden Unter-
teilwerte (UTW), die stets einen fraktio-
nellen Bestandteil ausmachen.
Zusammengefasst: UTW, + UTW, +
UTW, +UTW, =TWI

Worin unterscheidet sich die IBT-Me-
thode in den Berechnungen? In einer
vergleichenden Ubersicht kann abge-
lesen werden, welche Methode oder
Richtlinie den internationalen Anfor-
derungen entspricht bzw. umgekehrt,
welche Methoden keine Verwendung
finden kdnnen, weil sie die Berechnung
des Wertes freiberuflicher Einrichtun-
gen, vornehmlich von Arzt- und Zahn-
arztpraxen, nicht zulassen.

Basisdaten

In der IBT-Methode des Sachversténdi-
geninstituts G. + O. Frielingsdorf und
Partner wurde zundchst das Prinzip ei-
ner Quote vom Umsatz als Referenz-
groBe flir den Praxiswert beibehalten.
Diese Umsatzquote wird in der IBT-
Methode bezeichnet mit FU.

Der zahlenmaBige Wert des Bewer-
tungs-Faktors FU wurde urspriinglich
entwickelt auf der Basis der Werte aus
den 1960er-Jahren bzw. der Ansatze
der BAK-Richtlinie. Diese Umsatz-Quo-
ten wurden jedoch alsbald fiir jede
Fachgruppe separat entsprechend des
tatsdchlichen Marktgeschehens weiter-
entwickelt und kontinuierlich fortge-
schrieben. Basis fiir die Ermittlung des
Bewertungsfaktors FU sind die frei ver-
fligbaren Angaben iiber die tatséchlich
gezahlten Praxiswerte.

Mithilfe der ebenfalls verfiigbaren
durchschnittlichen Umsétze je Fach-

praxismanagement | wirtschaft

richtung wird der Faktor F, fiir eine zu
bewertende Praxis ermittelt als:

_ durchschnittl. Goodwill
“" durchschnittl. Umsatz

und ist damit ein aus Marktgegebenhei-
ten hergeleitetes fachgruppenspezifi-
sches MaB fiir das Verhaltnis von Good-
will zu Praxisumsatz im Stichtagsjahr.
Die folgende Beispielrechnung zeigt die
konkrete Herleitung eines Beispielwer-
tes fiir FU:

F o 76.000 Euro Durchschnitts-Goodwill
" 347.929 Euro Durchschnittsumsatz

=0,218

Zusatzlich werden zur Ermittlung des
Bewertungs-Faktors Fu ergénzend ei-
gene Marktdaten des Sachverstindi-
geninstituts Frielingsdorf und Partner
verwendet. Als zweite Siule der Pra-
xiswertermittlung (neben dem Praxis-
umsatz) wurden im Rahmen der IBT-
Methode die in einer Praxis erzielbaren
Uberschiisse in die Wert-Berechnung
eingefiihrt. Mithilfe des Bewertungs-
Faktors FG wird dazu der Praxiswert
auch in Beziehung gesetzt zu den Pra-
xis-Uberschiissen. FG errechnet sich
dabei als Quotient aus dem durch-
schnittlich am Markt fiir Praxen der
betreffenden Einrichtung gezahlten
Goodwill und dem durchschnittlichen
Gewinn der Praxen dieses Bereiches
abziiglich eines kalkulatorischen Arzt-
lohnes, der bei Berechnungen im Zu-
gewinn zu individualisieren ist. Die
Formel lautet:

_ Durchschnitts-Goodwill

6" Durchschnittsgewinn Arzt-/Zahnarztlohn

Der Gewinn ist dabei der durchschnitt-
liche Vorsteuergewinn des Bereiches
Zahnheilkunde.

Zugewinn versus Unterhalt

Wird die Berechnung des Praxiswertes
in Verbindung zu der des unterhalts-
relevanten Einkommens durchgefiihrt,
miissen seit einem Urteil des BGH aus
dem Jahr 2008 Verdnderungen in die
Berechnungen einflieBen. Dazu stellt
der BGH klar, dass im Rahmen einer
Praxiswertermittlung der Ausgangs-

20 Jahre Langzeiterfolg
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wert um einen individuellen Arztlohn zu
reduzieren sei. Dieser habe sich an der
personlichen Leistung des Praxisinha-
bers zu orientieren. Dieser individuelle
Arztlohn, den der Praxisinhaber durch
seine individuelle Arbeitsleistung und
durch seine personlichen Fihigkeiten
erzielt, habe im Rahmen der Praxis-
wertermittlung keine Berticksichtigung
zu finden. Umgesetzt ergibt sich damit
im Rahmen der Bewertung im Zuge-
winn in Kombination mit der Verpflich-
tung zur Zahlung von Unterhalt fol-
gende Umsetzung:

Zum Beispiel:

Durchschnittliche Rentabilitit

der Fachgruppe

=31,6%

Durchschnittsgewinn

= Durchschnittsumsatz x Rentabilitat
=347.929 Eurox 31,6 %

=109.946 Euro

und Kalkulatorischer Zahnarztlohn
=98.430 Euro

Diese Berechnung wird fiir jede Zahn-
arztpraxis individuell durchgefihrt, um
die personliche Leistungen des jeweili-
gen Zahnarztes zu berticksichtigen.

und damit

Kriterien der Sachbewertung

Nutzen

Ersatzteil-
beschaffung

Reparaturanfélligkeit
Wartungsverhalten

Erflillen von Auflagen und
Vorschriften

Technologie/Alter/Technik
Geréte A/Geréate B/

Gerdte .../Mobiliar/Réntgen/Labor
GESAMTEINRICHTUNG

Abb. 1

weiterarbeiten kdnnte etc. Dabei ist
stets jedes einzelne Gerét auf techni-
schen und technologischen Stand, auf
Reparaturanfélligkeit und Ersatzteilbe-
schaffung, auf Besonderheiten, die aus-
schlieBlich an einen Arzt mit Spezial-
kenntnissen gebunden ist, zu bewerten.
Das setzt naturgemafB entsprechendes
Know-how voraus. Die IBT-Methode
erfasst als Kombinationsmethode alle
Anlagepositionen systematisch und
bringt damit den Verkehrswert des An-
lagevermdgens als mitunter wesent-

76.000 Durchschnitts-Goodwill

Fo

"~ 109.946 Euro Durchschnittsgewinn - 98.430 Euro Zahnarztlohn

=6,599

Zusammengefasst ergeben sich die bei-

den Faktoren F, und F; in diesem Bei-

spiel wie folgt:

Faktor F,* = 0,218 (Beispiel)

Faktor Fg* = 6,599 (Beispiel)

* Faktor F, = Fachgruppenspezifische
Quote Goodwill/Umsatz

** Faktor Fg = Fachgruppenspezifische
Quote Goodwill/Gewinn

Berechnung des Sachvermdgens

Neben der detaillierten Berechnung des
Goodwills ist das in der Praxis befindli-
che Sachvermdgen exakt auf seine Ver-
kehrswerte zu berechnen. Solche Be-
rechnungen sind unerlasslich, weil so
auch nur festgestellt werden kann, ob
Ersatzinvestitionen anstehen, der Re-
paraturaufwand sich in tblichen Gren-
zen hélt, ob ein gedachter Ubernehmer
der Praxis mit derartigen Gerédten

lichen Bestandteil in den Praxiswert ein.
Damit ist nicht nur gewdahrleistet, dass
im Falle eines Verkaufes der Praxis, im
Rahmen einer Kooperation (oder der
Auflésung einer solchen), in Zugewinn-
ausgleichsrechnungen etc. ein Nach-
weis Uber die Verkehrswerte vorliegt,
sondern gleichermaBen festgestellt
wird, ob und in welcher Hohe Ersatz-
investitionen in die Berechnung des
Prax