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Provisorien in der GOZ 2012

Gabi Schifer

Seit der Einfiihrung der GOZ 2012 erhalte ich viele Anfragen aus Praxen,
denen nicht klar ist, wie denn nun Provisorien abgerechnet werden. Zu-
nachst einmal ist anzumerken, dass die GOZ 2012 auch bei Kassenpa-
tienten anzuwenden ist, und zwar dann, wenn z.B. eine festsitzende an-
dersartige Versorgung eingegliedert wurde. In der GOZ-88 waren zusatz-
lich zu den GOZ-Ziffern 227 512 und 514 Laborkosten nach §9 GOZ fiir
die zahntechnische Leistung der Herstellung von Provisorien berechen-
bar, da diese Gebtihrennummern nur die Eingliederung und das Wie-
derbefestigen von Provisorien beschrieben und nicht deren Herstellung.
Die neuen Gebiihrennummern 2270, 5120 und 5140 beschreiben das
,Provisorium im direkten Verfahren” als zahnérztliche Leistung, was eine
gesonderte Berechnung der Herstellung nach §9 GOZ ausschliefit. Da
kompetente Kommentare zur neuen GOZ noch rar sind, mochte ich
an dieser Stelle aus dem Leo-DENT-Kommentar (www.abrechnungs-
wissen.de) mit Erlaubnis des Urhebers Dr. Winkelmann zitieren:

,Ein Provisorium nach GOZ-Nr. 2270 kann nur dann angefertigt und ab-
gerechnet werden, wenn ein Zahn prépariert wurde zur Aufnahme einer
Krone nach den GOZ-Nrn. 2200, 2210 oder 2220 oder wenn ein Zahn
prapariert wurde zur Aufnahme eines Inlays nach den GOZ-Nrn. 2150,
2160 oder 2170. Ein Provisorium wird nach GOZ-Nr. 2270 auch dann
berechnet, wenn die Praparationsart nicht in der GOZ aufgefuhrt ist, wie
z.B. beim Onlay oder Overlay, und dieses Provisorium individuell im di-
rekten Verfahren angefertigt wird. Voraussetzung ist fr das Provisorium
nach GOZ-Nr. 2270, dass dieses individuell im direkten Verfahren ange-
fertigt wird. Neben der klinischen Anpassung dieser Art des Provisoriums
konnen weitere Leistungen nach § 9 GOZ anfallen, die dem Patienten in
Rechnung gestellt werden, ebenso wie die Materialkosten fur den ver-
wendeten Kunststoff. Fir die Anfertigung selbst darfen keine Kosten
nach §9 in Rechnung gestellt werden. Mit der Gebtihren-Nr. 2270 ist
auch die Entfernung des Provisoriums abgegolten. Sollte dasselbe Pro-
visorium jedoch zB. nach einer Anprobe wiederbefestigt werden ms-
sen, konnen weitere Kosten nach §9 GOZ anfallen. Beispiele daftr sind
Reparaturen, Erganzungen, Reinigungen, Aufpolieren usw. Musste das
Provisorium definitiv befestigt werden, dann wird die Entfernung dieses
Provisoriums nach GOZNr. 2290 berechnet. Wurde ein Provisorium
nach GOZ-Nr. 2270 alio loco eingegliedert, so wird die Entfernung dieses
Provisoriums nach §6 Abs. 1 analog berechnet. Muss ein Provisorium
nach GOZ-Nr. 2270 emeut angefertigt werden, da das alte Provisorium
zerstort ist, wird die GOZ-Nr. 2270 erneut berechnet. Wird ein Proviso-
rium mit Stiftverankerung im direkten oder indirekten Verfahren ange-
fertigt, so wird dieses nach §6 Abs. 1 analog berechnet zzgl. der Kos-
ten nach §9 GOZ. Wird ein laborgefertigtes Provisorium angefertigt, das
mehr als drei Monate im Mund verbleibt, so wird dieses nach den GOZ-
Nrm. 7080 und 7090 berechnet. Verbleibt dieses weniger als drei Monate
im Mund, so kann dieses nur nach den GOZ-Nm. 2270, 5120 und 5140
berechnet werden. Siehe hierzu die Abrechnungsbestimmungen der
GOZ-Nrn. 7080 und 7090. Die Tatsache, dass diese GOZ nicht immer
auf fachlicher Kompetenz beruht, findet man in dem Hinweis ... oder
Implantat ...“l Die biologischen Strukturen um ein Implantat sind so
empfindlich, dass Provisorien im direkten Verfahren eher die Ausnahme

als die Regel sind. Da Provisorien im direkten Verfahren die Bildung und
Anhaftung von bakteriellen Beldgen beginstigen, sind diese in den
meisten Fallen auf Implantaten kontraindiziert. Auch wenn der Ver-
ordnungsgeber die Berechnung dieser Provisorien nur nach GOZ-Nm.
2270, 5120 und 5140 zulasst, mussen in diesen Fallen die entsprechen-
den Kosten nach §9 zusétzlich berechnet werden. Es gibt auch labor-
gefertigte Provisorien, die fir eine gewisse Liegezeit eingegliedert wer-
den, jedoch weniger als drei Monate. Dies z.B. nach Extraktionen, nach
PAR-chirurgischen Eingriffen usw. In diesen Féllen ist es durchaus medi-
zinisch indiziert, dass diese Provisorien laborgefertigt sind, da die Vergu-
tung der hierbei verarbeiteten Werkstoffe wesentlich hochwertiger ist als
bei direkter Verarbeitung im Mund. Dadurch kommt es zu einer wesent-
lich geringeren Plaqueakkumulation auf dem Provisorium und zu einer
gezielt geringeren Traumatisierung angrenzender Strukturen und Ge-
webe. Auch diese Provisorien kénnen nur nach den GOZ-Nm. 2270, 5120
und 5140 berechnet werden, zzgl. der nach §9 entstandenen Kosten.

Wichtiger Hinweis:

Die Bewertung dieser Gebtihrennummer wurde seit 1988 vom Verord-
nungsgeber nicht angepasst. Es ist daher fur den Praxisinhaber uner-
lasslich, die Hohe des Multiplikators unter betriebswirtschaftlichen
Uberlegungen anzusetzen bzw. eine abweichende Vergiitungsverein-
barung nach §2 Abs. 1 und 2 mit dem Patienten zu treffen. Dies wird
fur den Zahnarzt insbesondere dadurch erschwert, dass die Anfertigung
des Provisoriums nach GOZ-Nr. 2270 im zahntechnischen Labor nicht
berechnet werden darf.”

Falls Sie jetzt verwirrt sind, schauen Sie doch einfach in die Synadoc-(D.
Sie hilft, komplexe Planungen schnell und korrekt zu erstellen. Man gibt
einfach Befund und Therapie im Zahnschema ein und obligate sowie
fakultative Abrechnungspositionen erscheinen automatisch im Fenster.
AuBerdem kann man per Klick zwischen alter und neuer Gebuhrenord-
nung umschalten und so die finanziellen Auswirkungen fur jede indivi-
duelle Planung beurteilen. Am besten probiert man dies selber aus: Eine
kostenlose Probe-CD ist im Internet bestellbar unter www.synadoc.ch
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