2_Politik

A Kurznotiert 00
Auslandische Handwerkshe- Bis auf Berlins Wirtschaftsse-
triebe miissen sich auch dann nator Harald Wolf (SPD) lehnen
nichtin die Handwerksrolle eintra- die  Wirtschaftsminister ~ der
gen, wenn sie oft oder regelmaRig Bundeslander die Einfiihrung ei-
in Deutschland arbeiten. Dies ent- ner Aushildungsplatzabgabe ab.
schied der Europdische Gerichts- Auf ihrer Tagung in Magdeburg
hof Anfang Dezember. Bereits vor erklarte Sachsen-Anhalts Wirt-
drei Jahren hatten die Richter in schaftsminister Horst Rehberger
Luxemburg auslandische Betriebe (FDP): ,Allein die Feststellung
von strengen Zunftregeln befreit. und Erhebung einer solchen Ab-
Seitdem klagen deutsche Hand- gabe wiirde viele Millionen Euro
werker (iber so genannte Inlénder- kosten.” Niemand kénne daran
diskriminierung, da sie strengere interessiert sein, neue Jobs in
Kriterien als ihre auslandischen Amtsstuben statt in Unterneh-
Kollegen aus der EU erfiillen miis- men zu schaffen. (Deutsche
sen. (Stiddeutsche Zeitung) Handwerkszeitung)

Keine 10 Euro dabei? Kein Prob-
lem, denn die Praxisgebiihr kann
auch tiber Handy bezahlt werden.
Dafiir muss der Patient lediglich
eine vom Arzt iiber das Internet be-
antragte Bezahl-Telefonnummer
anwahlen. Der Arzt erhalt darauf-
hin eine E-Mail miteiner Zahlungs-
bestatigung. Die Auszahlung der
Gebiihran den Arzterfolgt tiber die
Telekom-Abrechnung. Die Zahlung
tiber Handy ist einfach, dafiir aber
auch teuer—zumindest fiir den Pa-
tienten: zwei Euro fir die Telekom
und 0,80 Euro fiir den Serviceprovi-
derkostetdiebargeldlose Zahlung.
(zahn-online)

Praxisgebiihr — die Mehrheit
der Deutschen schrénkt deshalb
ihre Arztbesuche nichtein. Insge-
samt 87 Prozent der Deutschen
bekundeten in einer Forsa-Um-
frage, dass sie in Zukunft nicht
seltenerzumArztgehen, weilnun
eine Praxisgebuhr verlangt wird.
Am wenigsten von der finanziel-
len Belastung betroffen fiihlen
sich Beamte und Selbststandige
— nur vier Prozent der Befragten
gaben an, ihre Arztbesuche ver-
ringern zu wollen. Hingegen ha-
ben sich 26 Prozent der Arbeiter
vorgenommen, in Zukunft selte-
ner zum Arzt zu gehen. (ots)

Schreiben Sie uns!

Ihnen brennt ein Thema unter den Négeln? Sie méchten den Berufskollegen lhre
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In der Dezember-Ausgabe der ZT Zahntechnik Zeitung hat sich leider ein Druckfehler eingeschlichen. Im Artikel ,.Innungen aus VDZI ausgetreten” auf Seite 1 hiell es
falschlicherweise, dass der Austritt der Innungen Nord- und Stidbayern laut satzungsgemaRer Kiindigungsfrist zum 31.12.2003 erfolgen wiirde. Das korrekte Austritts-

datum ist jedoch der 31.12.2004.

Gebiihr beschert Mehraufwand

Zeit und Geld — das kostet die Arzteschaft die Einfiilhrung der Praxisgebiihr/
Endlich Einigung zum Inkasso-Risiko bei Zahnérzten

(kh) - Eine Woche nach dem
Start der Praxisgebiihr hat die
Kassendirztliche Bundesver-
einigung (KBV) die Kosten fiir
den Arzt mit 0,90 Euro je Pa-
tientund Quartal beziffert. Bei
Mahnungen verdoppelt sich
dieser Aufwand. Zu den Ver-
waltungskosten kommt ein
immenser Zeitaufwand hinzu,
den die Arztpraxen zu tragen
haben. So miissen bei jedem
Patienten so genannte Zusatz-
gebiihrenordnungsnummern
in den Computer eingegeben
werden. Nummer 8032 bei-
spielsweise steht fiir Patien-
ten, die von der Gebiihr befreit
sind, Nummer 8040 fiir einen
Vorsorgefall, bei dem nichts
fallig wird, und so weiter - fiir
die Helferinnen bedeutet dies
ein Kampf durch einen Zah-
lendschungel. Dann miissen

Quittungen ausgestellt und
Uberweisungsscheine  sor-
tiert werden. Auch dies ein zu-
sétzlicher Zeitaufwand, denn
einige Patienten forderten
gleich nach der Entrichtung
der Gebiihr bis zu zehn Uber-
weisungen zu Fachérzten. Bei
den Patienten ist von Unmut
oder Verdrgerung jedoch
nichts zu spiiren, berichtet die
Berliner Morgenpost: Die
meisten Patienten brachten
nicht nur das Geld, sondern
auch Versténdnis fiir die Ge-
bithr mit.

Seit Jahresbeginn miissenalle
Patienten einmal im Quartal
eine Gebiihr von 10 Euro zah-
len,wenn sie einen Arzt aufsu-
chen. Ausnahmen gelten
unter anderem fiir Krebs-
vorsorgeuntersuchungen und
Schutzimpfungen — hier wird

keine Gebiihr fallig. Sdumi-
gen Zahlern miissen die Arzte
unter eigenem Aufwand zu-
néchst eine Zahlungserinne-
rung schicken, dann iiber-
nimmt die Kassenérztliche
Vereinigung das Mahnverfah-
ren. So sieht es der Kompro-
miss vor, den die Krankenkas-
senund KassenarztlichenVer-
einigungen Ende letzten Jah-
res ausgehandelt hatten.

Keine Einigung dagegen er-
zielten Kassen und Kassen-
zahnérztliche Bundesvereini-
gung (KZVB). Erst mit dem
Schiedsspruch, den das
Bundesschiedsamt  Anfang
Januar gefillt hat, gibt es nun
auch im zahnéirztlichen Be-
reich verbindliche Richtlinien
zur Gebiihrenfreiheit und
dem Inkasso-Risiko. So blei-
ben zwei Kontrolluntersu-

chungen jahrlich zuzahlungs-
frei und zwar inklusive be-
stimmter diagnostischer und
praventiver Leistungen wie
beispielsweise Rontgen oder
Zahnsteinentfernung. Nach
dem Urteil des Schiedsamtes
tragen auch die Zahnérzte
kein Inkasso-Risiko fiir die
Praxisgebiihr. Wenn ein Pa-
tient nicht zahlen will, miissen
sie eine Zahlungsaufforde-
rung verschicken - bleibt die
Zahlung weiter aus, muss sich
die Krankenkasse um das
Problem kiimmern.
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Zahnersatz: Bleiben oder Kasse wechseln?

Preis-Leistungs-Verhéltnis wird in Zukunft noch genauer unter die Lupe genommen

(eb) — Zwar ist die Ausgliede-
rung des Zahnersatzes aus der
GKYV ab 2005 beschlossen wor-
den, dennoch weif} bisher nie-
mand so genau, wie die damit
verbundenen Neuregelungen
rund um ZE-Zusatzversiche-
rungen letztendlich aussehen
werden.Verschiedene, von den
Kassen in Auftrag gegebene
Umfragen demoskopischer In-
stitute sollten die derzeitige
Stimmung der Biirger zu die-
sem Thema herausfinden. Das
Ergebnis: Es herrscht allge-
meineVerunsicherung. Sollich
nun bei meiner Krankenkasse
bleiben oder wechseln? Dass
diese Frage gar nicht so leicht
zu beantworten ist, zeigen die
Umfrageresultate. So hdngen
die Antworten vor allem von
drei Faktoren ab: Alter, Bil-

dungsgrad und Einkommen.
Laut einer Emnid-Umfrage
sind beispielsweise 76 % der
GKV-Versicherten mit den
Leistungen ihrer Kasse zufrie-
den. Fiir 26 % stellt die Anhe-
bung derVersicherungspflicht-
grenze einen Grund dar, tiber
einen Wechsel nachzudenken,
wobei dies zumeist auf die
Gruppe der 30-bis 40-Jdhrigen
zutrifft. Bereits 10 % der Versi-
cherten habensich fiir eine pri-
vate Zusatzversicherung ent-
schieden.

Bei den Befragungen wurde
ein offenbarer Zusammen-
hang zwischen der Bereit-
schaft zum Kassenwechsel so-
wie dem Bildungsgrad derVer-
sicherten festgestellt. Dem-
nach wollen mehr als drei
Viertel bis 90 % mit Berufs-

oder Volksschulabschluss
beim Zahnersatz ihrer Kasse
treubleiben. Bei den Akademi-
kernbzw.Versicherten mit Abi-
tur sind es zwischen 50-70 %.
Auch die demoskopische Er-
hebung der Unternehmensbe-
ratung MSR Consulting Group
weist keine nennenswerte Ab-
weichung von den Emnid-Er-
gebnissenauf. Schautmansich
diese Studie genauer an, plant
jeder Finfte einen Wechsel.
Hierbei wiirden sich die Versi-
cherten stiarker am Preis-Leis-
tungs-Verhéltnis der einzelnen
Kassen orientieren, wobei be-
sonders Jiingere zu einem
Wechsel bereit sind. Aber auch
Einkommensverhéltnisse und
Bildungsgrad spielen eine er-
hebliche Rolle. So sind z.B.
Geringverdiener mit einem

Herausnehmbarer oder
doch fester Zahnersatz?

Wihrend die Méanner in Sachen Zahnersatz rnpist nur auf die Funktionalitat
achten, ist den Frauen hingegen vor allem die Asthetik wichtig

(eb) — LieBe man den Kosten-
faktor auBer Acht, wiirden
sich die meisten Patienten bei
der Wahl des Zahnersatzes
fiir Implantate entscheiden.
Doch sind diese wirklich die
bessere Alternative zu den
herausnehmbaren  dritten
Zahnen? Folgt man einer
schwedischen Studie, die
ausschlieBlich die Funktio-
nalitit des Zahnersatzes
untersuchte, gibt es qualita-
tiv bei beiden Varianten
erstaunlicherweise kaum
Unterschiede. Sowohl im-
plantierter, also auch gut sit-
zender herausnehmbarer
Zahnersatz fiihrt zu einem
erndhrungsmedizinisch be-
friedigenden Gesamtergeb-
nis.

Sotiiberraschend dies auf den
ersten Blick erscheinen
mag, lassen sich jedoch die
wenigsten Patienten alleinig
von der Funktionalitit des
Zahnersatzes iiberzeugen,

vom Kostenfaktor mal abge-
sehen.Denn gerade junge Er-
wachsene, und vor allem
Frauen, stellen einen sehr ho-
hen &sthetischen Anspruch
an ihre Zahne. Auch der
Tragekomfort spielt eine sehr
wichtige Rolle.

Laut einer Untersuchung,
vorgestellt von Prof. Dr.
Thomas Kerschbaum, Prési-
dent der Deutschen Gesell-
schaft fiir Zahnéarztliche Pro-
thetik und Werkstoffkunde
(DGZPW),haben Ménner ein
anderes Verhiltnis zu Ziah-

Einkommen unter 1.000 €/Mo-
nat nicht an einer Umorientie-
runginteressiert. Allesinallem
kann man sagen, dass Be-
fragte, die sich gut iiber die ein-
zelnen Leistungen der jeweili-
gen Kassen informiert haben,
eher zu einem Wechsel neigen.
Folgt man den Befragungen
insgesamt, machen deren Er-
gebnisse deutlich, dass es ten-
denziell eine groBere Zufrie-
denheit bei den privat Versi-
cherten gibt. Beiden gesetzlich
Versicherten sind es gerade
mal 50 %, die sich als ,,sehr zu-
frieden® iiber die Leistungen
ihrer Kasse &uBerten. Dies
héngt vor allem mit den zuneh-
menden Leistungseinschrén-
kungen bei den GKVen zusam-
men, von denen immer mehr
Menschen betroffen sind. m

nen als Frauen. Ihnen ist es
meist nicht so wichtig, wel-
chen Eindruck sie auf andere
mit ihrem Mund machen.
Hauptsache, die Zdhne funk-
tionieren. Frauen sehen das
ganzanders.Fiirsiespieltdas
Aussehen eine mindestens
genauso grofe Rolle. Daher
sind sie auch eher bereit,
mehr Geld fiir ihren Zahner-
satz auszugeben. Die Ent-
scheidung, fiir oder wider Im-
plantat oder herausnehmba-
ren Zahnersatz ist daher bei
sehr vielen Patienten stark
psychologisch beeinflusst.
Da an der schwedischen Stu-
die ausschlieBlich Mdnnerim
Alterzwischen 68 und 69 Jah-
ren teilgenommen haben, ist
sie leider nur bedingt repré-
sentativ. Gerade hier, bei den
dlteren Patienten, insbeson-
dere bei betreuten und statio-
ndr wohnenden Senioren hat
die Studie vor allem eins ge-
zeigt. Néamlich, dass auf
Grund reduzierter sozialer
Kontakte sowohl der &stheti-
sche Aspekt, als auch die
Sprache weniger wichtig
sind. Vielmehr riickt wieder
die Kaufunktionalitét in den
Vordergrund, was gerade bei
Senioren aus erndhrungsme-
dizinischer Sicht von Bedeu-
tung ist.



