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Milchzahnfiillungen und
Begleitleistungen in GKV und PKV
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Die Abrechnung von plastischen Milchzahnfiillungen von gesetzlich
krankenversicherten Kindem erfolgt je nach der Anzahl der praparierten
Zahnflachen nach der BEMA-N. 13 a (einflachig), b (zweiflachig), ¢ (drei-
flachig) und d (mehr als dreiflachig). Sie unterscheidet sich nicht von
der Berechnung von Fillungen von definitiven Zahnen bei Kindern,
Jugendlichen oder Erwachsenen.

Mit zum Leistungsinhalt gehoren dabei ggf. eine Unterfiillung, ggf. das
Anlegen von Matrizen oder anderen Formgebungshilfen, ggf. die An-
wendung einer Schmelz-Atz-Technik inkl. Lichtaushartung, das Polieren
und die Kosten fur das plastische Fullungsmaterial. Wahrend viele Jahr-
zehnte lang Amalgam das unhinterfragte plastische Fillungsmaterial
darstellte, sind heute ebenfalls relativ einfach zu verarbeitende Materia-
lien in den Vordergrund getreten, die dieses ersetzen kénnen (Zemente,
Glasionomerzemente, Hybridionomere, Kompomere etc.), da insbe-
sondere im Hinblick auf (Klein-)Kinder die Diskussion um die mogliche
Toxizitat von Amalgam fortdauernd stattfindet.

Von Vertragszahnéarzten sind den gesetzlich krankenversicherten Kin-
dern bzw. deren gesetzlichen Vertretern/Eltern derartige mehrkosten-
freie plastische Fullungen ohne Zuzahlung anzubieten. Selbstverstand-
lich haben aber auch Kinder bzw. deren gesetzliche Vertreter/Eltern das
Recht, sich fir hoherwertige, Gber das Ausreichende und ZweckmaRige
der GKV hinausgehende Fllungen bzw. Fullungsmaterialien zu ent-
scheiden. Diese Entscheidung ist durch eine von den Vertretern/Eltern
unterzeichnete Mehrkostenvereinbarung nach § 28 Abs.2 SGB V zu
dokumentieren, die nach entsprechender Aufklarung vor der Fillung
eines oder mehrerer Milchzéhne unterzeichnet werden muss. Bei
Milchzahnftllungen wird hierbei in der Regel an Fullungen in Dentin-
adhésivtechnik mit Kompositmaterialien zu denken sein:

Mehrkostenvereinbarung nach §28 Abs.2 SGB V

Zwischen

Zahnarzt/Zahnéarztin XY Herrn/Frau XY

Patient(in)/Zahlungspflichtige(r)

Die nachstehend aufgefiihrten zahnérztlichen Leistungen gehen Uber eine ausreichende,
zweckmaBige und wirtschaftliche Form der Versorgung bei Fiillungstherapien (§ 12 Abs. 1
SGBV) hinaus. Der Zahlungspflichtige wiinscht, unter Zugrundlegung der Gebtihrenord-
nung flr Zahnérzte (GOZ) eine dariiber hinausgehende Versorgung mittels:

« Dentinadhdésive Kompositrekonstruktionen

Die Berechnungsweise bei Mehrkosten an Milchzéhnen unterscheidet
sich hinsichtlich des korrekten formalen Berechnungsverfahrens nicht
von der bei bleibenden Z&hnen. Die Krankenkassen tragen dabei die
Kosten in Hohe der vergleichbaren preisgtinstigsten plastischen Fillung
(Vertragsvergtitung). Kunststofffiillungen im Seitenzahnbereich gehoren
auch bei Michzahnen (nur) dann zur vertragszahnérztlichen Versorgung
(BEMA-Nm. 13 ¢, f, g), wenn bei den betreffenden Kindern eine absolute
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Amalgam-Kontraindikation besteht (Allergie gegeniiber Amalgam,
schwere Niereninsuffizienz). Die Gebiihrennummern fiir privat in Rech-
nung gestellte Komposit-Milchzahnftillungen (bei Privatpatienten, bei
Mehrkostenregelungen) sind die GOZ-Nm. 2060, 2080, 2100 und 2120:
Praparieren einer Kavitat und Restauration mit Kompositmaterialien,
in Adhé&sivtechnik (Konditionieren), einflachig bis mehr als dreifléchig,
ggf. einschlieRlich Mehrschichttechnik, einschlieRlich Polieren. Wie bei
bleibenden Zahnen auch, sind Begleitleistungen gesondert berech-
nungsfahig. Muss also bei Milchzahnen separiert, stérendes Zahnfleisch
entfernt oder eine tibermaRige Papillenblutung gestillt werden, so erfillt
dies bei privat versicherten Kindern den Leistungsinhalt der GOZ-Nr.
2030. Auch das Anlegen einer Formgebungshilfe ist im Zusammenhang
mit den GOZ-Nrn. 2060, 2080, 2100, 2120 eine gesonderte Begleitleis-
tung beim Fllen, weil in die Leistungslegende dieser Nummern das
,Anlegen einer Matrize oder Benutzen anderer Hilfsmittel zur Formung
der Fillung” - im Unterschied zu den klassischen Fllungspositionen
(GOZ-Nrn. 2050, 2070, 2090, 2110) - als integrierter Leistungsbestandteil
nicht eingeftgt ist. Bei Begleitleistungen bei gesetzlich versicherten
Kindern ist bei einer Mehrkostenvereinbarung fur Fullungen gemal
§ 28 Abs. 2 SGB V die GOZ-Nr. 2030 nur dann privat gesondert berechen-
bar, wenn die Begleitleistung nur durch die hoherwertige Fiillung not-
wendig wird (z.B. notwendige absolute Blutungsfreiheit fiir die Dentin-
Adhésiv-Technik). Dann ist der zusétzliche Ansatz der GOZ-Nr. 2030 auch
bei gesetzlich krankenversicherten Kindern maéglich. Das Anlegen einer
Matrize ist in der Regel nicht durch die gewahlte Fullungsversorgung,
sondern durch die Lage der Kavitét bestimmt. Wenn zum Fiillen der Ka-
vitat also eine Matrize natig ist, so kann dies nicht nach der GOZ-Nr. 2030
berechnet und auch nicht nach der BEMA-Nr. 12 abgerechnet werden,
da das Anlegen von Matrizen bei der BEMA-Nr. 13 bereits integrierter
Leistungsbestandteil ist. Werden jedoch beim gesetzlich krankenversi-
cherten Kind besondere Mallnahmen wie Separieren, Beseitigen sto-
renden Zahnfleisches, Anlegen von Spanngummi oder das Stillen einer
tiberméRigen Papillenblutung unabhangigvon dergewahlten Fillungsver-
sorgung notwendig, so erfullt das — ebenso wie bei bleibenden
Z&hnen - den Leistungsinhalt der BEMA-Nr. 12. Diese ist dann selbst-
verstandlich neben der jeweiligen BEMA-Nr. 13 berechnungsfahig.
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Professionelle Zahnreinigung ist die wirksamste Methode,

um lhren Kunden ein strahlendes Lacheln zu verpassen. W&H

bietet mit Proxeo eine kompakte, einfach zu handhabende
Losung, die es lhnen noch leichter
machen wird, lhre Patienten

zufrieden zu stellen.

W&H Deutschland, t 08682/8967-0 wh.com

»Petite«. Die

kurzen Kelche — nur 7 mm lang.




