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Glasperlenstrahlverfahren
Wurzeloberflächenreinigung:  Erfah­
rungsbericht zur Taschenbehandlung im 
Rahmen der Parodontitistherapie mittels 
eines mikroinvasiven Verfahrens. Von 
MR Prof. Dr. Peter Kotschy.

Zeit ist Geld
Denkanstoß: Ehrgeiz treibt voran – Zeit­
geiz ermöglicht dies. Vorschläge über 
mögliche Verbesserungen von Arbeits­
abläufen unterbreitet Dr. jur. Gottfried 
Fuhrmann, Wien.

Für Prophylaxe-Profis
Der Zusatznutzen von Mundspülungen 
mit antibakterieller Wirkung als Teil der 
häuslichen 3-fach-Prophylaxe ist erwie­
sen; das bestätigt die deutschsprachige 
S3-Leitlinie.Seite 6f Seite 10 Seite 15

WIEN – Die über eine Nachrichten­
agentur publizierte Empfehlung der 
WHO, nicht dringende zahnärztliche 
Behandlungen zu verschieben, um, 
wie es heißt, einer weiteren Verbrei­
tung des neuartigen Coronavirus vor­
zubeugen, gilt nicht für Länder mit 
einer niedrigen Infektionsrate wie 
etwa Österreich. Das stellt die WHO 
ausdrücklich klar. Die WHO-Emp­
fehlung ist daher derzeit für Öster­
reich irrelevant, und das aus zwei 
Gründen.

Erstens besteht in Österreich  
spätestens seit der Entdeckung der 
Krankheit AIDS und des sie auslösen­
den HI-Virus vor etwa 40 Jahren in 
den Zahnarztordinationen ein beson­
ders hoher Hygienestandard, der zu 
den besten der Welt gehört. Da die 
zahnärztliche Tätigkeit zumeist mit 
wassergekühlten Instrumenten und 
sehr nahe am Patienten erfolgt, ist es 
für die Zahnärzteschaft Österreichs 
also seit Jahrzehnten völlig selbstver­
ständlich, im Umfeld ihrer Arbeit  
Hygienemaßnahmen einzuhalten, die 
jegliches Infektionsrisiko für Patient, 
Personal und Zahnarzt auf ein Mini­
mum reduzieren. Zweitens liegt die 
COVID-19-Infektionsrate in Öster­
reich im internationalen Vergleich 
von Anfang an auf extrem niedrigem 
Niveau, das in keiner Weise etwa mit 
Erdteilen oder Ländern vergleichbar 
ist, in denen bedeutend schlechtere 
hygienische Bedingungen oder un­
günstigere sozialpolitische Faktoren 
herrschen, als das hierzulande der Fall 
ist, auf die sich die WHO mit ihrer 
Empfehlung aber ebenso bezieht. 
Daher muss in Österreich für die nor­
male zahnärztliche Versorgung auch 
keine weitere Reduktion der Übertra­
gungsraten abgewartet werden, was in 
anderen der 193 Staaten der Welt aber 
möglicherweise sehr wohl erforder­
lich sein kann.

Des Weiteren zeigt die bisherige 
Erfahrung mit SARS-CoV-2, dass  
die Zahnmedizin sogar in den von 
COVID-19 meistbetroffenen Län­
dern wie China (Wuhan), Italien und 
Südkorea weder Infektionen weiter­
verbreitet noch dass in ihrem Umfeld 

eine besondere Infektionsgefahr für 
alle anwesenden Personen (Patienten, 
Personal und Zahnärzte) bestünde. 
Auch die Situation in Österreich be­
stätigt ganz klar diese Fakten. 

Die Österreichische Zahnärzte­
kammer meint daher, dass unter Ein­
haltung der bestehenden Hygiene­
maßnahmen und der allgemeinen 
Empfehlungen der österreichischen 
Bundesregierung in den Zahnarzt­
ordinationen Österreichs der Nor­
malbetrieb  und  die  Erbringung  
des  gesamten  zahnmedizinischen 
Leistungsspektrums aufrechterhalten 

werden kann. Sie möchte sogar aus­
drücklich davor warnen, Kontroll­
untersuchungen und prophylaktische 
Maßnahmen, wie Mundhygienesit­
zungen aus übertriebener Angst vor 
Infektionen, zu vernachlässigen. Ge­
rade diese sind notwendig, um Er­
krankungen im Zahn-, Mund- und 
Kieferbereich rechtzeitig zu erkennen 
und zu behandeln. Nur dadurch kön­
nen schwere Folgeschäden für den ge­
samten Körper abgewendet werden. 
DT

Quelle:  
Österreichische Zahnärztekammer

Hygienestandards in Zahnarzt-Ordinationen  
gehören zu den besten der Welt

WHO-Empfehlung auf Verschiebung nicht akuter Zahnarztbesuche ist derzeit für Österreich irrelevant.

WIEN – Die Corona-Krise und der 
damit verbundene Lockdown haben 
viele von uns physisch von der Au­
ßenwelt abgeschnitten. Für manche 
war schnell ein neuer Umgang mit 

der Situation gefunden, sie haben 
private und geschäftliche Kontakte 
rasch in die virtuelle Welt verlagert. 
Andere verfügten nur eingeschränkt 
über die nötige Infrastruktur und 
die erforderlichen Kenntnisse. Doch 
einige haben aus der Not eine Tu­
gend gemacht und sich nun mit der 
Digitalisierung beschäftigt. Das Er­
gebnis: Österreich wird digital kom­
petenter. Der INTEGRAL Austrian 
Internet Monitor (AIM™) hat die 
Details.

9 von 10 nutzen das Internet
88 Prozent der Bevölkerung ab 

14 Jahren nutzen aktuell das Internet 
zumindest gelegentlich, 3 von 4 sogar 
täglich. Diese Werte haben sich in 
den letzten Jahren nur wenig verän­
dert. Aber: Aktuelle Ergebnisse des 
AIM zeigen, dass die aktuellen Inter­
netnutzer während der Corona-Krise 
ihre Kompetenzen zum Teil deutlich 
erweitert haben. INTEGRAL hat im 
ersten Quartal 2019 für die Messung 
dieser Souveränität einen Digital­

kompetenz-Index entwickelt, wel­
cher Aspekte wie mobile Nutzung, 
Frequenz, Intensität und Vielfalt der 
Nutzung sowie Einstellungen zur di­
gitalen Welt berücksichtigt. Bis zum 

ersten Quartal 2020 ist der Index  
innerhalb von 12 Monaten moderat 
angestiegen (+2 Punkte), doch al­
leine im Q2/2020 hat er um 3 Punkte 
zugelegt. Österreich hat also inner­
halb dieses kurzen Zeitraums einen 
deutlichen Sprung in Richtung hö­
herer digitaler Kompetenz gemacht. 

Frauen holen weiter auf
Die Ergebnisse zeigen, dass bei 

Frauen die Digitalkompetenz stärker 
wächst als bei Männern. Auch Perso­
nen über 50 Jahre und Menschen 
mit mittlerer Schulbildung haben 
überdurchschnittlich an Kompetenz 
gewonnen. „Der Kompetenzgewinn 
fällt in diesen Zielgruppen deswegen 
so hoch aus, weil während der Krise 
alternative  Kommunikationsmög­
lichkeiten mit Freunden und Familie 
gefunden werden mussten. Auch der 
rasche Umstieg ins Homeoffice hat 
dazu geführt, dass Personen, die frü­
her eher internetavers waren, neue 
digitale  Kompetenzen  entwickelt 

Digitalkompetenz  
hoch wie nie zuvor

Positive Seite der Corona-Krise: Österreich wird digital kompetenter.

Jetzt Ihren persönlichen 
Beratungstermin vereinbaren:

Fon    00800 88 55 22 88
www.bluesafety.com/Goldstandard

       + 49 171 991 00 18

Der Goldstandard der Wasserhygiene.
Geld sparen, vor Infektionen 
schützen und Patienten gewinnen.

* Die ersten 100 Neukunden erhalten bei Vertragsschluss: 1x Apple iPadPro12,9“ 256GB Wi-Fi+

Jetzt ein iPad 
Pro geschenkt
bekommen!* 

100 ×
iPad 
Pro 

Hinweis: Biozidprodukte vorsichtig verwenden. 
Vor Gebrauch stets Etikett und Produktinformationen lesen.

* Gilt für die ersten 
100 Neukunden bei 
Vertragsschluss.
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Testen Sie selbst! 
sales.at@coltene.com 

www.coltene.com

CanalProTM Jeni
Digitales Assistenz-System zur Kanalaufbereitung

Jeni – fertig – los!

Autonomes «Fahren» im Endo-Kanal  
dank revolutionärer Software
› Neuer Endomotor CanalPro Jeni hat ein digitales Assistenz-System zur  

Kanalaufbereitung und steuert die Feilenbewegung im Millisekunden-Takt

› Bewegungsprofil der Feile passt sich laufend an die individuelle  
Wurzelkanalanatomie an

› Durch akustisches Signal wird Spülempfehlung angezeigt

ANZEIGE

Fortsetzung auf Seite 2 rechts unten 
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WIEN – Die Österreichische Zahn­
ärztekammer  (ÖZÄK)  hat  jüngst 
die Autonomen Honorarrichtlinien 
(AHK) für Zahnmediziner für 2020 
und 2021 bekannt gegeben. 

Die Kundmachung zu den AHK 
vom 26. Juni gilt für Fachärzte für 
Zahn­, Mund­ und Kieferheilkunde, 
Zahnärzte und Dentisten. Wie die 
ÖZÄK mitteilt, sollen Patienten­
schlichtungsstellen sowie die Bun­
despatientenschlichtungsstelle diese 

Honorarrichtlinien im Fall einer 
Begutachtung anwenden.

Vorausgesetzt werden zahnme­
dizinische Leistungen mit durch­
schnittlichem Aufwand – Abwei­
chungen nach oben oder unten er­
lauben Anpassungen der Honorare. 
Angemessen sind Abweichungen bis 
zu 30 Prozent. 

In gewohnter Weise werden alle 
Positionen (z. B. für Prophylaxe, Kon­
servierende Chirurgie, KFO usw.) 

mit entsprechendem Honorar in 
Euro separat aufgeführt. Neu ist al­
lerdings die Position für zusätz liche 
Hygienemaßnahmen und Schutzaus­
rüstung mit 36 Euro. Sie gilt so lange, 
wie die Corona­Pandemie andauert.

Die Autonomen Honorarricht­
linien 2020/2021 können auf der 
Website der ÖZÄK www.zahnaerzte­
kammer.at eingesehen werden. DT

Quelle: ÖZÄK

ÖZÄK: Autonome Honorarricht linien 
2020/2021 veröffentlicht

Aus aktuellem Anlass beinhalten diese eine 
gesonderte Position für zusätzliche Hygienemaßnahmen.

haben“, so dazu Martin Mayr, 
Mitglied der Geschäftsleitung von 
INTEGRAL. 

Internet-Telefonie und Cloud 
Services legen am stärksten zu

Generell ist mit der Kompetenz 
auch die Vielfalt der Internetnut­
zung gestiegen. Bei einigen Anwen­
dungsbereichen zeigt sich dies be­

sonders deutlich. So hat das Telefo­
nieren über das Internet von 45 Pro­
zent (Q1/2020) auf 63 Prozent 
(Q2/2020) deutlich zugenommen. 
Auch der Austausch von Dateien 
über Cloud Services hat an Bedeu­
tung gewonnen – die Nutzung ist 
von 34 auf 40 Prozent gestiegen. An­
dere Bereiche, wie etwa Streaming, 
Spielen oder Onlineshopping, ver­
zeichnen einen moderaten Zuwachs. 
Es ist damit zu rechnen, dass das 

Nutzungsniveau  dieser  Anwen­
dungszwecke stabil bleibt bzw. wei­
ter zulegen wird. 

Dies sind Ergebnisse aus dem 
Austrian  Internet  Monitor.  Im 
1. und 2. Quartal wurden n  =  2.000 
Personen in einer Hybridstichprobe 
(telefonische und Onlinebefragung) 
repräsentativ für die Bevölkerung ab 
14 Jahren befragt. DT

Quelle: INTEGRAL Marktforschung

 Fortsetzung von Seite 1: 

„Digitalkompetenz hoch wie nie zuvor“

W I E N / G R A Z / I N N S B RU C K /
LINZ – Von ursprünglich 17.599 
Angemeldeten haben Mitte August 
insgesamt 12.442 Bewerber unter 
höchsten Präventions­ und Sicher­
heitsvorkehrungen und in Abstim­
mung mit den jeweils zuständigen 
Behörden an dem gemeinsamen 
Aufnahmeverfahren MedAT für das 
Studium an den Medizinischen Uni­
versitäten in Wien, Innsbruck und 
Graz sowie an der Medizinischen 
Fakultät der Johannes Kepler Uni­
versität Linz teilgenommen.

Unter  maximaler  Einhaltung 
der Verordnungen zum Schutz aller 
Beteiligten  in  Hinblick  auf  das 
COVID­19­Ansteckungsrisiko wur­
den die Aufnahmetests an mehreren 
Standorten in ganz Österreich abge­
halten. Die wichtigsten Punkte der 
Sicherheitskonzepte zur Durchfüh­
rung der Aufnahmetests: das Tragen 
von Mund­Nasen­Schutz, Abstand­
halten, stark geregelte Abläufe beim 
Zugang und beim Verlassen der Test­
orte.

Der Aufnahmetest für Human­
medizin (MedAT­H) ist ein mehr­
teiliges schriftliches Verfahren und 
gliedert sich in folgende Abschnitte: 
Basiskenntnistest Medizinische Stu­
dien, Textverständnis, Kognitive Fä­

higkeiten und Fertigkeiten und So­
zial­emotionale Kompetenzen.

Der Aufnahmetest für die Zahn­
medizin (MedAT­Z) ist zum über­
wiegenden Teil identisch mit dem 
MedAT­H. Anstelle des Testteils 
„Textverständnis“ und der Aufga­
bengruppe „Implikationen erken­
nen“ werden im Testteil „Manuelle 
Fertigkeiten“ die Aufgabengruppen 
„Drahtbiegen und Formen spiegeln“ 
eingesetzt.

1.740 Studienplätze 
werden vergeben

Für das Studienjahr 2020/21 ste­
hen für Human­ und Zahnmedizin 

insgesamt 1.740 Plätze zur Verfü­
gung, davon 740 in Wien, 400 in 
Innsbruck, 360 in Graz und 240 in 
Linz (2019 waren es 180). Mindes­
tens 95 Prozent der Studienplätze 
sind EU­Bürgern und ihnen im Hin­
blick auf den Studienzugang gleich­
gestellten Personen vorbehalten und 
mindestens 75 Prozent der Studien­
plätze Studienwerbern mit einem 
Reifezeugnis aus Österreich. Diese 
Kontingentregelung gilt nur für die 
Vergabe der Studienplätze in Hu­
manmedizin. DT

Quelle: 
Medizinische Universität Innsbruck

Für Nachwuchs ist gesorgt
Aufnahmetests zum Medizinstudium in Österreich: insgesamt 12.442 Teilnehmende.

©APA

WIEN/LEIPZIG – Wie das Ein­
schreiben des Dachverbands der ös­
terreichischen Sozialversicherungen 
bestätigt, wurde die Erfassung via 
e­card bei der Mundhygiene von 
Kindern noch einmal vertagt. Die 
Frist wurde um genau ein Jahr ver­
längert – sprich, sie endet am 30. Juni 
2021.

Darauf hatten sich alle Parteien – 
die Österreichische Zahnärztekam­
mer, die Österreichische Gesund­
heitskasse und die Sonderversiche­
rungsträger – bereits telefonisch ver­
ständigt. Grund für den Aufschub 
seien die besonderen Umstände in­
folge der Corona­Pandemie.

Konkret handelt es sich um 
die Behandlungsfälle „Mundhygiene 
Kinder Allgemein“ (MA) und „Mund­
hygiene Kinder mit festsitzender 
Kieferregulierung“ (MF), die bis auf 
Weiteres ohne e­card­Steckung aus­
kommen. Das bedeutet, dass bis Ende 
der Frist auch weiterhin keine Hono­
rarabzüge im Umgang mit MA bzw. 

MF zu erwarten sind. Bis dahin sind 
umfassende Evaluierungen zur In­
anspruchnahme der Leistung usw. 
geplant, um ein Konzept für das zu­
künftige Vorgehen zu entwickeln.

Das Einschreiben wurde von der 
ÖZÄK bereitgestellt. DT

Quelle: ZWP online

Mundhygiene bei Kindern bis 
Mitte 2021 weiter ohne e-card

Grund für den Aufschub sind die besonderen Umstände 
infolge der Corona-Pandemie.

Editorische Notiz
(Schreibweise männlich/weiblich/divers)

Wir bitten um Verständnis, dass – aus Gründen 
der Lesbarkeit – auf eine durch gängige Nennung 
der männlichen und weiblichen Bezeichnungen 
verzichtet wurde. Selbstverständlich beziehen 
sich alle Texte in gleicher Weise auf Männer und 
Frauen.

Die Redaktion
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Positionsbezeichnung Honorar in €

ALLGEMEINE LEISTUNGEN
Beratung/Erstuntersuchung 78,-
Beratung/Kontrolluntersuchung (Recallpatient) 23,-
Vitalitätsprüfung/Quadrant 11,-
Zeitaufwand pro 5 Minuten  

(für administrative Leistungen, die in den AHR 
nicht erfasst sind, z. B. Therapiebesprechung, 
schriftlicher Heilkostenplan, Befundblatt ÖGP)

21,-

Versäumte Sitzung (pro Stunde) 246,-
Ausfüllen eines amtlichen oder Versicherungsfor-

mulars (kleiner Arztbrief)
27,-

Beitrag für zusätzliche Hygienemaßnahmen und 
zusätzliche Schutzausrüstung aus Anlass der 
Corona-Pandemie*

36,-

Sonn-, Feiertags- und Nachtzuschlag + 100 %
Kinderbehandlung  

Erschwerniszuschlag bis zum 6. Lebensjahr 
Erschwerniszuschlag bis zum 14. Lebensjahr

+ 100 %
+ 50 %

PROPHYLAXE
Parodontale Grunduntersuchung (PGU) 39,-
Prophylaxe (Mundhygiene; professionelle mechani-

sche Zahnreinigung), bis zu 30 Minuten
93,-

Zahngesundheit/Lebensführung (z. B. Mutter-
Kind-Pass Mutter, z. B. Zahnstatuserhebung)

93,-

Zahngesundheit/Lebensführung (z. B. Mutter- 
Kind-Pass Kind, z. B. Zahnstatuserhebung)

93,-

KONSERVIERENDE
Extraktion inkl. Anästhesie 75,-
Extraktion erschwert 101,-
Anästhesie 24,-
Visite (+ km-Geld x 2) 73,-
km-Geld (für Hin- & Rückfahrt zu verrechnen) à 0,43
Hilfe bei Kollaps 39,-
Prov. Verschluss einer Kavität 34,-
F1 - Einflächenfüllung 45,-
F2 - Zweiflächenfüllung 73,-
F3 - Drei-/Mehrflächenfüllung 100,-
Höcker-Aufbau Amalgam 127,-
F1 - Comp. SAT im Front- und Eckzahnbereich 84,-
F2 - Comp. SAT im Front- und Eckzahnbereich 120,-
F3 - Comp. SAT im Front- und Eckzahnbereich 162,-
Eckenaufbau 162,-
F1 - Comp. SAT im Seitzahnbereich 106,-
F2 - Comp. SAT im Seitzahnbereich 155,-
F3 - Comp. SAT im Seitzahnbereich 200,-
Höcker-Aufbau Comp. SAT 230,-
Fissurenversiegelung je Zahn 47,-
Stiftverankerung einfacher Art 29,-
Intrakanaläre Schraube exkl. Materialkosten 43,-
Stiftaufbau (z. B. Comp. SAT) exkl. Materialkosten 226,-
WA - Amputation 59,-
Wurzelfüllung pro Kanal exkl. Materialkosten 169,-
WU - unvollendete WB pro Kanal 45,-
WE Endometrie pro Wurzelkanal  

(elektrometrische Längenbestimmung)
27,-

Revision wurzelbehandelter Zähne  
(Zuschlag bis zum doppelten Tarif möglich)

100 %

empf. Zahnhalsbehandlung 15,-
Zahnsteinentfernung supragingival/je Kiefer 37,-
Konkremententfernung subgingival/je Quadrant 80,-
Einschleifen Einzelzahn 29,-
Wiedereinzementieren/Abnahme/Trepanation 

einer Krone exkl. Materialkosten
98,-

Bestrahlung 15,-
Röntgen 18,-
Panorama-Röntgen 88,-
Stomatitis-Behandlung 29,-

CHIRURGIE
Entfernung retinierter Zahn 338,-
Zysten-OP 338,-
WS-Resektion/je Wurzel 338,-
operative Zahnentfernung 231,-

Positionsbezeichnung Honorar in €

Geschwulst-OP 231,-
Innenincision 128,-
Taschenabtragung 92,-
Kammkorrektur/Dolor post 180,-
Blutstillung durch Naht 92,-
Blutstillung durch Tamponade 29,-
Trepanation des Kieferknochens 120,-
Kieferhöhlen-Verschluss 338,-
Schlotterkamm-OP 231,-
Frenulum-Excision 180,-
Nachbehandlung einfach 29,-
therapeutische Injektion 41,-

TECHNISCHE ARBEITEN (ohne Metall, inkl. Labor)
Goldgussfüllung 

F1 Inlay einflächig 
F2 Inlay zweiflächig 
F3 Inlay drei-/mehrflächig

479,-
585,-
691,-

Vollgusskrone, ¾-Krone, Onlay 732,-
Brückenglied, Vollguss 732,-
VMK-Standardkrone 745,-
VMK-Standardzwischenglied 745,-
Individuell gestaltete VMK-Krone 897,-
Individuell gestaltetes VMK-Zwischenglied 897,-
Kunststoff-Mantelkrone 644,-
Vollkeramikkrone (Jacketkrone) 1.019,-
Teleskop-Krone, Vollguss 1.016,-
Teleskop-Krone, verblendet 1.121,-
Aufbau gegossen exkl. Materialkosten 242,-
Provisorische Schutzkrone exkl. Materialkosten 101,-
Einfache Implantation bei ausreichendem 

Knochenangebot inkl. Verschlussschraube
1.330,-

Temporäre Implantation im Rahmen einer KFO-
Behandlung

462,-

Tiefziehschiene (Miniplastschiene) 208,-
Individuelle Kunststoffschiene (Artikulator) 457,-

KIEFERORTHOPÄDIE abnehmbar
Diagnosepaket (Modellanalyse,  

Panoramaröntgen, Therapieplanung)
309,-

Diagnosepaket II 413,-
1. Behandlungs-Jahr
2. Behandlungs-Jahr
3. Behandlungs-Jahr

1.859,-
1.514,-
1.280,-

Kieferorthopädisches Freilegungsoperation exkl. 
Materialkosten

462,-

KIEFERORTHOPÄDIE festsitzend
Gesamtbehandlung 6.451,-
Aligner Therapie 6.451,-
KFO-Reparatur Bracketverlust  

erstes Bracket pro Sitzung 
weiteres Bracket pro Sitzung

103,-
77,-

PROTHETIK
Totale Prothese 1.353,-
Platte-Kunststoff 611,-
Metallgerüst 1.494,-
Zahn pro Einheit 53,-

REPARATUREN
Kunststoff:
 a) Sprung, Bruch, Wiederbefestigung 148,-
 b) Zahn oder Klammer neu 170,-
 2 Leistungen (a, b, oder a + b) 196,-
 mehr als 2 Leistungen 228,-
 Totale Unterfütterung direkt 228,-
 Totale Unterfütterung indirekt 316,-
Metall:
 Anlöten von Retention, Klammer, Aufr. 170,-
 2 Leistungen (x, y; Bügelreparatur) 196,-
 mehr als 2 Leistungen 227,-
Kieferorthopädie:
 Sprung, Bruch, Drahtelementersatz 135,-
 Unterfütterung oder Erweiterung 162,-
 Labialbogenrep., Dehnschraubeners. 184,-

AUTONOME HONORARRICHTLINIEN 2020/2021

* In Anbetracht der Corona-Pandemie wird für die Dauer der Pandemie diese Position in die AHR ab 2019/2020 aufgenommen.


