politik BLZK

24

Delegierbare Leistungen
bei PZR und PAR-Behandlung

Die Bayerische Landezahndrztekammer zu Grundsdtzen und juristischen Grenzen

Zahndrztliche Leistungen heif3en so,
weil sie nicht von Berufsfremden er-
bracht und abgerechnet werden diir-
fen, sondern nur von Zahnirzten. Der
Zahnarzt kann nicht jede Aufgabe in
seiner Praxis selbst erledigen und hat
deshalb die Moglichkeit, Tatigkeiten an
dafiir qualifizierte Mitarbeiter/-innen
mit abgeschlossener Ausbildung wie
Zahnmedizinische Fachangestellte
(ZFA), Zahnmedizinische Prophylaxe-
Assistent/-innen (ZMP) oder Dental-
Hygieniker/-innen (DH) zu delegie-
ren. Dieser Artikel informiert iiber
Grundsatze und juristische Grenzen im
Hinblick auf PZR und PAR.

Die zahndrztliche Berufsausiibung hat sich
in den vergangenen 30 Jahren gewandelt,
die ,Helferin“ von damals hat sich diffe-
renziert, strukturiert fortgebildet und steht
heute international an der Spitze. Wahrend
dieser Zeit hat sich die Prophylaxe in allen
Praxen etabliert und ist fiir die Patienten
unverzichtbar. Die neue PAR-Richtlinie
tragt dem in der GKV Rechnung. Die eta-
blierte Professionelle Zahnreinigung
(PZR) ist ein wissenschaftlich anerkann-
tes, hochwirksames Instrument zum Er-
halt der Zahngesundheit - eine klassische
Prophylaxeleistung! Die regelmafige PZR
soll Parodontitis verhindern. Die neue Un-
terstiitzende Parodontaltherapie (UPT)
ist dagegen ein Instrument zur Sicherung

des Langzeiterfolges der Mafinahmen, die
bereits bei einem an Parodontitis Erkrank-
ten durchgefiihrt wurden,- eine klassische
Therapiemafinahme!

Sowohl bei PZR als auch bei PAR sind
unter Beachtung der berufsrechtlichen Be-
stimmungen Teile von Leistungsinhalten
an qualifiziertes Fachpersonal delegierbar.
Die vollstandige Leistungserbringung und
damit die Berechnungsfahigkeit einer Ge-
biihrennummer der GOZ oder des Bema
setzt jedoch ein persénliches Tatigwerden
des Zahnarztes voraus. Der Umfang dieser
zahndrztlichen Tatigkeit an der Leistung
richtet sich nach der klinischen Situation.

Vereinzelt wurden Beflirchtungen ge-
dufert, dass bei Parodontalbehandlungen,
die nach dem 1. Juli 2021 nach der neuen
PAR-Richtlinie durchgefiihrt werden, keine
(Teil-)Leistungen mehr delegierbar sind.
Eines vorab: Dem ist nicht so! Auch unter
den Bedingungen der neuen PAR-Richtlinie
wird es delegierbare Leistungen geben!
Vereinfacht kann man formulieren: ,Was
vorher (unter den Bedingungen der bishe-
rigen Richtlinie) delegierbar war, wird auch
kiinftig (unter den Bedingungen der neuen
Richtlinie) delegierbar sein!

Was darf delegiert werden?

Im Zahnheilkundegesetz &1 Abs.5 werden
die Leistungen, die approbierte Zahnarzte
in den Bereichen Prophylaxe und Paro-

dontal-Behandlung insbesondere delegie-
ren k&nnen, genau aufgelistet:
 Herstellung von Rontgenaufnahmen

e Entfernung von weichen und harten
sowie klinisch erreichbaren subgingi-
valen Beldgen

Fullungspolituren

Legen und Entfernen provisorischer
Verschliisse

Herstellung provisorischer Kronen
und Briicken

Herstellung von Situationsabdrticken
Trockenlegen des Arbeitsfeldes relativ
und absolut

Erklarung der Ursache von Karies und
Parodontopathien

Hinweise zu zahngesunder Erndhrung
Hinweise zu hduslichen Fluoridie-
rungsmafinahmen

Motivation zu zweckmafiiger Mund-
hygiene

« Demonstration und praktische Ubun-
gen zur Mundhygiene

Remotivation

Einfarben der Zdhne

Erstellen von Plaque-Indizes
Erstellung von Blutungs-Indizes
Kariesrisikobestimmung

Lokale Fluoridierung zum Beispiel mit
Lack oder Gel

« Versiegelung von kariesfreien Fissuren

In keinem Fall delegierbar sind zum
Beispiel die Diagnosestellung, die Auf-
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kldarung liber Prophylaxe-/Therapie-
optionen und die Kontrolle des Ergeb-
nisses. Das sind ureigene zahndrztliche
Aufgaben, auch bei nichtinvasiven Ein-
griffen!

Es empfiehlt sich, den Patienten vor
der Behandlung genau dariiber aufzuklg-
ren, welche der MaRnahmen delegiert
werden.

Worauf muss bei Delegation
geachtet werden?

« Die Mitarbeiterin ist zur Erbringung
der Leistung qualifiziert.

e Der Zahnarzt liberzeugt sich person-
lich von der Qualifikation der Mitar-
beiterin.

e Der Zahnarzt ordnet die konkrete
Leistung an (Anordnung).

e Der Zahnarzt erteilt die fachliche
Weisung (Weisung).

» Der Zahnarzt liberwacht und kontrol-
liert die Ausfiihrung (Aufsicht).

* Dem Patienten ist bewusst, dass es
sich um eine delegierte Leistung
handelt.

* Der Zahnarzt ist fir die delegierte
Leistung in gleicher Weise persdnlich
verantwortlich und haftet fiir diese in
gleicher Weise wie fiir eine personlich
erbrachte Leistung (Verantwortung).

Der Zahnarzt hat demnach den Einsatz-
rahmen fiir jede seiner Mitarbeiterinnen
individuell festzulegen und dies mog-
lichst schriftlich zu dokumentieren, wie
auch Anordnungen fiir den konkreten
Behandlungsfall zu treffen. Wahrend des
Einsatzes muss der Zahnarzt jederzeit
fur Rickfragen, Korrekturen oder bei
Komplikationen zur Verfligung stehen.
Im Rahmen seiner Aufsichtspflicht muss
er Uberwachen, dass seine Mitarbeite-
rinnen seine Anordnungen und Weisun-
gen beachten, den festgelegten Rahmen
nicht Uberschreiten und die Tatigkeit
insgesamt ordnungsgemaf durchfihren.
Bei Beendigung des Einsatzes kontrolliert
der Zahnarzt im konkreten Einzelfall die
Ordnungsmafigkeit der Leistung und
trifft alle weiteren Anordnungen. Insge-
samt begleitet damit der Zahnarzt vom
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Anfang der Anordnung bis zum Ende des
Einsatzes das Tatigwerden seiner Mitar-
beiterinnen. Die Einhaltung dieser De-
legationsgrundsdtze stellt zugleich eine
Mafinahme wirksamer Qualitdtssicherung
in der zahndrztlichen Praxis dar.

GOZ 4070 und 4075 bzw.
Antiinfektiose Therapie (AIT)

Die Leistungsbeschreibung der GOZ-Posi-
tionen 4070 und 4075 lautet: ,,parodon-
tal-chirurgische Therapie (insbesondere
Entfernung subgingivaler Konkremente
und Wurzelglattung), geschlossenes
Vorgehen“. Deshalb muss differenziert
werden, ob es sich im konkreten Fall um
eine chirurgische Mafinahme (z.B. Wur-
zelglattung) handelt (kann nicht delegiert
werden) oder um das Entfernen von kli-
nisch erreichbaren subgingivalen Konkre-
menten (kann, weil im Delegationsrahmen
der Bundeszahnarztekammer erfasst,
delegiert werden). Uber die Entfernung
klinisch erreichbarer Konkremente hinaus
konnen dann chirurgische Ma3nahmen
nicht delegiert werden (Urteil des Landes-
sozialgerichts Baden-Wiirttemberg vom
1.September 2004, Az.L 5 KA 3947/03).

Die Antiinfektiose Therapie (AIT)
dient der Beseitigung entziindlicher Pro-
zesse. Blutung, beziehungsweise Suppura-
tion auf Sondierung sollen weitgehend eli-
miniert werden. Dabei werden im Rahmen
eines geschlossenen Vorgehens bei Zahn-
fleischtaschen mit einer Sondierungs-
tiefe von vier Millimetern und mehr alle
supragingivalen und klinisch erreichbaren
subgingivalen weichen und harten Beldge
(Biofilm und Konkremente) entfernt.

Sind nach der nichtinvasiven Entfer-
nung aller supragingivalen und klinisch
erreichbaren subgingivalen weichen und
harten Beldge durch eine qualifizierte
Mitarbeiterin bei der Kontrolle durch den
Zahnarzt keine weiteren Mafinahmen not-
wendig, so ist die Leistung erbracht. Stellt
der Zahnarzt jedoch fest, dass tiefer ge-
legene Konkremente chirurgisch entfernt
werden missen oder eine chirurgische
Wurzelgldttung erforderlich ist, muss er
diese Teile der Leistungen selbst erbrin-
gen.
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Faktor bei delegierten
Leistungen

Die Berechnung von Gebliihren ist klar in
der GOZ unter §4 Abs.2 geregelt: ,Der
Zahnarzt kann Gebihren nur fir selbst-
standige zahnarztliche Leistungen be-
rechnen, die er selbst erbracht hat oder
die unter seiner Aufsicht nach fachlicher
Weisung erbracht wurden (eigene Leis-
tungen).“ Somit sind auch delegierte
Mafinahmen zahndrztliche Leistungen
und kdnnen bemessen nach Zeitaufwand,
Schwierigkeit und Umstdnde innerhalb
des Gebiihrenrahmens (1- bis 3,5-fach)
berechnet werden.

Haftung

Fir Leistungen, die der Zahnarzt an seine
Mitarbeiter delegiert, haftet er, als hatte
er sie selbst erbracht. Ohne Anweisung
des Zahnarztes dirfen zahnérztliche
Leistungen nicht erbracht werden. Das
Landgericht Stuttgart (09.08.2008 -
16 Os 49/08) verurteilte eine Firma, in
der eine selbststandige Zahnkosmetike-
rin (ausgebildete ZFA) Zahnreinigungen
durchfiihrte. Das Gericht begriindete den
Beschluss damit, dass die Zahnreinigung
mittels Pulverstrahlgerdt Teil der Zahn-
heilkunde ist und von einem Zahnarzt
tiberwacht werden muss. Diese Voraus-
setzung war in diesem Fall nicht gegeben.

Fazit

Werden delegierbare MaRnahmen von
einer dafir qualifizierten Mitarbeiterin
erbracht, muss der Zahnarzt wahrend
dieser Behandlung jederzeit fiir Riick-
fragen zur Verfligung stehen. Er muss
seiner Aufsichtspflicht nachkommen
und Uberpriifen, dass der Delegations-
rahmen nicht Uberschritten und die
Tatigkeit ordnungsgemafd durchgefiihrt
wird. Ist die Behandlung beendet, kon-
trolliert der Zahnarzt das Ergebnis. Eine
genaue Dokumentation der Behandlung
ist zwingend notwendig.

Christian Berger
Prasident der BLZK
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