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Fragen zum Festzuschusssystem

Bei Abrechnungsfragen im Bereich Zahnersatz wenden Sie sich bitte an unsere

Servicehotline 89004-405!

Unsere Mitarbeiter helfen Ilhnen gern.

AL
AN
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Was sind uberhaupt Festzuschusse?

= Abrechnungswege sind im Sozialgesetzbuch (SGB) festgelegt.
= Zahnersatz ist seit jeher zuzahlungs- und genehmigungspflichtig.

= Frlher: prozentuale Bezuschussung, Mehrkostenvereinbarung,
bundesweit differierende Punktwerte.
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Neu: Befundbezogene Festzuschiisse

Befundbezogene Bezuschussung: versorgungsunabhangiges
Bezuschussungssystem.

Zuschuss orientiert sich damit nicht an der gewahlten Therapie,
sondern am Befund.

Bonusregelung gilt weiter.

Jahrliche Anpassung des bundeseinheitlichen Punktwerts sowie
der Festzuschussbetrage.

Damit auch Bezuschussung von ehemals nicht
bezuschussungsfahigen Versorgungen (Implantate).

Grundlage: Festzuschuss-Richtlinie / SGB V.



SGB V seit 01.01.2005

§ 55 Abs. 1 Leistungsanspruch

Befundbezogene Festzuschusse stellen nicht auf die ... Versorgung im
Einzelfall, sondern auf prothetische Regelversorgungen bei bestimmten
Befunden ab. Unabhdngig von der tatsachlich durchgefiihrten
Versorgung erhalten Versicherte zuklinftig einen Festzuschuss, der sich auf
die vom Gemeinsamen Bundesausschuss festgelegten Befunde bezieht.

§ 56 Festsetzung der Regelversorgungen

(2) .. Dem jeweiligen Befund wird eine zahnprothetische Regelversor-
gung zugeordnet. Diese hat sich an zahnmedizinisch notwendigen
zahnarztlichen und zahntechnischen Leistungen zu orientieren, die zu einer
ausreichenden, zweckmiaBigen und wirtschaftlichen Versorgung mit
Zahnersatz einschlieBlich Zahnkronen und Suprakonstruktionen ... nach
dem allgemein anerkannten Stand der zahnmedizinischen Erkenntnisse
gehoren.




Beispiel einer Regelversorgung

1.1 Erhaltungswiirdiger Zahn mit weit-
gehender Zerstdrung der klini-
schen Krone oder unzureichende
Retentionsmdglichkeit, je Zahn

20a
19
24c

b
98a

Metallische Vollkrone
Provisonische Krone
Abnahme und Wiederein-
gliederung eines Provison-
ums

Planungsmodelle
Individuelle Abformung

0010 Modell

0023 Verwendung von Kunststoff

0024 Galvanisieren

0051 Sagemodell

0052 Einzelstumpfmodell

0053 Modell nach Uberabdruck

0055 Frasmodell

0060 Zahnkranz

0070 Zahnkranz sockeln

0120 Mittelwertartikulator

0201 Basis fir Vorbissnahme

0211 Individueller Laffel

0213 DBasis fur Bissregistrierung

0220 Bisswall

0240 Ubertragungskappe

0310 Provisorische Krone

0320 Formteil

1021 Vollkrone [ Metall

1031 Vorbereiten Krone

1032 Krone einarbeiten

1360 Gefrastes Lager

1500 Metallverbindung nach
Brand

9330 Versandkosten

Matenal:
NEM

Verbrauchsmatenal Praxis
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FZ-Abrechnungshilfe

Schwere Kost fiir Giiltig ab 01.01.2025

leichteres Arbeiten. Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

Befunde Festzuschiisse in € Befunde Festzuschiisse in €
60% T70% 75 % 100% 50 % TO % | 75 % 100 %
e e e topesbonis) | onis) | @enusz | puctess
= a8 Restzahnbestand bis zu 3 Zahnen je Kiefer bei Notwendigkeit einer dentalen durch
1 Erhaltungswiirdiger Zahn je Ankerzahn - 35477 | 41350 | 443,47 | se129
11 U Zahn mit wei g der kli Krone oder i i a0 , 3
ST & ¥ g zu L der Kiefer bei der mit und
miglichkeit, je Zahn 229,25 | 267,46 | 28657 | 382,09 igkeit einer istrierungl, Zuschlag je Gesamtbefund 8988 | 10486 [ 112,35 | 129.80
12 irdiges Zahn mit grofen aber i und/ader oraler Zahnsubstanz,
et e || meses || e || ceess [l Liickengebiss nach Zahnverust in Fillen, in denen eine endgilltige Versorgung nicht sofort maglich ist
51 Lilckengebiss nach Verlust von bis zu 4 Zihnen je Kiefer in Fallen, in denen eine endgil Wersorgung nicht sofort
13 Zahn mit Krone oder unzureichende Retentions- mbglich ist, je Kiefer 185,73 | 21869 | 23218 | 30855
mﬁgl-chkent Imvgrblendhmkh (15 -25 und aa-u) Jewrh\gndung fir Kronen (auch implantatgestitzte) 78,26 91,31 97,83 | 13044
52 Lickengebi h Zahnwerlust van 5 bis 8 Zahnen je Kiefer in Fallen, in d i dgiiitige Ver ht
= f Zahnmit LEm s el k i mit herkdmm- wfvrtnrﬁg.lsi::ia:t.jeakixr ustvan BB Eannen je feterin FRlen. In denen Sine endgnifise Mersersung nie 25648 | 29923 | 32060 | 427,47
lichen Zementierungsverfahren, je Zahn 47,83 55,80 59,78 79,71 - .
= . 53 Lickengebiss nach Verlust von Uber 8 Zihnen je Kiefer in Fallen, in denen eine endgiltige Versargung nicht sofort
15 Zahn mit eines mit moglich ist, je Kiefer 33374 | 38536 | 41717 | 55623
lichen Zemgnt-erungsverfahren,]eZahn 144,07 | 168,08 180,08 | 240,11
5.4 Zahnloser Ober oder Unterkisfer in Fillen, in denen eine endgiiltige Versorgung nicht sofort maglich ist, je Kiefer 458,57 | 53500 | 573,21 | 76428
2 ] Liicken von vier Zihnen je Kiefer bei unter der dass keine
vorliegt {Lik . 6 und iirfrige
Ein fehlender Zahn 7 65t elne Frelendsituation aus. Dles glit nicht, wenn Zahn 8 vorhanden ist und dieser als ist.
Saweit Zahn 7 einseitig oder beidseitig fehit und hierfiir keine Versorgungsnotwendigkeit besteht, liegt kei ne Ttuation var. Auch nicht irfti &0 " Gebiss ohne : & mit e
werden fiir die Ermittlung der Anzahl der den Zihne je Kiefer beriicksi st nicht 5 inat ohne ket der and ohne ; B
Fiar luckenangranzende Zahne nach den Befunden von Nr. 2 sind Befunde nach den Nrn. 1.1 bis 1.3 m:ht ansetzbar, Das Gleiche 'ner\'\ersorgung mit auch Auffillen von Sekundarteleskopen im direkten Verfahren, je Prothese 2236 | 2609 | 2785 | 3727
ken fiir den Pf der an den i angrenzt.
— 61 i Gebiss ohne i £ mit wi irftig
21 Zahnbegrenzte Liicke mit einem fehlenden Zahn, je Licke inati ohne igkeit der je Prothese 53,06 61,91 66,33 88,44
Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Befundes \m c fur eine Bri g zum Ersatz von bis zu zwei
un &2 i Gebiss ohne i £ mit wi urftiger
neben dem Festzuschuss nach dem Befund NL 2 1 zusatzlich i Festauschuss r-ach dem Befund Nr. 3.1 ansetzbar. 529,97 | 61830 | 662,47 | 88329 it der [ im . auch Wieder-
von i ader anderer Verbi an dieser je Prothese 8836 | 10308 | 11045 | 14726
22 Zahnbegrenzte Lilcke mit zwel nebeneinander fehlenden Zihnen, je Liicke
Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Befundes im ol fur eine Briic g zum Ersatz von bis zu zwei 63 i Gebiss ohne A g mit =
inati i im ich, auch i von 3
neben dem Festzusehisss nach dem Bafund | Mr z 2 2usatzlich eln Fastzuschuss nach dem Befund Nr. .1 ansetzbar, 604,56 | 705,32 | 755,70 |1007,60 oder anderer Verbi an di je Prothese 12566 | 14681 | 157.08 | 209,44
23 Zahnbegrenzte Liicke mit drei nebensinander fehlenden Zihnen, je Kisfer 67502 | 787,53 | 843,78 (112504 | |e.a i Gebiss mit g mit i Grftiger Kombi-
mit im je Prothese bei Erweiterung um einen Zahn 9451 | 11026 | 11814 | 157,52
24 mit vier i Zihnen, je Kiefer 739,73 | 863,02 | 924,67 (123289
6.4.1 i Gebiss mit mit: tiger Kombi-
25 An eine Licke i weitere Likcke mit einem fehlenden Zahn 293,93 | 342,92 367,42 | 489,89 BUNE mit im je Prothess bei Erwertemng um jeden weiteren Zahn 18,94 2210 23,68 31,57
26  Disp ilerzi ur festsitzenden Zuschlag je Liicke 216,86 | 253,01 | 271,08 | 36142 |[es i ges Gebiss mit z mit i Grftig / Kombi-
gung mit im . je Prothese bei £ um einen Zahn 13805 | 16106 | 172,56 | 230,08
27 Zahn in einer Liicke im ich (15-25 und 34-44), je Verblendung fiir einen
ersetzien Zahn, auch fiir einen der Liicke Bril im ich. 651 Gebiss mit mit i irftig inati
Der Befund ist nicht fiar Fligel einer i 7712 | 89,98 | 9641 | 12854 mit im ich, je Prothese bei Erwelterung um jeden weiteren Zahn 2768 | 3229 [ 3460 | <613
ES Zahnbegrenzte Liicken, die nicht den Befunden nach den Nrn. 2.1 bis 2.5 und 4 entsprechen 66 4 bei irdigem Teil , je Prothese 10315 | 12034 | 12893 | 171,91
31 Allezahnbegrenzten Licken, die nicht den Befunden nach Nrn. 2.1 bis 2.5 und 4 entsprechen, oder Freiendsitua- 67 a bei Grdigem totalem oder i D
tienen (Lickensituation 1), je Kiefer Je Kiefer 12421 | 144951 | 15526 | 207,01
Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Bdundes \m oberkueierrur eine Briickenversorgung zum Ersatz von bis zu zwel
t bei nd- 68 iirftig i i je Zahn 1619 | 1sss | 2024 | 2699
neben dem nach dem Befund Nr. 3.1 ich ein nach den der
Nrn. 2.1 oder 2.2 ansetzbar. 540,58 | 630,67 | 67572 | 90095 |68 i iirfriger h je Flugel einer Adhasivbriicke asss | s3s2 57,35 [ 76,46
32 3) Beidseitig bis zu den Eckzihnen oder bis zu den ersten Primalaren verkiirzte Zahnreine, 69 i drftige Facette) {auch wi i oder Grftig) im Verblend-
b) einseitig und im bereich an einer Krone, einem einem Bri oder einem Bri je 89,02 | 10386 | 11128 | 14837
gehlet it mi zwei neben-
nder fehlenden Zihnen, £10  Erneuerungsbedlrfiiges Primar- oder Sekundarteleskop, je Zabn 27011 | 31513 | 33764 [ 45013
<) hzldsullg im Sglmn:ahngzbugt bis zum Eckzahn oder bis zum ersten mit
,ewe Is Za fre 7. und Wi von
mit. igkei elnerdentalen i ieht,
aur.h it o e ot e Zahnreihe, je Eckasbi ader erstem Pramolar. Der Befund tzw!lmiue et reataban 38597 | 450,30 | 482,46 | 64328 | |71 irftig: i bei i
Jei Krone 228,75 266,88 285,94 381,25
4. Restzahnbestand bis zu 3 Zihnen oder zahnloser Kiefer
7.2  die liber den Befund nach Nr. 7.1 hinausgeht, je implantatgetragene
41  Restzahnbestand bis zu 3 Zihnen im Oberkiefer 564,55 | 658,60 | 705,68 | 94091 Krone, Brackenanker oder Briickenglied, nochstens viermal je Kiefer 139,72 | 1e300 | 17465 | 23286 .
42 Zahnloser Oberkiefer 54497 | 635,80 | 68122 | 9os29 | |73 urfiig {Facetic), je Facetia 8328 | 9716 | 10410 | 13880 WWW kzv_ b e r' | I n d e
. .
a3z Restzahnbestand bis zu 3 Zihnen im Unterkiefer 583,54 | 680,80 | 729,43 | 972,57 7.4 i iirftigy i i oder zu  je i
Krone oder Bri 17.47 2038 2183 29.11
44 Zahnloser Unterkiefer 584,38 | 68178 | 73048 | 973,97 .
7.5 u ige i Prot Je 55831 651,36 697,88 930,51
45 Notwendigkeit einer Metallbasis, Zuschlag je Kiefer 126,93 | 148,09 | 15866 | 21155 .
76 diirftig ion bei i Kiefer, je i
45 Restzahnbestand bis zu 3 Zahnen je Kiefer mit der Notwendigkeit einer dentalen Verankerung, wenn die Regel- Konnektor als Zuschlag zum Befund nach Nr. 7.5, héchstens viermal je Kiefer 16.13 18,82 20.17 26.89
eine vorsieht, je 35529 | 46117 | 49411 | 65881
7.7 irftigs jon, L Tatal-
a7 einer im ich (15-25 und 34-84), Zuschlag je Ankerzahn 62,32 72,70 77,90 | 103,86 prothese zur bei egen eines Pl Kiefers, je i 79.97 9330 99,97 | 133,29
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Elektronisches Beantragungs- und
Genehmigungsverfahren fur Zahnarzte (EBZ)
Laut § 87 Abs. 1 SGB V seit 01.01.2023 verpflichtend.

Standardszenario 1:

Antragsdaten werden
an KK Gbermittelt

Zahnarztpraxis: I
Erstellung eHKP

KK:
pruft und erstellt
Antwortdatensatz

T

KK sendet genehmigten Antrag
an ZAP zurlck;

Info von Softwareprogramm Uber
Eingang der genehmigten Daten

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (KdOR) ZE - Festzuschiisse & Richtlinien 10



Standardszenario 4: Anderung nach Genehmigung

Anderungsdaten
werden an KK
Ubermittelt
Zahnarztpraxis: erstellt
Anderungsantrag; E—
Antragsnummer wird
beibehalten e ——

KK sendet genehmigten Antrag
an ZAP zuruck;

Info von Softwareprogramm Uber
Eingang der genehmigten Daten

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (Kd6R)

KK:
pruft und erstellt

Antwortdatensatz
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Informationsquellen zum EBZ

www.kzv-berlin.de
= WO00530 (allgemeine Erklarungen)
=) Link Anlage 14a BMV-Z (Formulare)
=) Link Anlage 15b BMV-Z (Szenarien)
= W00240

= Link ,Schwere Kost fir leichteres Arbeiten”/Festzuschuss-Kompendium
(Kapitel 3)



Therapieschritte im EBZ

Heil- und Kostenplan

= Erstellung HKP mit Gesamtplanung

= Befundbezogene Festzuschiisse
werden festgelegt durch ZA

= Vor Behandlungsbeginn an Kasse
zur Genehmigung per EBZ-Antrag

= Antwortdatensatz der Kasse mit '

Bewilligung

R

= Jetzt kann mit Behandlung
begonnen werden!

HKP
Therapieschritte

Gesamtplanung muss aus
medizinischen Griinden in mehreren
Therapieschritte aufgeteilt werden
Jeder Therapieschritt erhalt einen
Antragsdatensatz der durch den ZA
erstellt wird (also mehrere HKPs)
Max. 4 Therapieschritte mdglich

Aus der Anzahl der Therapieschritte
muss die Gesamtplanung
hervorgehen, da der Gesamtbefund in
allen Planen angezeigt werden muss
Vor Behandlungsbeginn an Kasse zur
Genehmigung per EBZ-Antrag
Antwortdatensatz der Kasse mit
Bewilligung

Jetzt kann mit der Behandlung
begonnen werden!




o
Allgemeine Hinweise zum EBZ

= Mit der Unterschrift auf den Formularen ,Patienteninformation” bestatigt
der Patient die Aufklarung durch den Zahnarzt Gber die
Behandlungsalternativen, Behandlungskosten und die definitive
Behandlungsart.
(Die Behandlung entspricht dem ausgestellten HKP)

= Hinweis: 2-facher Ausdruck (1x zur Aufbewahrung in der Praxis, 1x zur
Aushandigung an den Pat.)

= Aufbewahrungsfristen:

HKP, Patienteninformation und Laborrechnungen 10 Jahre
(seit Einflhrung des Patientenrechtegesetzes vom 02.06.2013)



B — Zahnai BMV-Z| Bundesmantelvertrag — Zahnarzte (BMV-
g — Zahnarzte (BMV-Z) [{ ) .2)
< . . Vordruck 3d: Patienteninformation gleich- und andersartige Versor- Vordruck 3d: Patienteninformation gleich- und andersartige Versor-
Vordruck 3c: Patienteninformation Regelversorgung 9 9 g
gung gung
Gu.mgda01.01.2022ﬁrPiotprammdab01.07.2022ﬁrﬂerxen Gilltig ab 01.01.2022 fur Pilot und ab 01.07.2022 fiir alle Praxen Gilltig ab 01.01.2022 fur Pilotpraxen und ab 01.07.2022 fir alle Praxen
Seite 1 Seite 1 Seite 2
i infor i = = :
Patle“tf:::"fo . D‘:":I;"os'z::'.mrsau i Eoom e . Patienteninformation zum Zahnersatz Batigen nicht enthaken. Lkmahndbue Leistungen, die sich im mem:
gelversorgung & g g Planung und Koster'der gemd von der Reg gung ab- Some 06 mmg der einzelnen Leieamgan, dos Umitings e dor Auafanrun Sdet
weichenden Bezhandlung der Sahren.
L Verucherter
L Veraleheter
Ham~ Vomeme
Vel ..m. o e dveion W e (Datum, L foes
2.‘?&;‘32.'.‘.’?.2.“"”“ m;ﬁeﬂm R IV. Erklirung derides Versicherten:
: 2 Ich bin bei der genannten Krarkerkasse versichert. [ch bin Gber Art, Umfang und Kosten der
% ), ok e B Henma (K), iegeiueracegung {13, Therapieplaning (111° i i dw mh,_, des chili il bk
| T ] VS A M oA ‘worden und wiinsche di Kosten-
| R T e ) I s | e ) o | Sufeteliung zu .
(Dstum, Unterchrift darides Versicherten)
Die e oige
LS Vormes sichBono bostan L Varanasichtlishe Kosten V. Information Gber die Kosten der Regelversorgung:
Fur £ina Echanring in Fam der lege vemneging Fio o wawiineclite, vou e Die Kosten fir sine dem Befund liegen in
Echioitpestt Ao O — 7 T [Py [ T [Tog Hobe des 100%)gen Festuschusses
| une LakbemkoetEn: % a 2
wmm}ll.u ngrkaster msg-s";rs'?gﬂf:hmnl' =| [ o -~ Festzuschuss 100% EUR___
&c’;}n aco v?rﬁ::l%adlm:n FoiEuachucablrogea: ; on Abz0glich von der Kasoe festgesetzie Fesluschiess EUR
[T s Aeihes - genrnt [ —T —L\,e\s“’“g of e m wirde im Falie dor EUR
GOF ~ yan
V. Evhiuny Jerkdes Versichz len: 13‘)2“;569“
I bir be der canannies Kranberk3sse versichert k= bia Gbar A, Unifang und Keaten der qach
RAgRIvarannm ng 1nd 4er dauon TiTharden ==hancilIngasBrmaiuen 2wt [her &en Jo-
v i e Henstethun gon. Liw, dies vos eurssiel S Hevstelho gsand des Ty eyl ons
Kt worten 15 wansene delimanding entspre-hard
Tor Koo g oo ‘I
Lanvnarzichesilonorar SUMA: sm
Saviarrichas [ ionary (gescratT u
‘B‘ Il L | Fhamreaen (grarhe) FUR M
“s Bt il ek o (gwesliidl E0R)
(D, Uk et iR Joniios Ve sic et | e warl A
Ihr vorauseichlliches Elgenantell: _ ER
110 4aentrging dar o groen ther dar 7 te‘
b 2
Originalgrote: DIN A4 Originalgrote: DIN A4
Originalgrofe: DIN A4
14a-7 14a-9 14a-10
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Bundesmantelvertrag — Zahnarzte (BMV-Z)

Vordruck 3e: Direktabrechnung Zahnersatz

Giltig ab 01.01.2022 fur Pilotpraxen und ab 01.07 2022 fir alle Praxen

Firdilies vl i e
T Vo a@(‘!‘r&g‘ﬂr o ek
e q HINSTE an gor Vereen:
pel rdﬁh& . Btz rekhcn Sie diczes Farrudar se e Hran
, 4 OF o] S amkanas mwackn Ausrahling e pr—
o o vl
-t
o
3
B
17 [ 15 12 wlalaln PR FA A
5 [FE ) T[99 | 94 |35 |98 | w |98
5
R
=
[ arvragninwres I
| Senehmigangedziurm |
achTagicha BeTmn. e
Be‘und kr. ZahinfzatieT Anzal

Rechnunpebersge

ZE-Hunoom BEME
Fa-Honarr misecr el | ashungen HERR

e
6, HOnoTEr GOT

W atecial- unZ Leborkoster {gewarblic=)

| Einglerdenu ngsedadam

I Haran Kirgaort 2=y Herirmlngaieon Aes Sanneraateea

Originalgréfe: DIN A4

14a-12

k’Al‘

Abrechnung: andersartige Versorgung

=  Abrechnung komplett nach GOZ/BEB.

= Patient erhalt Rechnung Uber den Gesamtbetrag
(FZ+EA).

= Kasse erstattet dem Patienten den zuvor bewilligten
Festzuschuss.

= Abtretung des Erstattungsanspruchs an den
Zahnarzt ist mdglich, sofern nicht bei der
Bewilligung durch die Krankenkasse ausgeschlossen.



Die drei Formen der Zahnersatzversorgung

Formen der Zahnersatzversorgung:

1. Regelversorgung
2. Gleichartiger Zahnersatz

3. Andersartiger Zahnersatz

Unterschiede:

1. Art der zahnmedizinischen Ausfuhrung (Therapieform)
2. Honorarregelungen

3. Abrechnungsverfahren



Regelversorgung

= Festzuschuss deckt 60 % der statistischen Durchschnittskosten
fur die Regelversorgung ab.

= Vergutung erfolgt nach BEMA = damit bundeseinheitlich
gleiche Vergutung.

= Abrechnung der Festzuschusse erfolgt Gber die KZV.

= Uber den FZ hinausgehende Kosten werden dem Patienten
in Rechnung gestellt.



Gleichartiger ZE

Regelversorgung ist enthalten, es kommen jedoch zusatzliche
Leistungen hinzu (z. B. Vollverblendung).

Versicherter erhalt den FZ fur die Regelversorgung, hat die
anfallenden Mehrkosten jedoch selbst zu tragen.

Berechnung der Mehrkosten nach GOZ.

Begleitleistungen, die bei der Regelversorgung angefallen
waren, werden nach BEMA berechnet (z. B. PVs).

Abrechnung des FZ erfolgt Gber die KZV.



Andersartiger ZE

= Zahnersatz ist andersartig, wenn eine andere Zahnersatzart als die,
welche in der Regelversorgung fir den jeweiligen Befund beschrieben
Ist, gewahlt wird.

= Beispiele:
= implantatgestutzter ZE
= Brlcke bei einem Befund, fir den MG-Versorgung vorgesehen ist
= MG bei einem Befund, flir den Briickenversorgung vorgesehen ist

= Abrechnung aller Leistungen erfolgt nach GOZ mit dem Patienten
(Direktabrechnung).

= Patient erhalt den zuvor genehmigten FZ von seiner Krankenkasse.



Abgrenzung GV/AV

Definition von vier Arten des Zahnersatzes:

1. Herausnehmbarer ZE (auch mit Halteelementen)
2. Festsitzender ZE

3. Kombinations-ZE
4.

Implantatgetragener ZE (Suprakonstruktionen)

Ist die geplante Therapie der gleichen ZE-Art zuzuordnen wie die RV, weist aber
zusatzliche Leistungen auf, handelt es sich um gleichartigen ZE.

Ist die geplante Therapie einer anderen ZE-Art zuzuordnen als die RV, handelt
es sich um andersartigen ZE.
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Mischfalle

= Ein HKP kann gleichzeitig Elemente aller drei
Versorgungsformen enthalten.

= Vergutung:
= Leistungen der RV nach BEMA/BEL

=  Mehrleistungsbestandteile bei GV nach GOZ/BEB
= Andersartiger ZE nach GOZ/BEB
= Direktabrechnung erfolgt, wenn
= bei Aufstellung des HKP
= mehr als 50% des vorausberechneten zahnarztlichen Honorars

= fur andersartige Leistungen anfallen.

= Anderenfalls erfolgt Abrechnung iiber die KZV.



Direktabrechnung

Il. Befunde fur Festzuschusse [IV Zuschussfestsetzung g“fagﬁder#“!‘f‘“mﬂem Immediatversorgung OK Interimsversorgung OK
Befund Nr.1|Zahn/Gebiet 2 |Anz.3] BetragEuro | Ct ETUISKrankne ) _
SER Immediatversongung UK Interimsversorgung UK

Unbrauchbare Prothess
[Briicke/¥rone Ok
Unbrauchbare Prothese
MBricke/®rone UK

Die Krankenkasse ubernimmt die neben-
stehenden Festzuschisse, hochstens
jedoch die tatsachlichen Kosten.
Voraussetzung ist, dass der Zahnersatz
innerhalk von & Monaten in der vorge-
sehenen Weise eingegliedert wird.

Alter OK Jahre

Alter UK Jahre

NEM

Direktabrechnung @

voraussichtliche Zuschusshche /Hartefall

Datum, Unterschnft
und Stempel der Krankenkasse
Hinweis:

J% Festzuschuss

| Es liegt ein Hartefall vor

vorlaufige Summe ’
Machirigliche Befunde:

% Festzuschuss voraussichtlich

Es liegt voraussichtiich ein Hartefall vor
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Mischfalle — Beispiel

Z 48 47 406 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35

B f f k WW
R K B K K
TP SKM KM

= |Implantatkrone 46: andersartig (keine Ausnahmeindikation)
o Honorar komplett nach GOZ, Zahntechnik nach BEB

=  VMK-Krone 35: gleichartige Versorgung
o Honorar fur Krone nach GOZ, PV nach BEMA

o Labor: vollverblendete Krone BEB, alle anderen Leistungen hierfir nach BEL2

= GuBkrone 37: Regelversorgung
o Honorar nach BEMA, Zahntechnik nach BEL2

= Abrechnungsweg abhangig von Honorarverteilung

36

37

kw

38



Bezuschussung/Abrechnung

Regelversorgung:

= Honorar nach BEMA
= Laborkosten nach BEL 2

= Abrechnung des Festzuschusses mit der KZV
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Bezuschussung/Abrechnung

Gleichartige Versorgung:
= Honorar/Laborkosten fiir die der Regelversorgung
entsprechenden Bestandteile nach BEMA/BELZ2.
= Darlber hinausgehende Leistungen nach GOZ bzw. BEB.
= Abrechnung des Festzuschusses mit der KZV.

= Begleitleistungen, die auch bei der dem FZ zugrunde liegenden
Regelversorgung anfallen wirden, sind Uber die Krankenkasse
abzurechnen.



Bezuschussung/Abrechnung

Andersartige Versorgung:

Abrechnung komplett nach GOZ bzw. BEB.
Patient erhalt Rechnung Uber den Gesamtbetrag.

Kasse erstattet dem Patienten den zuvor bewilligten Festzuschuss.

Abtretung des Erstattungsanspruchs an den Zahnarzt ist méglich,
sofern nicht bei der Bewilligung durch die Krankenkasse
ausgeschlossen.

Begleitleistungen, die auch bei der dem FZ zugrunde liegenden
Regelversorgung anfallen wirden, sind Uber die Krankenkasse
abzurechnen!

Abtretungsvordruck auf Website der KZV zum Download.



Direktabrechnung

Zahlungsanweisung an die Krankenkasse

(MName Patient)

(Anschrift)

An die Geschaftsstelle der (Krankenkasse)

Anweisung an die Krankenkasse

Sehr geehrte Damen und Herren,

auf das Konto der

Bank

IBAN

BIC

zu dberweisen.

hiermit weise ich Sie an, den mir aus dem genehmigten Heil- und Kostenplan vo

als gesetzlichen Erstattungsanspruch gem. & 55 SGB V zustehenden Betrag i

(Datum)

m

n Hohe von

{(Rechnung Mr})

Praxis {Mame der Praxis)

(Anschrift der Praxis)

{Unterschrift der/des Versicherten bzw.
Berlin, den der/des gesetzl. Vertreterin/Vertreters)

Von der Praxis auszufullen:

Die cben genannts Bankwverbindung wird bestatigt

Berlin, den

Unterschrift der Zahnarztin/des Zahnarztes

KZW-Abrechnungsstempel

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (Kd6R)

Voraussetzung fur eine wirksame Abtretung ist, dass der
zustandige Leistungstrager — die Krankenkasse —
feststellt, dass die Ubertragung oder Verpfandung im

wohlverstandenen Interesse des Versicherten liegt.

Bitte holen Sie vor einer Abtretung bei
Direktabrechnung die Zustimmung der

Krankenkasse ein!
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Beispiel: Regelversorgung/andersartige Versorgung

Regelversorgung Andersartige Versorgung

= Modellgussprothese = 2 Bricken
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Besonderheiten

Edelmetallkosten:
= Sie sind immer in voller H6he vom Patienten zu tragen (abzgl. NEM).
= Dies gilt selbst dann, wenn der bewilligte FZ die Gesamtkosten inkl. EM deckt.

Bonus ( § 55 SGB V):
= FZ erhoht sich auf 70% bei jahrlicher Untersuchung in den finf Jahren vor dem
Antragsjahr.
= FZ erhoht sich auf 75% bei jahrlicher Untersuchung in den zehn Jahren vor dem
Antragsjahr.

Hartefall:
= Liegt das Familieneinkommen unter der Hartefallgrenze, wird der
100 %-ige FZ ausgeschittet, jedoch maximal die tatsachlichen Kosten.
= Bonusregelung entfallt damit.
= Bei Regelversorgung werden die tatsachlichen Kosten erstattet.
= Problem der Mehrkostenkalkulation bei gleichartiger Versorgung!
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Implantation/ Ausnahmeindikation § 28 Abs. 2 SGB V

Ausnahmeindikation fiir implantologische Leistun-
gen nach § 28 Abs. 2 SGB V

Es gibt wenige Ausnahmen, wonach eine Leistungspflicht fiir implantolo-
gische Leistungen unter folgenden Voraussetzungen besteht:

1. Bei Vorliegen einer seltenen Ausnahmeindikation in einem besonders schweren
Fall.

2. Die implantologische Leistung muss im Rahmen einer medizinischen Gesamtbe-

handlung erfolgen.

3. Eine konventionelle prothetische Versorgung ohne Implantate ist nicht moglich.

Hinweise:

Eine Atrophie des Kiefers stellt keine Ausnahmeindikation dar.

Ist eine konventionelle Behandlung maoglich, scheidet eine implantologische Versor-

gung zulasten der gesetzlichen Krankenkassen aus.

Der Zahnarzt erstellt vor der Behandlung ein Gesamtkonzept flr die implantologische

und prothetische Behandlungsplanung nach der GOZ.

Die Krankenkasse leitet ein Gutachterverfahren ein.

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (Kd6R)

Besonders schwere Falle von Ausnahmeindikationen liegen vor:

1.

bei groleren Kiefer- oder Gesichtsdefekten aufgrund von

Tumoroperationen

Entziindungen des Kiefers, i. d. R. Osteomyelitis

Operationen infolge grofier Zysten (z. B. groRe follikuldre Zysten oder Keratozysten)
Osteopathien

angeborene Fehlbildungen des Kiefers (Lippen-Kiefer-Gaumenspalten)

Unféllen

. bei dauerhaft bestehender extremer Xerostomie, insbesondere im Rahmen von Tu-

morbehandlungen

. bei generalisierter genetischer Nichtanlage von Zahnen; diese liegt vor, wenn die

Mehrzahl der typischerweise bei einem Menschen angelegten Zahnen je Kiefer

fehlt (Ab 9 Zahnen pro Kiefer)

. bei nicht willentlich beeinflussbaren muskuldren Fehlfunktionen in Mund- und Ge-

sichtsbereich (z. B. Spastiken)

ZE - Festzuschiisse & Richtlinien

\'ll




Implantatversorgungen

= Bei Erstversorgung von Implantaten gibt es einen FZ analog des Befundes vor der
Implantation.

= Bei Erneuerung und Wiederherstellung von Suprakonstruktionen sind FZ ansetzbar, die
vom GBA auf der Basis von Reparaturen ermittelt worden sind.

= Bei der Erstversorgung, der Erneuerung und der Wiederherstellung von
Suprakonstruktionen sind fir alle Leistungen im Zusammenhang mit Implantaten, wie die
Implantate selbst, die Implantataufbauten und die implantatbedingten
Verbindungselemente, keine Festzuschusse ansetzbar.

= Fur Ausnahmefalle (Nr. 36 der ZE-Richtlinien) sind BEMA und BEL Il weiterhin Grundlage
der Abrechnung:

= Zahnbegrenzte Einzelzahnlicke mit kariesfreien, nicht Gberkronten bzw.
Uberkronungsbedirftigen Nachbarzahnen ohne par. Behandlungsbedar.

= Atrophierter zahnloser Kiefer.



Hohere Festzuschusse (FZ) seit 01.10.2020 -

bis 30.09.2020

ohne Bonus 20% Bonus 30% Bonus
(50% vom doppelten FZ)
. FZ 1.1 161,95 194,34 210,54
Einzelkrone
2okl 381,64 457,97 496,13

Modellguss-Prothese

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (Kd6R)

o

Beispiele

100%

(doppelter FZ)

323,90

763,28
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Befundklassen

Befundklasse 1:
Befundklasse 2:
Befundklasse 3:
Befundklasse 4:

Befundklasse 5:
Befundklasse 6:

Befundklasse 7:

Befundklasse 8:

Einzelkronen, Stiftaufbauten
Brickenversorgungen
Modellguss/kombinierter ZE

Restzahnbestand bis zu 3 Zahnen
zahnloser Kiefer

Interimsersatz

Wiederherstellung & Erweiterung

Erneuerung und Wiederherstellung
von Suprakonstruktionen

Teilleistungen



Befundklassen

Befundklasse 1:
Befundklasse 2:
Befundklasse 3:
Befundklasse 4:

Befundklasse 5:

Befundklasse 6:
Befundklasse 7:

Befundklasse 8:

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (Kd6R)

Einzelkronen, Stiftaufbauten

Brickenversorgungen
Modellguss/kombinierter ZE

Restzahnbestand bis zu 3 Zahnen
zahnloser Kiefer

Interimsersatz

Wiederherstellung & Erweiterung

Erneuerung und Wiederherstellung
von Suprakonstruktionen

Teilleistungen

ZE - Festzuschiisse & Richtlinien
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Befundklasse 1
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Festzuschuss 1.1 = Kronen

erhaltungswirdiger Zahn mit weitgehender Zerstorung der klinischen
Krone oder unzureichende Retentionsmdoglichkeit, je Zahn

Regelversorgung

= Vollgusskrone
= BEMA 20a, FZ 1.1




Festzuschuss 1.2 = Kronen

erhaltungswiurdiger Zahn mit groBen Substanzdefekten, aber
erhaltener vestibularer und/oder oraler Zahnsubstanz, je Zahn

Regelversorgung

= metallische Teilkrone
= BEMA 20¢, FZ 1.2
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Festzuschuss 1.2 = Kronen

Sonderfall: Teilkrone auf Frontzahn

BEMA-Definition der Teilkrone in Nr. 20c:

~Nersorgung eines Einzelzahns durch eine metallische Teilkrone”

,Die Praparation einer Teilkrone erfordert die Uberkupplung aller Hcker eines Zahnes. Die Praparation einer
Teilkrone ist Uberwiegend supragingival und bedeckt die gesamte Kauflache und somit samtliche Hocker."

= Nach der oben genannten Definition ist eine Teilkrone an einem Frontzahn auf Grund
der anatomischen Verhaltnisse in der Regelversorgung nicht moglich!

= Eine Teilkronenversorgung ist dennoch mdglich, wenn Zahn konservierend nicht mehr
zu versorgen, eine Krone aber nicht zwingend notwendig ist.

= Der Zahn ist im Befund mit ,ww" zu kennzeichnen und 16st damit die FZ 1.1 und 1.3 aus.
= Strenge Abgrenzung zu Veneers, die aus kosmetischen Griinden angefertigt werden!



Festzuschuss 1.3 = Kronen

erhaltungswirdiger Zahn mit weitgehender Zerstérung der klinischen

Krone im Verblendbereich (15-25 und 34-44), je Verblendung fur Kronen

(auch implantatgestutzte) Regelversorgung

= vestibulare Verblendung (bei den
Zahnen 1 bis 3 die Schneidekante
umfassend) bei Kronen BEMA 20b

= FZ13 (+ FZ1.1)




Festzuschuss 1.1 = Kronen

Gleichartige Versorgung: Gleichartige Versorgung:
= Verblendkrone = Vollkeramikkrone
vestibular
verblendet

aul3erhalb des
Verblendbereichs

voll
verblendet
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Festzuschuss 1.4 = Kronen

endodontisch behandelter Zahn mit Erfordernis eines konfektionierten
metallischen Stiftaufbaus mit herkdmmlichen Zementierungsverfahren, je Zahn

Regelversorgung: Gleichartige Versorgung:

= Radixanker = @Glasfaserstiftaufbau



Festzuschuss 1.4 = Kronen

Regelversorgung:

= Stiftaufbau mit zwei konfektionierten
Stiften

= TxFZ14

= 1 xBEMA Nr. 18a, 1 x Nr. 13b (ZE)
= 2 x Materialkosten fur Stift

i

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (Kd6R)

Gleichartige Versorgung:

= adhasiv befestigter konfektionierter
Stiftaufbau

= 1xFZ14
= GOZ Nr. 2180, 2195, 2197

I

ZE - Festzuschiisse & Richtlinien
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Festzuschuss 1.5 = Kronen

endodontisch behandelter Zahn mit Erfordernis eines gegossenen metal-
lischen Stiftaufbaus mit herkommlichen Zementierungsverfahren, je Zahn

Regelversorgung:
= gegossener metallischer Stiftaufbau
= BEMA Nr. 18b, FZ 1.5
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Befundklassen

Befundklasse 1:
Befundklasse 2:
Befundklasse 3:
Befundklasse 4:

Befundklasse 5:

Befundklasse 6:
Befundklasse 7:

Befundklasse 8:

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (Kd6R)

Einzelkronen, Stiftaufbauten
Briickenversorgungen
Modellguss/kombinierter ZE

Restzahnbestand bis zu 3 Zahnen
zahnloser Kiefer

Interimsersatz

Wiederherstellung & Erweiterung

Erneuerung und Wiederherstellung
von Suprakonstruktionen

Teilleistungen

ZE - Festzuschiisse & Richtlinien
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FZ nach Befundklasse 2
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FZ-Abrechnungshilfe

Schwere Kost fiir Giiltig ab 01.01.2025

leichteres Arbeiten. Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

Befunde Festzuschiisse in € Befunde Festzuschiisse in €
60% T70% 75 % 100% 50 % TO % | 75 % 100 %
e e e topesbonis) | onis) | @enusz | puctess
= a8 Restzahnbestand bis zu 3 Zahnen je Kiefer bei Notwendigkeit einer dentalen durch
= Erhaltungswiirdiger Zahn je Ankerzahn N 35477 | 41390 | 44347 | 591,20
11 U Zahn mit wei g der kli Krone oder i i a0 , 3
ST & ¥ g zu L der Kiefer bei der mit und
miglichkeit, je Zahn 229,25 | 267,46 | 28657 | 382,09 igkeit einer istrierungl, Zuschlag je Gesamtbefund 8988 | 10486 [ 112,35 | 129.80
12 irdiges Zahn mit grofen aber i und/ader oraler Zahnsubstanz,
et e || meses || e || ceess [l Liickengebiss nach Zahnverust in Fillen, in denen eine endgilltige Versorgung nicht sofort maglich ist
51 Lilckengebiss nach Verlust von bis zu 4 Zihnen je Kiefer in Fallen, in denen eine endgil Wersorgung nicht sofort
13 Zahn mit Krone oder unzureichende Retentions- mbglich ist, je Kiefer 185,73 | 21869 | 23218 | 30855
mﬁgl-chkent Imvgrblendhmkh (15 -25 und aa-u) Jewrh\gndung fir Kronen (auch implantatgestitzte) 78,26 91,31 97,83 | 13044
52 Lickengebi h Zahnwerlust van 5 bis 8 Zahnen je Kiefer in Fallen, in d i dgiiitige Ver ht
14 i Zahn mit igkeit eines ioni i i mit herkémm- wfvrtnrﬁg.lsi::ias‘t.jeakixr ustvan BB Eannen je feterin FRlen. In denen Sine endgnifise Mersersung nie 25648 | 29923 | 32060 | 427,47
lichen Zementierungsverfahren, je Zahn 47,83 55,80 59,78 79,71 - .
= . 53 Lickengebiss nach Verlust von Uber 8 Zihnen je Kiefer in Fallen, in denen eine endgiltige Versargung nicht sofort
15 Zahn mit eines mit moglich ist, je Kiefer 33374 | 38536 | 41717 | 55623
lichen Zemgnt-erungsverfahren,]eZahn 144,07 | 168,08 180,08 | 240,11
5.4 Zahnloser Ober oder Unterkisfer in Fillen, in denen eine endgiiltige Versorgung nicht sofort maglich ist, je Kiefer 458,57 | 53500 | 573,21 | 76428
2 ] Liicken von vier Zihnen je Kiefer bei unter der dass keine
vorliegt {Lii . 6. und urfrige
Ein fehlender Zahn 7 65t elne Frelendsituation aus. Dles glit nicht, wenn Zahn 8 vorhanden ist und dieser als ist.
Saweit Zahn 7 einseitig oder beidseitig fehit und hierfiir keine Versorgungsnotwendigkeit besteht, liegt kei ne Ttuation var. Auch nicht irfti &0 " Gebiss ohne : & mit e
werden fiir die Ermittlung der Anzahl der den Zihne je Kiefer beriicksi st nicht 5 inat ohne ket der and ohne ; B
Fiar luckenangranzende Zahne nach den Befunden von Nr. 2 sind Befunde nach den Nrn. 1.1 bis 1.3 m:ht ansetzbar, Das Gleiche 'ner\'\ersorgung mit auch Auffillen von Sekundarteleskopen im direkten Verfahren, je Prothese 2236 | 2609 | 2785 | 3727
ken fiir den Pf der an den i angrenzt.
— 61 i Gebiss ohne i £ mit wi irftig
21 Zahnbegrenzte Liicke mit einem fehlenden Zahn, je Licke inati ohne igkeit der je Prothese 53,06 61,91 66,33 88,44
Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Befundes \m c fur eine Bri g zum Ersatz von bis zu zwei
un &2 i Gebiss ohne i £ mit wi urftiger
neben dem Festzuschuss nach dem Befund NL 2 1 zusatzlich i Festauschuss r-ach dem Befund Nr. 3.1 ansetzbar. 529,97 | 61830 | 662,47 | 88329 it der [ im . auch Wieder-
von i ader anderer Verbi an dieser je Prothese 8836 | 10308 | 11045 | 14726
22 Zahnbegrenzte Lilcke mit zwel nebeneinander fehlenden Zihnen, je Liicke
Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Befundes im ol fur eine Briic g zum Ersatz von bis zu zwei 63 i Gebiss ohne A g mit =
inati i im ich, auch i von 3
neben dem Festzusehisss nach dem Bafund | Mr z 2 2usatzlich eln Fastzuschuss nach dem Befund Nr. .1 ansetzbar, 604,56 | 705,32 | 755,70 |1007,60 oder anderer Verbi an di je Prothese 12566 | 14681 | 157.08 | 209,44
23 Zahnbegrenzte Liicke mit drei nebensinander fehlenden Zihnen, je Kisfer 67502 | 787,53 | 843,78 (112504 | |e.a i Gebiss mit g mit i Grftiger Kombi-
mit im je Prothese bei Erweiterung um einen Zahn 9451 | 11026 | 11814 | 157,52
24 mit vier i Zihnen, je Kiefer 739,73 | 863,02 | 924,67 (123289
6.4.1 i Gebiss mit mit: tiger Kombi-
25 An eine Licke i weitere Likcke mit einem fehlenden Zahn 293,93 | 342,92 367,42 | 489,89 BUNE mit im je Prothess bei Erwertemng um jeden weiteren Zahn 18,94 2210 23,68 31,57
26  Disp ilerzi ur festsitzenden Zuschlag je Liicke 216,86 | 253,01 | 271,08 | 36142 |[es i ges Gebiss mit z mit i Grftig / Kombi-
gung mit im . je Prothese bei £ um einen Zahn 13805 | 16106 | 172,56 | 230,08
27 Zahn in einer Liicke im ich (15-25 und 34-44), je Verblendung fiir einen
ersetzien Zahn, auch fiir einen der Liicke Bril im ich. 651 Gebiss mit mit i irftig inati
Der Befund ist nicht fiar Fligel einer i 7712 | 89,98 | 9641 | 12854 mit im ich, je Prothese bei Erwelterung um jeden weiteren Zahn 2768 | 3229 [ 3460 | <613
ES Zahnbegrenzte Liicken, die nicht den Befunden nach den Nrn. 2.1 bis 2.5 und 4 entsprechen 66 4 bei irdigem Teil , je Prothese 10315 | 12034 | 12893 | 171,91
31 Allezahnbegrenzten Licken, die nicht den Befunden nach Nrn. 2.1 bis 2.5 und 4 entsprechen, oder Freiendsitua- 67 a bei Grdigem totalem oder i D
tienen (Lickensituation 1), je Kiefer Je Kiefer 12421 | 144951 | 15526 | 207,01
Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Bdundes \m oberkueierrur eine Briickenversorgung zum Ersatz von bis zu zwel
t bei nd- 68 iirftig i i je Zahn 1619 | 1sss | 2024 | 2699
neben dem nach dem Befund Nr. 3.1 ich ein nach den der
Nrn. 2.1 oder 2.2 ansetzbar. 540,58 | 630,67 | 67572 | 90095 |68 i iirfriger h je Flugel einer Adhasivbriicke asss | s3s2 57,35 [ 76,46
32 3) Beidseitig bis zu den Eckzihnen oder bis zu den ersten Primalaren verkiirzte Zahnreine, 69 i drftige Facette) {auch wi i oder Grftig) im Verblend-
b) einseitig und im bereich an einer Krone, einem einem Bri oder einem Bri je 89,02 | 10386 | 11128 | 14837
gehlet it mi zwei neben-
nder fehlenden Zihnen, £10  Erneuerungsbedlrfiiges Primar- oder Sekundarteleskop, je Zabn 27011 | 31513 | 33764 [ 45013
<) hzldsullg im Sglmn:ahngzbugt bis zum Eckzahn oder bis zum ersten mit
,ewe Is Za fre 7. und Wi von
mit. igkei elnerdentalen i ieht,
aur.h it o e ot e Zahnreihe, je Eckasbi ader erstem Pramolar. Der Befund tzw!lmiue et reataban 38597 | 450,30 | 482,46 | 64328 | |71 irftig: i bei i
Jei Krone 228,75 266,88 285,94 381,25
4. Restzahnbestand bis zu 3 Zihnen oder zahnloser Kiefer
7.2  die liber den Befund nach Nr. 7.1 hinausgeht, je implantatgetragene
41  Restzahnbestand bis zu 3 Zihnen im Oberkiefer 564,55 | 658,60 | 705,68 | 94091 Krone, Brackenanker oder Briickenglied, nochstens viermal je Kiefer 139,72 | 1e300 | 17465 | 23286
42 Zahnloser Cberkiefer saa97 | 63580 | 68122 | 90829 | |73 iirftig: (Facette), je Facette 8328 | 9716 | 10410 | 13880 k b | M d
a3z Restzahnbestand bis zu 3 Zihnen im Unterkiefer 583,54 | 680,80 | 729,43 | 972,57 7.4 i iirftigy i i oder zu  je i WWW. ZV e r I I l . e
Krone oder Bri 17.47 2038 2183 29.11
44 Zahnloser Unterkiefer 584,38 | 68178 | 73048 | 973,97
7.5 u ige i Prot Je 55831 651,36 697,88 930,51
45 Notwendigkeit einer Metallbasis, Zuschlag je Kiefer 126,93 | 148,09 | 15866 | 21155 ¢
76 diirftig ion bei i Kiefer, je i .
45 Restzahnbestand bis zu 3 Zahnen je Kiefer mit der Notwendigkeit einer dentalen Verankerung, wenn die Regel- Konnektor als Zuschlag zum Befund nach Nr. 7.5, héchstens viermal je Kiefer 16.13 18,82 20.17 26.89
eine vorsieht, je 35529 | 46117 | 49411 | 65881
7.7 irftigs jon, L Tatal-
a7 einer im ich (15-25 und 34-84), Zuschlag je Ankerzahn 62,32 72,70 77,90 | 103,88 prothese zur bei egen eines pl Kiefers, je i 79,97 93,30 99,97 | 133,29

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (Kd6R) ZE - Festzuschiisse & Richtlinien 51




FZ-Abrechnungshilfe

Schwere Kost fiir

IEi Chte res ArhEiten . Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

2. Zahnbegrenzte Liicken von hichstens vier fehlenden Zihnen je Kiefer bei ansonsten geschlossener Zahnreihe unter der Voraussetzung, dass keine
Freiendsituation vorliegt (Liickensituation I)
Ein fehlender Zahn 7 last eine Frelendsituation aus. Dies gilt nicht, wenn Zahn 8 vorhanden ist und dieser als moglicher Bruckenanker verwendbar ist.
soweit Zahn 7 einseitig oder beidseitig fehlt und hierflr keine Versorgungsnotwendigkeit besteht, liegt keine Freiendsituation vor, Auch nicht versorgungsbedirftige
Freiendsituationen werden filr die Ermittlung der Anzahl der fehlenden Zihne je Kiefer berlicksichtigt, Fin fehlender Weisheitszahn ist nicht mitzuzihlen,
Fur luckenangrenzende Zahne nach den Befunden von Nr. 2 sind Befunde nach den Nrn. 1.1 bis 1.3 nicht ansetzbar. Das Gleiche gilt bei einer Versorgung mit
Freiendbricken flr den Pleilerzahn, der an den luckenangrenzenden Pleilerzahn angrenzt.

Wichtig:
Erlauterungstext
exakt nachlesen!
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FZ — Klasse 2

Schwere Kost fiir

IE' Chte res AfhElten . Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

.Zahnbegrenzte Licken von hochstens vier fehlenden Zahnen je Kiefer
bei ansonsten geschlossener Zahnreihe unter der Voraussetzung, dass
keine Freiendsituation vorliegt (Lickensituation I)."
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FZ — Klasse 2

Schwere Kost fiir

IEi Chte res ArhEiten . Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

.Zahnbegrenzte Liicken von hdchstens vier fehlenden Zahnen je Kiefer
bei ansonsten geschlossener Zahnreihe unter der Voraussetzung, dass
keine Freiendsituation vorliegt (Luckensituation I).
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FZ — Klasse 2

Schwere Kost fiir

lEl Chte res AfhElten . Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

.Zahnbegrenzte Liicken von hochstens vier fehlenden Zahnen je
Kiefer bei ansonsten geschlossener Zahnreihe unter der Voraussetzung,

dass keine Freiendsituation vorliegt (Luckensituation ).

= Fehlende Weisheitszahne sind nicht mitzuzahlen.
= Fehlende Zahne bei Lickenschluss sind nicht mitzuzahlen.

= Bereits versorgte Lucken sind nicht mitzuzahlen.
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FZ — Klasse 2
Schwere Kost fiir

leichteres Arbeiten. Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

Zahnbegrenzte Licken von hdchstens vier fehlenden Zahnen je Kiefer bei ansonsten
geschlossener Zahnreihe unter der Voraussetzung, dass keine Freiendsituation
vorliegt (Lickensituation I).”

= Ein fehlender Zahn 7 10st eine Freiendsituation aus.
= FZ-Klasse 3

= Dies gilt nicht, wenn Zahn 8 vorhanden ist und dieser als moglicher Brickenanker verwendbar ist.

= Sofern Zahn 7 einseitig oder beidseitig fehlt UND hierfur keine Versorgungsnotwendigkeit besteht,
liegt keine Freiendsituation vor.
= Begriindung auf dem HKP nicht vergessen!
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Festzuschuss 2.1 = Briicken

Befund 2.1 Regelversorgung
= zahnbegrenzte Licke mit einem = Brlcke zum Ersatz eines fehlenden
fehlenden Zahn, je Licke Zahnes
= FZ 2.1

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (KdOR) ZE - Festzuschiisse & Richtlinien 57



Befundklasse 2 — Beispiel

keramisch vollverblendete Briicke zum Ersatz des fehlenden Zahnes 12
18, 17, 48, 47 fehlen ohne Versorgungsnotwendigkeit

TP KM BM KM
R KV BV KV

B f f f f
Z 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28
Z 48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38
B f f f
R

TP

Versorgungsart: gleichartige Versorgung
Festzuschuss: 2.1, 3x 2.7

BEMA: 3 x19

GOZ: 2x 5010, 1x 507 0
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Befundklasse 2 — Beispiel

keramisch vollverblendete Briicken zum Ersatz der fehlenden Zahne
14, 24 und 25

TP KM BM KM KM BM BM KM

R E E KVH E KVH KVH E E KH E E
B f f ww f ur ur f f ww f f
Z 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28
Z 48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38
B f f f f
R

TP

Versorgungsart: Andersartige Versorgung
Festzuschuss:  3.1,4x 1.1, 3x 1.3

BEMA:

GOZ: 4 x 5010, 2 x 5070, 4 x 5120, 2 x 5140

Dies qilt trotz fehlender Versorgungsnotwendigkeit fur 17+27, da funf fehlende Zahne im Oberkiefer.



Festzuschuss 2.2 = Briicken

Befund 2.2

= zahnbegrenzte Licke mit zwei
nebeneinander fehlenden Zahnen,
je Lucke

Regelversorgung

= Bricke zum Ersatz von zwei
nebeneinander fehlenden Zahnen

= F£2.2




Erlauterung zu FZ 2.1 und FZ 2.2

Schwere Kost fiir

lEl Chte res ArhEiten . Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

.Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Befundes im Oberkiefer fir eine
Brickenversorgung zum Ersatz von bis zu zwei nebeneinander
fehlenden Schneidezahnen und fur herausnehmbaren Zahnersatz ist bei
beidseitigen Freiendsituationen neben dem FZ nach Nr. 2.1 (2.2)
zusatzlich ein FZ nach Nr. 3.1 ansetzbar”
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Erlauterung zu FZ 2.1 und FZ 2.2

Schwere Kost fiir

lEl Chte res ArhEiten . Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

.Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Befundes im Oberkiefer flr eine
Brickenversorgung zum Ersatz von bis zu zwei nebeneinander
fehlenden Schneidezahnen und fir herausnehmbaren Zahnersatz ist bei
beidseitigen Freiendsituationen neben dem FZ nach Nr. 2.1 (2.2)
zusatzlich ein FZ nach Nr. 3.1 ansetzbar”

= Gilt nur im Oberkiefer!
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Erlauterung zu FZ 2.1 und FZ 2.2

Schwere Kost fiir

leichteres Arbeiten. Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

.Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Befundes im Oberkiefer fir eine
Brickenversorgung zum Ersatz von bis zu zwei nebeneinander
fehlenden Schneidezahnen und fiir herausnehmbaren Zahnersatz ist
bei beidseitigen Freiendsituationen neben dem FZ nach Nr. 2.1 (2.2)
zusatzlich ein FZ nach Nr. 3.1 ansetzbar”

= Gilt nur im Oberkiefer!

= nur bei 1-2 nebeneinander fehlenden Schneidezédhnen

Kassenzahnarztliche Vereinigung Berlin (Kd6R)
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Erlauterung zu FZ 2.1 und FZ 2.2

Schwere Kost fiir

leichteres Arbeiten. Abrechnungshilfe fiir Festzuschiisse

.Bei gleichzeitigem Vorliegen eines Befundes im Oberkiefer fir eine
Brickenversorgung zum Ersatz von bis zu zwei nebeneinander
fehlenden Schneidezahnen und fir herausnehmbaren Zahnersatz ist bei
beidseitigen Freiendsituationen neben dem FZ nach Nr. 2.1 (2.2)
zusatzlich ein FZ nach Nr. 3.1 ansetzbar”

= Gilt nur im OK!!
= nur bei 1-2 nebeneinander fehlenden Schneidezahnen

= nur bei beidseitiger Freiendsituation
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Festzuschuss 2.3 = Briucken

Befund 2.3

= zahnbegrenzte Licke mit drei
nebeneinander fehlenden Zahnen,
je Lucke

Regelversorgung

Briicke zum Ersatz von drei
nebeneinander fehlenden Zahnen

= FZ23(+ 3xFZ2.7)




Festzuschuss 2.3 = Briicken

Gleichartige Versorgung Andersartige Versorgung

= Brucke mit vollverblendeten = 3 Implantate mit Kronen
Kronen/Brickengliedern




Festzuschuss 2.3 = Briicken

Andersartige Versorgung Andersartige Versorgung

= Modellgussprothese = 2 Implantate mit Bricke
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Festzuschuss 2.4 = Brucken

Befund 2.4 Regelversorgung

= Frontzahnllicke mit vier = Briicke zum Ersatz von vier
nebeneinander fehlenden nebeneinander fehlenden
Frontzahnen, je Kiefer Frontzahnen

= FZ24 (+ 6xFZ2.7)

0\ ®




Festzuschuss 2.5 = Briicken

Befund 2.5 Regelversorgung

= an eine Lucke unmittelbar = zweispannige Bricke zum Ersatz
angrenzende weitere eines fehlenden Zahnes und eines
zahnbegrenzte Licke mit einem weiteren fehlenden Zahnes

fehlenden Zahn .




Festzuschuss 2.6 = Briicken

Befund 2.6 Regelversorgung

= disparallele Pfeilerzahne zur = Geschiebe bei geteilter Bricke mit
festsitzenden Zahnersatzver- disparallelen Pfeilern
sorgung, ZUSChlag je Licke = (FZ2.1)FZ2.6 (FZ2.7)

= muss auf Laborrechnung ausgewiesen sein!

7 i
i R



Festzuschuss 2.7 = Brucken

Befund 2.7

= fehlender Zahn in zahnbegrenzter Licke, je
Verblendung flr einen ersetzten Zahn, auch
flr einen der Lucke angrenzenden

Bruckenanker im Verblendbereich

Regelversorgung

Pfeilerkrone oder Briickenglied mit
vestibularer Verblendung (bei den Zédhnen

1 bis 3 die Schneidekante umfassend)

3xFZ2.7 (+ FZ2.1)




Digitale Planungshilfe flir Festzuschiisse (DPF)

Vollversion im Serviceportal

Updates unter: www.kzbv.de/Downloads

DPF - Interaktiv

Digitale Planungshille zum Festzuschusssystem
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Sonderfall Freiendbriicken

ZE-Richtlinie Nr. 22:

= Bricken sind angezeigt, wenn dadurch in einem Kiefer die geschlossene Zahnreihe
wiederhergestellt wird. In der Regel sind Endpfeilerbriicken angezeigt.

= Freiendbriicken sind nur bis zur Pramolarenbreite und unter Einbeziehung von mindestens
zwei Pfeilerzahnen angezeigt. In Schaltliicken ist der Ersatz von Molaren und von
Eckzdhnen durch Freiendbriicken ausgeschlossen.”

= Regelversorgung, wenn die genannten Voraussetzungen erfullt sind:
= bis Pramolarenbreite
= mindestens zwei Pfeilerzahne
= kein Ersatz von Molaren und Eckzahnen in Schaltlicken

= AuBervertragliche Leistung (kein FZ!), wenn diese Voraussetzungen nicht erfallt sind!



Sonderfall Freiendbriicken

Beispiel
vestibular verblendete Freiendbriicke zum Ersatz der fehlenden Zahne 35 und 32

Z 48 47 406 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38

B f f
R BV KV KV B K
TP

Festzuschiisse: 2x 2.1, 3x 2.7

Versorgungsart: Regelversorgung

BEMA: 5x 19, 2x 91b, 1x 91a, 2x 92,
ggf. 98a, 89, etc.
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Sonderfall Freiendbriicken

Beispiel
vestibular verblendete Freiendbricke zum Ersatz der fehlenden Zahne 41 und 32

Z 48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36

B f k b k WW WW X WW X k b k b
KV KV BV KV BV

TP

Festzuschuss: 2.1 (Brlicke 42-31)
2.5 (angrenzende Licke 32 -> Freiend-BG)
4x 2.7 (Verblendungen 42-32 I
1.1, 1.3 (Krone und Verblendung 43) o

Versorgungsart: Regelversorgung

BEMA: 5x 19, 2x 91b, 2x 92,
Ggf. 89, 983, etc.

37
k

38



Sonderfall Freiendbriicken

Beispiel
Freiendbricke zum Ersatz von Zahn 26

TP
R B K K
B f k k k k k b b k b b kw ww

Z 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

Festzuschuss: keine Festzuschuss ansetzbar
Versorgungsart: auBervertragliche Versorgung
BEMA: ----
GOZ: ----
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Sonderfall Freiendbriicken

Beispiel
Freiendbricke zum Ersatz der fehlenden Zahne 24 und 26
Zahn 27 ist fur festsitzenden Zahnersatz nicht geeignet

TP KV BV KV B
R
B f X WW X f

Z 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

Festzuschuss: kein Festzuschuss ansetzbar
Versorgungsart: auBervertragliche Versorgung
BEMA: -—--

GOZ: -—--
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Sonderfall Freiendbriicken

Beispiel
Freiendbriicke zum Ersatz der fehlenden Zahne
24 und 26 bei Freiendsituationen

TP KV BV KV B
R H KVH E KVH E E
B f ur X ww x f f

Z 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

Festzuschuss: 2x 1.1, 2x 1.3, 1x 3.1
Versorgungsart: andersartige Versorgung

GOZ: 2x 512 0,2x 514 0, 2x 501 0, 2x 507 0, ggf. 517 0

Ersatz eines Molaren durch Freiendbriicke ist hier moglich, da es sich nicht um eine Schaltliicke
handelt.

Voraussetzungen:

= Kkeine Versorgungsnotwendigkeit fir 27
= Das Bruckenglied darf maximal Pramolarenbreite haben
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Sonderfall Adhasivbriicke

Erganzung/Neufassung ZE-Richtlinie Nr. 22 seit 01.07.2016:

.Zum Ersatz eines Schneidezahns kann bei ausreichendem oralem Schmelzangebot an einem
oder beiden Pfeilerzahnen eine einspannige Adhasivbriicke mit Metallgerist mit einem oder
zwei Fligeln angezeigt sein. Bei einfligeligen Adhasivbricken zum Ersatz eines
Schneidezahns sollte der an das Brlckenglied der Adhasivbriicke angrenzende Zahn, der
nicht Trager eines Fligels ist, nicht Uberkronungsbedirftig und nicht mit einer
erneuerungsbedurftigen Krone versorgt sein.”

= Regelversorgung, wenn die genannten Voraussetzungen erfullt sind:
o ein fehlender Schneidezahn
o Metallgerust
o ein oder zwei Flugel
o Zahn, der nicht Trager eines Flugels ist, darf nicht ww oder kw sein
= gleichartige Versorgung
o andere technische Ausfihrung (Vollkeramik)



Sonderfall Adhasivbriicke

Anderung ZE-Richtlinie Nr. 24:

.Bei Versicherten, die das 14., aber noch nicht das 21. Lebensjahr vollendet haben, kdnnen zum
Ersatz von zwei nebeneinander fehlenden Schneidezahnen bei ausreichendem oralen
Schmelzangebot der Pfeilerzéahne eine einspannige Adhasivbricke mit Metallgerist mit zwei

Fligeln oder zwei einspannige Adhasivbricken mit Metallgerist mit je einem Fllgel angezeigt
sein.”

= Regelversorgung, wenn die genannten Voraussetzungen erfullt sind:
o Alter 14 bis 20 Jahre

o zwei nebeneinander fehlende Schneidezahne, Metallgerust
o einspannig mit zwei Fligeln oder 2x einspannig mit je einem Flugel

= gleichartige Versorgung

o andere technische Ausfihrung (Vollkeramik)



Sonderfall Adhasivbriicke

Erlauterung der Befundkiirzel auf dem Heil- und Kostenplan

Befundzeile

a = Adhasivbrucke (Anker/Spanne)

ab = Adhasivbrtcke (Brickenglied)

aw = erneuerungsbedurftige Adhasivbricke (Anker)

abw = erneuerungsbedurftige Adhasivbricke (Briickenglied

z.B.: a-ab-a bei vorhandener Adhdsivbriicke

Therapiezeile

A = Adhasivbrtcke (Anker/Spanne)
ABV = Adhasivbrlcke (Brickenglied mit vest. Verblendung)
ABM = Adhasivbrtcke (Bruckenglied, vollkeramische oder

keramisch vollverblendet)

z.B.: A-ABV-A fiir vestibuldire Verblendung
oder A-ABM-A fiir Vollkeramik oder Vollverblendung




Sonderfall Adhasivbriicke

Die BEMA-NTr. 93 entfallt seit dem 01.07.2016 und wird durch
die folgende ersetzt:

BEMA-Nr. 93a BEMA-Nr. 93b
= Adhasivbricke mit = Adhasivbricke mit
einem Flugel zwei Flugeln

= 240 Punkte = 335 Punkte
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Sonderfall Adhasivbriicke

Beispiel:

Versorgung des Zahnes 11,

Adhasivbricke mit Metallgertst und einem Flugel,
FlGgel an Zahn 12 und vestibularer Verblendung

TP
R A ABV
B f f f

y4 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

Festzuschuss: 2.1, 1x 2.7

Versorgungsart: Regelversorgung
BEMA: 1x 93a (fuir Zahne 12-11, 240 Punkte x 0,9818 = 235,63€)

Hinweis zu Verblendzuschussen:

Nach Abschnitt A Nr. 2 Satz 3 der Festzuschuss-Richtlinie werden Festzuschusse fur Verblendungen immer
dann gewahrt, wenn die Regelversorgung sie vorsieht. Die Adhasivbrucke ist eine weitere Regelversorgung
im Rahmen des Befundes nach Nr. 2.1.

Der Festzuschuss nach Nr. 2.7 ist nur fur das zu verblendende Briickenglied ansetzbar.



Sonderfall Adhasivbriicke

Beispiel:

Versorgung des Zahnes 11,

Adhasivbricke mit Metallgertst und zwei Fltgeln,
Fligel an Zahn 12, 21 und vestibularer Verblendung

TP
R A ABV A
B f f

y4 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25

Festzuschuss: 2.1, 1x 2.7

Versorgungsart: Regelversorgung
BEMA: 1x 93b ( flr Zédhne 12-21, 335 Punkte x 0,9818 = 328,90¢€)

Hinweis zur Verblendzuschissen:
Der Festzuschuss nach Nr. 2.7 ist nur flr das zu verblendende Briickenglied ansetzbar.



Sonderfall Adhasivbriicke

Beispiel:

Versorgung des Zahnes 11,

Adhasivbricke mit Keramikgerust zwei Fligeln,
Fligel an Zahn 12 und 21

TP A ABM A
R A ABV A
B f f

y4 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25

Festzuschuss: 2.1, 1x 2.7
Versorgungsart: gleichartige Versorgung
GOZ: 515 O (fir Zahne 12-21,
(2,3facher Faktor=94,43€, 3,5facher Faktor=143,70€)

Hinweis zur Verblendzuschissen:
Der Festzuschuss nach Nr. 2.7 ist nur flr das zu verblendende Brlickenglied ansetzbar.



Sonderfall Adhasivbriicke

Beispiel: 18-jahriger Patient

Versorgung des Zahnes 11, 21
Adhasivbricke mit Metallgertst zwei Flageln,
Fligel an Zahn 12 und 22

TP
R A ABV ABV A
B f f f f

y4 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 28

Festzuschuss: 2.2, 2x 2.7
Versorgungsart: Regelversorgung
BEMA: 1x 93b (flir Zdhne 12-21)

Hinweis zu Verblendzuschussen:
Der Festzuschuss nach Nr. 2.7 ist nur fUr die zu verblendenden Briickenglieder ansetzbar.
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Sonderfall Adhasivbriicke

Beispiel: 30-jahriger Patient

Versorgung des Zahnes 11, 21

Adhasivbricke mit Metallgertst mit zwei Fltgeln,
Fligel an Zahn 12 und 22

TP A ABV ABV A
R KV BV BV KV
B f foof

Z 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22

Festzuschuss: 2.2, 4x 2.7
Versorgungsart: gleichartige Versorgung
GOZ: 515 0 (fir Zahne 12-21)

Hinweis zu Verblendzuschussen:

Der Festzuschuss nach Nr. 2.7 ist hier aufgrund der Regelversorgung 4x ansetzbar.

23

24

25

26

27

28



Sonderfall Adhasivbriicke

Beispiel:

Versorgung des Zahnes 12 mit einer Adhasivbricke mit
Metallgertst und einem Flugel, Fligel an Zahn 13, Zahn 11
erhalt eine Einzelkrone

TP A ABV KM
R KV BV KV
B f f WW

Z 18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23

Festzuschuss: 2.1, 3x 2.7
Versorgungsart: gleichartige Versorgung
BEMA: 1x 93a (fur Zahne 13-12)
GOZ: 221 0 (fur Zahn 11)

Es ist eine Begrindung anzugeben, warum eine Adhasivbricke geplant ist, obwohl der Zahn 21

Uberkronungsbedurftig ist. (z.B. Substanzschonung 13)

24

25

26

27

28
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Tipps zur Begutachtung
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Auszuge aus der ZE-Richtlinie

Nr. 6: Funktionstiichtigkeit des Kauorgans

= Ziel der Versorgung mit Zahnersatz ist es, eine ausreichende Funktionstiichtigkeit
des Kauorgans wiederherzustellen oder ihre Beeintrachtigung zu verhindern.

Nr. 7: Gegenbezahnung, Indikation

= Funktionell ausreichende Gegenbezahnung muss vorhanden sein oder im Laufe der
Behandlung hergestellt werden.

= Neuer ZE ist nicht angezeigt, wenn alter ZE funktionstlichtig oder wiederherstellbar ist.

Nr. 9: Mitwirkung des Patienten
= Versorgungsform ist abhangig von Mundhygiene und Compliance.

= Bei unzureichender Mitwirkung Behandlungsziel neu bestimmen!



Auszuge aus der ZE-Richtlinie

Nr. 10: Gesamtbefundung, Gesamtplanung, Begutachtung
= Vor jeder Planung hat eine Gesamtbefundung zu erfolgen.

= Gesamtplanung ist erforderlich (cave: Begutachtung!).

= Kasse kann Befund, Notwendigkeit, Planung begutachten lassen.

Grundlagen der Begutachtung:

=  Planungs- und Mangelbegutachtung
= Auswahl der Gutachter

=  Begutachtung durch den MDK

=  Obergutachterverfahren

= Qualitatsgutachten



ZE-Richtlinie, Nr. 11

a)

b)

C)
d)

Tief kariose Zahne mussen auf ihre Erhaltungswirdigkeit geprift sein und gegebenenfalls nach
Versorgung mit einer Fullung klinisch reaktionslos bleiben.

Pulpatote Zahne mussen mit einer nach den Behandlungsrichtlinien erbrachten, rontgenologisch
nachzuweisenden WF versorgt sein.

Zu uberkronende Zahne sind auf ihre Sensibilitat zu Gberprifen.

Bei Zahnen mit krankhaften Prozessen mussen MalBnahmen zur Ausheilung eingeleitet sein. An diesen
Zahnen durfen vorerst nur InterimsmafBnahmen durchgefihrt werden. Endgultiger ZE ist erst nach
Ausheilung angezeigt.

Notwendige Parodontalbehandlungen muissen bereits vorgenommen sein.

Bei Verdacht auf krankhafte Prozesse an Zahnen und im Kieferknochen muss eine rontgenologische
Uberpriifung erfolgen.

Nicht erhaltungswirdige Zahne und Wurzelreste mussen entfernt sein.

Retinierte und impaktierte Zahne, die im raumlichen Zusammenhang mit geplantem ZE stehen, sollen
vor Beginn der Behandlung entfernt werden.

Voraussetzung fir die Versorgung mit Suprakonstruktionen ist die Osseointegration der Implantate.



Auszuge aus der ZE-Richtlinie

Nr. 16/17: Indikation von Kronen

a) zur Erhaltung eines erhaltungsfahigen und —wurdigen Zahnes, wenn eine Erhaltung
durch andere MalBBnahmen nicht mehr oder auf Dauer nicht méglich ist

b) zur Abstitzung eines ZE, wenn eine Abstlitzung und Retention auf andere Weise nicht
maglich ist

= Kronen sind nicht angezeigt bei Zahnen, die auf Dauer ohne Antagonisten bleiben und
fur die Verankerung von ZE nicht benétigt werden.

Nr. 19: Langzeitprovisorien

= Ein im direkten Verfahren hergestelltes PV ist ,grundsatzlich ausreichend”.



Auszuge aus der ZE-Richtlinie

Nr. 21/22/23: Indikation von Briicken

= Berlcksichtigung des Befundes der Zahne und der Parodontalgewebe sowie statischer
und funktioneller Gesichtspunkte

= nicht bei ungentgender parodontaler Belastbarkeit
= zur Wiederherstellung der geschlossenen Zahnreihe
= |.d. R. Endpfeilerbriicken

= Freiendbruicken
= nur bis zur Pramolarenbreite

= nur unter Einbeziehung von mindestens zwei Pfeilerzahnen

= nicht zum Ersatz von Molaren und Eckzahnen in Schaltllicken



Seminarablauf

Mittwoch, 01.10.2025

* Grundlagen des Festzuschusse \/
» Befundklassen 1 und 2

= Tipps zur Begutachtung

Mittwoch, 15.10.2025

= Befundklassen 3 und 4

= Uberblick Befundklassen 5-8
= Tipps zur Begutachtung
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Vielen Dank W//M
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