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Digitale Arbeitsablaute in

der Patientenkommunikation

Neulich durfte ich per Zufall wahrend eines
Praxistermins eine Patientin (ber eine ge-
plante Implantation aufkldren, nachdem sie
aus dem Behandlungszimmer kam und dort
vom Zahnarzt bereits aufgeklart wurde. Sie
hielt mich — als ich hinten in der Rezeption
Abrechnungen kontrollierte — wohl fiir eine
Mitarbeiterin der Praxis und fragte mich, da
ich kurzfristig die einzige Person an der

Rezeption war, ob ich ihr das noch mal erkla-
ren konne: Sie hatte auf einem Tablet zwar
viele Punkte angekreuzt gesehen und dort
auch unterschrieben, aber trotzdem das
Ganze nicht richtig verstanden. Und was es
ungefahr kosten wiirde, konnte ihr auch nicht
gesagt werden — da misse man erst einen
Kostenvoranschlag vom Labor abwarten und
einen Heil- und Kostenplan erstellen.

Ich nahm natlrlich die Herausforderung an
und erstellte auf meinem Laptop fiir ein Im-
plantat Regio 31 innerhalb von einer Minute
einen Kostenvoranschlag inklusive Labor-
kosten und zeigte ihr dann das automatisch
erzeugte Aufklarungsschreiben, wo ohne
Ankreuzkastchen auf einer Seite in patien-
tenverstandlicher Sprache exakt Uber die
geplante Behandlung aufgeklart wird — und
zwar uber:

A) Qiagnose und Behandlungsplan
B) Ubliche Vorgehensweise
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C) Die wichtigsten Risiken der
Behandlung

D) Wichtige Regeln zur Sicherung
des Heilerfolgs

E) Hauptséchliche Risiken der
Nichtbehandlung

F) Grundsétzliche Behandlungs-
alternativen

Besonders der Punkt D) war fiir die Patientin
wichtig: Kein Yoga nach der Implantation und
zum OP-Termin mdglichst nicht mit dem
eigenen Auto fahren, da man ja wahrend der
Riickfahrt nicht das Kiihlkissen halten und
gleichzeitig schalten und lenken kann. Diese
Punkte waren der Patientin trotz erfolgter
Aufklarung nicht bewusst — sie miissen aber
klar kommuniziert werden, damit der Patient
optimal vorbereitet zum OP-Termin kommt.
Leider hat sie auch die Animationsfiime
nicht verstanden, die an ihr voriiberrausch-
ten, ohne ein dauerhaftes Verstdndnis des
Operationsgeschehens zu hinterlassen. Sie
fragte mich auch, ob der Nerv verletzt
werden konne, denn das hatte sie auf dem
Bildschirm gesehen. Ich kldrte sie auf, dass
dies sicher nicht angekreuzt war und sie
sich keine Sorgen machen misse. Ich hatte
ihr dann angeboten, ihr meinen Aufklérungs-
bogen per E-Mail zu senden und als sie ihn
auf ihrem Telefon sah, sagte sie: ,Das zeige
ich gleich meinem Mann — der liest sich das
ganz genau durch!“. Auch war die Patientin
hocherfreut, dass sie wenigstens eine grobe
Preisvorstellung présentiert bekam, wobei
ich da natirlich betont habe, dass die Praxis
ihr noch einen prézisen Heil- und Kosten-
plan zukommen lassen wird.

Was hat mir dieses Erlebnis gezeigt?

Trotz vorhandener Aufklarungssoftware funk-
tioniert offenbar der werblich vollmundig ge-
priesene ,medienbruchfreie digitale Work-
flow* in der Praxis nicht wirklich. Es besteht
eine Diskrepanz zwischen der Zeit, die eine
Praxis fir die Aufkldrung aus wirtschaftli-
chen Griinden aufwenden darf und der Zeit,
die der Patient flr das Verstandnis braucht.
Gibt man dem Patienten nicht versténdliche
Unterlagen mit, die er in Ruhe zu Hause
studieren kann, schrecken Patienten unter
Umstdnden von geplanten Behandlungen
zurlick. Das beleuchtet (ibrigens ein gene-

relles Problem der Branche: Produkte wer-
den héufig am Schreibtisch entwickelt, von
Ingenieuren und Programmierern, die noch
nie einen FuB in eine Zahnarztpraxis gesetzt
haben. So werden z.B. eckige digitale Ront-
gensensoren entwickelt mit einem geraden
Kabelaustritt am schmalen Ende, die man
nicht verniinftig im Mund platzieren kann,
womit ein Kabelbruch bereits vorprogram-
miert ist. Und von der BEMA-Abrechnungs-
bestimmung, dass bis zu drei nebeneinan-
derstenende Zéhne oder das Gebiet ihrer
Wurzelspitzen abzubilden sind, hat in den
auslandischen Chefetagen auch noch nie
jemand etwas gehort. In der Software-
branche sieht es dhnlich aus: Besucht wird
die Praxis nur von den provisionsorien-
tierten Vertriebsmitarbeitern. Ich personlich
habe vor meiner Selbststindigkeit jahre-
lang als ZMV in Zahnarztpraxen gearbeitet
und Dr. Pfeiffer, der Griinder des Zahnarzt-
rechners und Erfinder des ersten portablen
dentalen Rontgensystems DEXIS, schreibt
seit 1979 Programme fir Zahnérzte. Zu-
sammen entwickeln wir seit 2005 die
Synadoc-CD und die ,Digitale Planungshilfe
Festzuschusssystem® der KZBV. In der Soft-
warelésung ,Synadoc-CD“, die ich lhnen
in einer Onlineprasentation gerne vorstelle,
spiegelt sich diese geballte Kompetenz
wieder.

Ein Anforderungsformular fiir eine Préasen-
tation finden Sie unter www.synadoc.ch
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Mit vielen starken Produkten im Sortiment bieten wir lhnen Lésungen fur
unterschiedliche Behandlungskonzepte und Bedurfnisse. Was alle unsere
Systeme verbindet: Sie sind optimal auf die Anforderungen des Praxisalltags
ausgerichtet, damit Sie sich voll und ganz auf Ihre Patienten konzentrieren
kénnen. Schreiben auch Sie mit CAMLOG lhre Erfolgsgeschichten.

Wir freuen uns auf Sie. www.camlog.de
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