Gebuhrenordnung fur Zahnarzte
(GO2Z)

in der Fassung der Bekanntmachung vom 22. Oktober 1987 (BGBI. | S. 2316),
zuletzt geéandert durch Artikel 1 der Ersten Verordnung zur Anderung der Gebuih-
renordnung fur Zahnarzte vom 05. Dezember 2011 (BGBI. S. 2661).

§ 1

Anwendungsbereich

(1)  Die Vergutungen fur die beruflichen Leistungen der Zahnarzte bestimmen
sich nach dieser Verordnung, soweit nicht durch Bundesgesetz etwas ande-
res bestimmt ist.

(2)  Vergutungen darf der Zahnarzt nur fur Leistungen berechnen, die nach
den Regeln der zahnarztlichen Kunst fur eine zahnmedizinisch notwendige
zahnarztliche Versorgung erforderlich sind. Leistungen, die Uber das Mal}
einer zahnmedizinisch notwendigen zahnarztlichen Versorgung
hinausgehen, darf er nur berechnen, wenn sie auf Verlangen des Zahlungs-
pflichtigen erbracht worden sind.

§ 2

Abweichende Vereinbarung

(1)  Durch Vereinbarung zwischen Zahnarzt und Zahlungspflichtigem kann
eine von dieser Verordnung abweichende Gebihrenhodhe festgelegt werden.
Die Vereinbarung einer abweichenden Punktzahl (§ 5 Abs. 1 Satz 2) oder
eines abweichenden Punktwertes (§ 5 Abs.1 Satz 3) ist nicht zulassig.
Notfall- und akute Schmerzbehandlungen dirfen nicht von einer Vereinba-
rung nach Satz 1 abhangig gemacht werden.

(2)  Eine Vereinbarung nach Absatz 1 Satz 1 ist nach personlicher Absprache
im Einzelfall zwischen Zahnarzt und Zahlungspflichtigem vor Erbringung der
Leistung des Zahnarztes in einem Schriftstiick zu treffen. Dieses muss neben
der Nummer und der Bezeichnung der Leistung, dem vereinbarten Steige-
rungssatz und dem sich daraus ergebenden Betrag auch die Feststellung
enthalten, dass eine Erstattung der Vergutung durch Erstattungsstellen mog-
licherweise nicht in vollem Umfang gewahrleistet ist. Weitere Erklarungen
darf die Vereinbarung nicht enthalten. Der Zahnarzt hat dem Zahlungspflichti-
gen einen Abdruck der Vereinbarung auszuhandigen.

(3) Leistungen nach § 1 Abs. 2 Satz 2 und ihre Vergutung mussen in einem



Heil- und Kostenplan schriftlich vereinbart werden. Der Heil- und Kostenplan
muss vor Erbringung der Leistung erstellt werden; er muss die einzelnen
Leistungen und Vergutungen sowie die Feststellung enthalten, dass es sich
um Leistungen auf Verlangen handelt und eine Erstattung mdglicherweise
nicht gewahrleistet ist. § 6 Abs. 1 bleibt unberihrt.

Bei vollstationaren, teilstationaren sowie vor- und nachstationaren privat-
zahnarztlichen Leistungen ist eine Vereinbarung nach Absatz 1 Satz 1 nur fur
vom Wahlzahnarzt hochstpersonlich erbrachte Leistungen zulassig.



§ 3

Vergiitungen

Als Vergutungen stehen dem Zahnarzt Gebuhren, Entschadigungen und Ersatz
von Auslagen zu.

§4

Gebiihren

(1)  Gebuhren sind Vergltungen fur die im Gebuhrenverzeichnis (Anlage 1)
genannten zahnarztlichen Leistungen.

(2)  Der Zahnarzt kann Gebuhren nur fir selbstandige zahnarztliche Leistun-
gen berechnen, die er selbst erbracht hat oder die unter seiner Aufsicht nach
fachlicher Weisung erbracht wurden (eigene Leistungen). Fur eine Leistung,
die Bestandteil oder eine besondere Ausflihrung einer anderen Leistung
nach dem Gebuhrenverzeichnis ist, kann der Zahnarzt eine Gebuhr nicht be-
rechnen, wenn er flr die andere Leistung eine Gebuhr berechnet. Dies gilt
auch fr die zur Erbringung der im GebUhrenverzeichnis aufgeflihrten opera-
tiven Leistungen methodisch notwendigen operativen Einzelschritte. Eine
Leistung ist methodisch notwendiger Bestandteil einer anderen Leistung,
wenn sie inhaltlich von der Leistungsbeschreibung der anderen Leistung
(Zielleistung) umfasst und auch in deren Bewertung bertcksichtigt worden
ist.

(3)  Mit den Geblhren sind die Praxiskosten einschliel3lich der Kosten fur Fl-
lungsmaterial, fir den Sprechstundenbedarf sowie fur die Anwendung von
Instrumenten und Apparaten sowie flr Lagerhaltung abgegolten, soweit nicht
im Gebuhrenverzeichnis etwas anderes bestimmt ist. Hat der Zahnarzt zahn-
arztliche Leistungen unter Inanspruchnahme Diritter, die nach dieser Verord-
nung selbst nicht liquidationsberechtigt sind, erbracht, so sind die hierdurch
entstandenen Kosten ebenfalls mit der Gebuhr abgegolten.

(4) Kosten, die nach Absatz 3 mit den Gebuhren abgegolten sind, durfen nicht
gesondert berechnet werden. Eine Abtretung des Vergutungsanspruchs in
Hohe solcher Kosten ist gegenuber dem Zahlungspflichtigen unwirksam.

(5)  Sollen Leistungen durch Dritte erbracht werden, die diese dem Zahlungs-
pflichtigen unmittelbar berechnen, so hat der Zahnarzt ihn dariber zu unter-
richten.

§5
Bemessung der Gebiihren fiir Leistungen
des Leistungsverzeichnisses



(1)

(2)

Die Hohe der einzelnen GeblUhr bemisst sich nach dem Einfachen bis
Dreieinhalbfachen des Gebuhrensatzes. Gebuhrensatz ist der Betrag, der
sich ergibt, wenn die Punktzahl der einzelnen Leistung des Gebuhrenver-
zeichnisses mit dem Punktwert vervielfacht wird. Der Punktwert betragt
5,62421 Cent. Bei der Bemessung von Gebuhren sind sich ergebende
Bruchteile eines Cents unter 0,5 abzurunden und Bruchteile von 0,5 und
mehr aufzurunden; die Rundung ist erst nach Multiplikation mit dem Steige-
rungsfaktor nach Satz 1 vorzunehmen.

Innerhalb des Gebuhrenrahmens sind die Gebuhren unter Berucksichti-
gung der Schwierigkeit und des Zeitaufwandes der einzelnen Leitungen so-
wie der Umstande bei der Ausfuhrung nach billigem Ermessen zu
bestimmen. Die Schwierigkeit der einzelnen Leistung kann auch durch die
Schwierigkeit des Krankheitsfalles begrindet sein; Bemessungskriterien, die
bereits in der Leistungsbeschreibung berlcksichtigt worden sind, haben hier-
bei auler Betracht zu bleiben. Der 2,3fache Gebuhrensatz bildet die nach
Schwierigkeit und Zeitaufwand durchschnittliche Leistung ab; ein Uberschrei-
ten dieses Gebuhrensatzes ist nur zulassig, wenn Besonderheiten der in
Satz 1 genannten Bemessungskriterien dies rechtfertigen; Leistungen mit
unterdurchschnittlichem Schwierigkeitsgrad oder Zeitaufwand sind mit einem
niedrigeren Gebulhrensatz zu berechnen.

§6

Gebiihren fir andere Leistungen

Selbstandige zahnarztliche Leistungen, die in das Geblhrenverzeichnis nicht

aufgenommen sind, kénnen entsprechend einer nach Art, Kosten- und Zeit-
aufwand gleichwertigen Leistung des Gebuhrenverzeichnisses dieser Ver-
ordnung berechnet werden. Sofern auch eine nach Art- Kosten- und Zeitauf-
wand gleichwertige Leistung im Gebuhrenverzeichnis dieser Verordnung
nicht enthalten ist, kann die selbstandige zahnarztliche Leistung entspre-
chend einer nach Art, Kosten- und Zeitaufwand gleichwertigen Leistungen
der in Absatz 2 genannten Leistungen des Gebuhrenverzeichnisses der Ge-
bUhrenordnung fiir Arzte berechnet werden.

Die Vergitungen sind nach den Vorschriften der Gebuihrenordnung fiir Arzte zu

B,

berechnen, soweit die Leistung nicht als selbstandige Leistung oder Teil ei-
ner anderen Leistung im Gebuhrenverzeichnis der Geblhrenordnung fir
Zahnarzte enthalten ist und wenn die Leistungen die der Zahnarzt erbringt, in
den folgenden Abschnitten des Gebuhrenverzeichnisses der Gebuhrenord-
nung fur Arzte aufgefiihrt sind:

B II, B lll unter den Nummern 30, 31 und 34, B IV bis B VI,



C | unter den Nummern 200, 204, 210 und 2011, C II, C Illl, CVII, C VI nur so-
weit eine zugrunde liegenden ambulante operative Leistung berechnet wird,

E Vund E VI,

J,

L I, L Il unter den Nummern 2072 bis 2074, L lll, L V unter den Nummern 2253
bis 2256 im Rahmen der Behandlung von Kieferbrichen, L VI unter den Num-
mern 2321, 2355 und 2356 im Rahmen der Behandlung von Kieferbrichen, L VII,
LIX

M unter den Nummern 3511, 3712, 3714, 3715, 4504, 4530, 4538, 4605, 4606
und 4715

N unter der Nummer 4852 sowie

0.



§7

Gebiihren bei stationarer Behandlung

(1)  Bei vollstationaren, teilstationaren sowie vor- und nachstationaren privat-
zahnarztlichen Leistungen sind die nach dieser Verordnung berechneten Ge-
buhren einschlieRlich der darauf entfallenden Zuschlage um 25 vom Hundert
zu mindern. Abweichend davon betragt die Minderung fur Leistungen und
Zuschlage nach Satz 1 von Belegzahnarzten oder niedergelassenen ande-
ren Zahnarzten 15 vom Hundert. Ausgenommen von dieser Minderungs-
pflicht ist der Zuschlag nach Buchstabe J in Abschnitt B V des Geblhren-ver-
zeichnisses der Geblihrenordnung fiir Arzte.

(2)  Neben den nach Absatz 1 geminderten Gebuhren darf der Zahnarzt Kos-
ten nicht berechnen; die §§ 8 und 9 bleiben unberuhrt.

§8

Entschadigungen

(1)  Als Entschadigung fur Besuche erhalt der Zahnarzt Wegegeld oder Reise-
entschadigung; hierdurch sind Zeitversaumnisse und die durch den Besuch
bedingten Mehrkosten abgegolten.

(2)  Der Zahnarzt kann fur jeden Besuch ein Wegegeld berechnen. Das Wege-
geld betragt fur einen Besuch innerhalb eines Radius um die Praxisstelle des
Zahnarztes von

1. bis zu zwei Kilometern 4,30 Euro, bei Nacht (zwischen 20 und 8 Uhr) 8,60
Euro.

2. mehr als zwei Kilometern bis zu fiinf Kilometern 8,00 Euro, bei Nacht
12,30 Euro.

3. mehr als funf Kilometern bis zu zehn Kilometern 12,30 Euro, bei Nacht
18,40 Euro.

4. mehr als zehn Kilometern bis zu 25 Kilometern 18,40 Euro, bei Nacht
30,70 Euro.

Erfolgt der Besuch von der Wohnung des Zahnarztes aus, so tritt bei der Be-
rechnung des Radius die Wohnung des Zahnarztes an die Stelle der Praxis-
stelle. Werden mehrere Patienten in derselben hauslichen Gemeinschaft
oder in einem Heim, insbesondere in einem Alten- und Pflegeheim besucht,
darf der Zahnarzt das Wegegeld unabhangig von der Anzahl der besuchten



Patienten und deren Versichertenstatus insgesamt nur einmal und nur antei-
lig berechnen.

(3) Bei Besuchen aulierhalb eines Radius von 25 Kilometern um die Praxis-
stelle des Zahnarztes tritt an die Stelle des Wegegeldes eine Reiseentscha-
digung. Als Reiseentschadigung erhalt der Zahnarzt

0,42 Euro fiur jeden zuruckgelegten Kilometer, wenn er einen eigenen Kraftwa-
gen
benutzt, bei Benutzung anderer Verkehrsmittel die tatsachlichen Aufwen-
dungen,

bei Abwesenheit bis zu acht Stunden 56,00 Euro, bei Abwesenheit von mehr als
acht Stunden 112,50 Euro je Tag,

Ersatz der Kosten fir notwendige Ubernachtungen.

Absatz 2 Satz 3 und 4 gilt entsprechend.

§9

Ersatz von Auslagen fiir zahntechnische Leistungen

(1)  Neben den fur die einzelnen zahnarztlichen Leistungen vorgesehenen
Gebuhren konnen als Auslagen die dem Zahnarzt tatsachlich entstandenen
angemessenen Kosten fur zahntechnische Leistungen berechnet werden,
soweit diese Kosten nicht nach den Bestimmungen des Geblhrenverzeich-
nisses mit den Geblhren abgegolten sind.

(2)  Der Zahnarzt hat dem Zahlungspflichtigen vor der Behandlung einen Kos-
tenvoranschlag des gewerblichen oder des praxiseigenen Labors Uber die
voraussichtlich entstehenden Kosten fur zahntechnische Leistungen anzu-
bieten und auf dessen Verlangen in Textform vorzulegen, sofern die Kosten
insgesamt voraussichtlich einen Betrag von 1000 Euro Uberschreiten. Fur
Behandlungen, die auf der Grundlage eines Heil- und Kostenplans fur einen
Behandlungszeitraum von mehr als zwolf Monaten geplant werden, gilt Satz
1 nur, sofern voraussichtlich bereits innerhalb eines Zeitraumes von sechs
Monaten Kosten von mehr als 1000 Euro entstehen. Der Kostenvoranschlag
muss die voraussichtlichen Gesamtkosten flr zahntechnische Leistungen
und die dabei verwendeten Materialien angeben. Art, Umfang und Ausfih-
rung der einzelnen Leistungen, Berechnungsgrundlage und Herstellungsort
der zahntechnischen Leistungen sind dem Zahlungspflichtigen auf Verlangen
naher zu erldutern. Ist eine Uberschreitung der im Kostenvoranschlag ge-
nannten Kosten um mehr als 15 vom Hundert zu erwarten, hat der Zahnarzt
den Zahlungspflichtigen hiertiber unverzuglich in Textform zu unterrichten.



(1)

3)

§10
Falligkeit und Abrechnung der Verglitung;
Rechnung

Die Vergutung wird fallig, wenn dem Zahlungspflichtigen eine dieser Ver-
ordnung entsprechende Rechnung nach der Anlage 2 erteilt worden ist.
Kiinftige Anderungen der Anlage 2 werden durch das Bundesministerium fur
Gesundheit durch Bekanntmachung veroffentlicht.

Die Rechnung muss insbesondere enthalten:
1. das Datum der Erbringung der Leistung,

2. bei Gebuhren die Nummer und die Bezeichnung der einzelnen berechne-
ten Leistung einschlielich einer verstandlichen Bezeichnung des behan-
delten Zahnes und einer in der Leistungsbeschreibung oder einer Abrech-
nungsbestimmung gegebenenfalls genannten Mindestdauer sowie den
jeweiligen Betrag und den Steigerungssatz,

3. bei Gebuhren fur stationare fir vollstationare, teilstationédre sowie vor- und
nachstationare privatzahnarztliche Leistungen zusatzlich den Minderungs-
betrag nach § 7,

4. bei Entschadigungen nach § 8 den Betrag, die Art der Entschadigung und
die Berechnung,

5. bei Ersatz von Auslagen nach § 9 Art, Umfang und Ausfuhrung der einzel-
nen Leistungen und deren Preis sowie die direkt zurechenbare Materialien
und deren Preise, insbesondere Bezeichnung, Gewicht und Tagespreis
der verwendeten Legierungen,

6. bei nach dem Gebuhrenverzeichnis gesondert berechnungsfahigen Kos-
ten Art, Menge und Preis verwendeter Materialien; die Auslagen sind dem
Zahlungspflichtigen auf Verlangen naher zu erlautern.

Uberschreitet die berechnete Gebiihr nach Absatz 2 Nr. 2 das 2,3fache
des Gebuhrensatzes, ist dies auf die einzelne Leistung bezogen fir den Zah-
lungspflichtigen verstandlich und nachvollziehbar schriftlich zu begrinden.
Auf Verlangen ist die Begrindung naher zu erlautern. Soweit im Falle einer
abweichenden Vereinbarung nach § 2 auch ohne die getroffene Vereinba-
rung ein Uberschreiten der in Satz 1 genannten Steigerungsséatze gerechtfer-
tigt gewesen ware, ist das Uberschreiten auf Verlangen des Zahlungspflichti-
gen zu begrinden; die Satze 1 und 2 gelten entsprechend Die Bezeichnung



der Leistung nach Absatz 2 Nr. 2 kann entfallen, wenn der Rechnung eine
Zusammenstellung beigefligt ist, der die Bezeichnung fur die abgerechnete
Leistungsnummer entnommen werden kann. Bei Auslagen nach Absatz 2 Nr.
5 ist der Beleg oder ein sonstiger Nachweis beizufigen. Wurden zahntechni-
sche Leistungen in Auftrag gegeben, ist eine den Erfordernissen des Absat-
zes 2 Nr. 5 entsprechende Rechnung des Dentallabors beizufligen; insoweit
genugt es, in der Rechnung des Zahnarztes den Gesamtbetrag fur diese
Leistungen anzugeben. Leistungen, die auf Verlangen erbracht worden sind
(§ 1 Abs. 2 Satz 2 und § 2 Abs. 3), sind als solche zu bezeichnen.

(4)  Wird eine Leistung nach § 6 Abs. 1 berechnet, ist die entsprechend bewer-
tete Leistung flr den Zahlungspflichtigen verstandlich zu beschreiben und
mit dem Hinweis "entsprechend" sowie der Nummer und der Bezeichnung
der als gleichwertig erachteten Leistung zu versehen.

(5)  Durch Vereinbarung mit offentlichrechtlichen Kostentragern kann eine von
den Vorschriften der Absatze 1 bis 4 abweichende Regelung getroffen wer-
den.

(6)  Mit der Ausstellung der Rechnung darf ein Dritter nur beauftragt werden,
wenn der Betroffene gegenuber dem Zahnarzt der erforderlichen Datenuber-
mittlung schriftlich zustimmt und den Zahnarzt insoweit schriftlich von seiner
Schweigepflicht entbindet.



§ 11
Ubergangsvorschriften

Die Gebuhrenordnung fur Zahnarzte in der vor dem 1. Januar 2012 gelten-
den Fassung gilt weiter fur

1.

Leistungen, die vor dem Inkrafttreten der Verordnung vom 5. Dezember
2011 (BGBI. | S. 2661) erbracht worden sind,

. vor dem Inkrafttreten der Verordnung vom 5. Dezember 2011 (BGBI. | S.

2661) begonnene Leistungen nach den Nummern 215 bis 222, 500 bis
523 und 531 bis 534, des Gebuhrenverzeichnisses der Gebuhrenverord-
nung flr Zahnarzte in der vor dem 1. Januar 2012 geltenden Fassung,
wenn sie erst nach Inkrafttreten der Verordnung vom 5. Dezember 2011
(BGBI. | S. 2661)beendet werden.

. Leistungen des Gebuhrenverzeichnisses der Gebuhrenordnung fir Zahn-

arzte in der vor dem 1. Januar 2012 geltenden Fassung, die auf Grund
einer vor dem Inkrafttreten der Verordnung vom 5. Dezember 2011 (BGBI.
| S. 2661) geplanten und begonnenen kieferorthopadischen Behandlung
bis zum Behandlungsabschluss, langstens jedoch bis zum Ablauf von vier
Jahren nach Inkrafttreten dieser Verordnung, erbracht werde.

§12
Uberpriifung

Die Bundesregierung pruft die Auswirkungen der Neustrukturierung und -be-
wertung der Leistungen der GeblUhrenordnung fur Zahnarzte. Sie berichtet
dem Bundesrat bis spatestens Mitte des Jahres 2015 Uber das Ergebnis der
Prufung und die tragenden Grinde.



Nr.

0010

Gebuhrenverzeichnis fur
zahnarztliche Leistungen

A. Allgemeine zahnarztliche Leistungen

Allgemeine Bestimmungen

Eine Beratungsgebiihr nach Nummer 1 des Geblihrenverzeichnisses fiir arztliche Leis-
tungen — Anlage zur Gebiihrenordnung fiir Arzte in der am 1. Januar 2012 geltenden Fas-
sung — darf im Behandlungsfall nur einmal zusammen mit einer Gebuhr fir eine Leistung
nach diesem Geblhrenverzeichnis und fir eine Leistung aus den Abschnitten C bis O des
Gebuhrenverzeichnisses fur arztliche Leistungen berechnet werden.

Eine Beratungsgebihr nach Nummer 3 des Gebihrenverzeichnisses fur arztliche Leistun-
gen ist nur berechnungsfahig als einzige Leistung oder im Zusammenhang mit einer Unter-
suchung nach Nummer 0010 oder einer Untersuchung nach den Nummern 5 oder 6 des
Gebuhrenverzeichnisses fur arztliche Leistungen. Andere weitere Leistungen dirfen neben
der Leistung nach Nummer 3 nicht berechnet werden.

Als Behandlungsfall gilt fir die Behandlung derselben Erkrankung der Zeitraum eines Mo-
nats nach der jeweils ersten Inanspruchnahme des Zahnarztes.

Das bei Leistungen nach diesem Gebihrenverzeichnis verwendete Abformungsmaterial
ist gesondert berechnungsfahig.

Material- und Laborkosten im Sinne dieses Gebuhrenverzeichnisses umfassen Praxis-
kosten nach § 4 Abs. 3 und Auslagen fiir zahntechnische Leistungen nach § 9 dieser Ge-
biihrenordnung.

Leistung Punkt- zahl Gebhrin €
1-fach 2,3-fach 3,5-fach
Eingehende a8
Untersu-

chung zur
Feststellung
von Zahn-,
Mund- und
Kiefererkran-
kungen ein-
schliellich
Erhebung
des Parodon-
talbefundes
sowie Auf-
zeichnung
des Befun-
des



0030

0040

0050

Aufstellung
eines schrift-
lichen Heil-
und Kosten-
plans nach
Befundauf-
nahme und
gegebenen-
falls Auswer-
tung von Mo-
dellen

Aufstellung
eines schrift-
lichen Heil-
und Kosten-
plans bei kie-
ferorthopadi-
scher Be-
handlung
oder bei
funktionsana-
lytischen und
funktionsthe-
rapeutischen
MaRnahmen
nach Befund-
aufnahme
und Ausar-
beitung einer
Behand-
lungsplanung

Die Leistun-
gen nach den
Nummern
0030 und
0040 sind
nicht neben-
einander be-
rechnungsfa-
hig.

Abformung
oder Teilab-
formung ei-
nes Kiefers
fur ein Situa-
tionsmodell
einschlieRlich
Auswertung
zur Diagnose
oder Planung



0060

0065

Abformung
beider Kiefer
far Situati-
onsmodelle
und einfache
Bissfixierung
einschlieBlich
Auswertung
zur Diagnose
oder Planung

Die Neben-
einanderbe-
rechnung der
Leistungen
nach den
Nummern
0050 und
0060 ist in
der Regel zu
begriinden.

Optisch-elek-
tronische Ab-
formung ein-
schliel3lich
vorbereiten-
der Malnah-
men, einfa-
che digitale
Bissregistrie-
rung und Ar-
chivierung, je
Kieferhalfte
oder Front-
zahnbereich

Neben der
Leistung
nach der
Nummer
0065 sind
konventionel-
le Abformun-
gen nach die-
sem Geblh-
renverzeich-
nis fur diesel-
be Kieferhalf-
te oder den-
selben Front-
zahnbereich
nicht berech-
nungsfahig.



0070

0080

0090

0100

Vitalitatspri-
fung eines
Zahnes oder
mehrerer
Zahne ein-
schliellich
Vergleichs-
test

Intraorale
Oberflachen-
anasthesie,
je Kieferhalf-
te oder Front-
zahnbereich

Intraorale In-
filtrationsan-
asthesie

Intraorale
Leitungsan-
asthesie

Wird die
Leistung
nach Num-
mer 0090 je
Zahn mehr
als einmal
berechnet, ist
dies in der
Rechnung zu
begriinden.

Bei den Leis-
tungen nach
den Num-
mern 0090
und 0100
sind die Kos-
ten der ver-
wendeten
Anasthetika
gesondert
berech-
nungsfahig.



0110

Zuschlag fir
die Anwen-
dung eines
Operations-
mikroskops
bei den Leis-
tungen nach
den Num-
mern 2195,
2330, 2340,
2360, 2410,
2440, 3020,
3030, 3040,
3045, 3060,
3110, 3120,
3190, 3200,
4090, 4100,
4130, 4133,
9100, 9110,
9120, 9130
und 9170

Der Zuschlag
nach der
Nummer
0110 ist je
Behand-
lungstag nur
einmal und
nur mit dem
einfachen
Geblhren-
satz berech-
nungsfahig.

28080



0120

Zuschlag fir
die Anwen-
dung eines
Lasers bei
den Leistun-
gen nach den
Nummern

2410, 3070,
3080, 3210,
3240, 4080,
4090, 4100,
4130, 4133
und 9160

Der Zuschlag
nach der
Nummer
0120 betragt
100 v.H. des
einfachen
Geblhren-
satzes der
betreffenden
Leistung, je-
doch nicht
mehr als 68
Euro.

Der Zuschlag
nach der
Nummer
0120 ist je
Behand-
lungstag nur
einmal be-
rechnungsfa-
hig.



B. Prophylaktische Leistungen
Allgemeine Bestimmung
Prophylaktische Leistungen nach Abschnitt B sind nur bei Einzelunterweisung (Individualprophy-

laxe) berechnungsfahig; bei Gruppenunterweisung (Gruppenprophylaxe) sind sie nicht berech-
nungsfahig.

Nr. Leistung Punkt- zahl Geblhrin €
1-fach 2,3-fach 3,5-fach
1000 Erstellen ei- 38085
nes Mundhy-

gienestatus
und einge-
hende Unter-
weisung zur
Vorbeugung
gegen Karies
und parodon-
tale Erkran-
kungen, Dau-
er mindes-
tens 25 Minu-
ten

1010 Kontrolle des
Ubungserfol- s
ges ein-
schliellich
weiterer Un-
terweisung,

Dauer min-
destens 15
Minuten

1020 Lokale Fluori-
dierung zur esn
Verbesse-
rung der
Zahnhartsub-
stanz, zur
Kariesvor-
beugung und
-behandlung,
mit Lack oder
Gel, je Sit-
zung



Die Leistung
nach der
Nummer
1000 ist in-
nerhalb eines
Jahres ein-
mal, die Leis-
tung nach
der Nummer
1010 inner-
halb eines
Jahres drei-
mal berech-
nungsfahig.

Die Leistun-
gen umfas-
sen die Erhe-
bung von
Mundhygiene
-Indizes, das
Anfarben der
Zahne, die
praktische
Unterwei-
sung mit indi-
viduellen
Ubungen und
die Motivie-
rung des Pa-
tienten.

Im Zusam-
menhang mit
Leistungen
nach den
Nummern
1000 und
1010 sind
Leistungen
nach den
Nummern
0010, 4000
und 8000 so-
wie Beratun-
gen und Un-
tersuchungen
nach der Ge-
bihrenord-
nung fur Arz-
te nur dann
berech-
nungsfahig,
wenn diese
Leistungen
anderen
Zwecken die-



1030

Lokale An-
wendung von
Medikamen-
ten zur Kari-
esvorbeu-
gung oder in-
itialen Karies-
behandlung
mit einer indi-
viduell gefer-
tigten Schie-
ne als Medi-
kamententra-
ger, je Kiefer

1. Die
Herstellung
einer indivi-

duellen
Schiene als

Medi-
kamententra-
ger (z. B.
Tiefzieh-
schiene) ist

g e-
sondert be-
rechnungsfa-
hig.

2. M it
der Gebuhr
sind die Kos-
ten fur das
verwendete
Medi-
kament ab-
gegolten.

3. Die
Anwendung
eines konfek-
tionierten Lo6f-
fels als Medi-
kamententra-
ger erfullt
nicht den In-
halt der

Leis-
tung nach
der Nummer
1030.

4, Bei
A n-
W e n-

dung



1040

Professionel-
le Zahnreini-

gung

Die Leistung
umfasst das
Entfernen der
supragingiva-
len/gingiva-
len Belage
auf Zahn-
und Wurze-
loberflachen
einschliellich
Reinigung
der Zahnzwi-
schenraume,
das Entfer-
nen des Bio-
films, die
Oberflachen-
politur und
geeignete
Fluoridie-
rungsmalf-
nahmen, je
Zahn oder
Implantat
oder Briu-
ckenglied

Die Leistung
nach Num-
mer 1040 ist
neben den
Leistungen
nach den
Nummern
1020, 4050,
4055, 4060,
4070, 4075,
4090 und
4100 nicht
berech-
nungsfahig.



C. Konservierende Leistungen

Allgemeine Bestimmungen

Nur einmal verwendbare Nickel-Titan-Instrumente zur Wurzelkanalaufbereitung sind gesondert
berechnungsfahig.

Nr. Leistung Punkt-zahl Geblhr in €
1-fach 2,3-fach 3,5-fach
2000 Versiegelung ER
von karies-
freien Zahn-

fissuren mit
ausharten-
den Kunst-
stoffen, auch
Glattflachen-
versiegelung,
je Zahn

2010 Behandlung
Uuberempfind-
licher Zahn-
flachen, je
Kiefer

2020 Temporarer TEB
speicheldich-
ter Ver-
schluss einer
Kavitat



2030

2040

Besondere
MaRnahmen
beim Prapa-
rieren oder
Fillen von
Kavitaten (z.
B. Separie-
ren, Beseiti-
gen stoéren-
den Zahnflei-
sches, Stil-
lung einer
UbermafRigen
Papillenblu-
tung), je Kie-
ferhalfte oder
Frontzahnbe-
reich

Die Leistung
nach Num-
mer 2030 ist
je Sitzung fur
eine Kiefer-
halfte oder
einen Front-
zahnbereich
hochstens
einmal fiar
besondere
MaRnahmen
beim Prapa-
rieren und
hochstens
einmal far
besondere
MaRnahmen
beim Fullen
von Kavitaten
berech-
nungsfahig.

Anlegen von
Spanngummi
, je Kiefer-
halfte oder
Frontzahnbe-
reich



2050

2060

2070

Praparieren
einer Kavitat
und Restau-
ration mit
plastischem
Fullungsma-
terial ein-
schliel3lich
Unterfullung,
Anlegen ei-
ner Matrize
oder Benut-
zen anderer
Hilfsmittel zur
Formung der
Fallung, ein-
flachig

Praparieren
einer Kavitat
und Restau-
ration mit
Kompositma-
terialien, in
Adhasivtech-
nik (Konditio-
nieren), ein-
flachig, ggf.
einschlief3lich
Mehrschicht-
technik, ein-
schliellich
Polieren, ggf.
einschlief3lich
Verwendung
von Inserts

Praparieren
einer Kavitat
und Restau-
ration mit
plastischem
Fillungsma-
terial ein-
schliel3lich
Unterfullung,
Anlegen ei-
ner Matrize
oder Benut-
zen anderer
Hilfsmittel zur
Formung der
Fiallung,
zweiflachig

27198



2080

2090

2100

Praparieren
einer Kavitat
und Restau-
ration mit
Kompositma-
terialien, in
Adhasivtech-
nik (Konditio-
nieren), zwei-
flachig, ggf.
einschliellich
Mehrschicht-
technik, ein-
schliel3lich
Polieren, ggf.
einschliellich
Verwendung
von Inserts

Praparieren
einer Kavitat
und Restau-
ration mit
plastischem
Fallungsma-
terial ein-
schlieBlich
Unterfillung,
Anlegen ei-
ner Matrize
oder Benut-
zen anderer
Hilfsmittel zur
Formung der
Fillung, drei-
flachig

Praparieren
einer Kavitat
und Restau-
ration mit
Kompositma-
terialien, in
Adhasivtech-
nik (Konditio-
nieren), drei-
flachig, ggf.
einschliellich
Mehrschicht-
technik, ein-
schliel3lich
Polieren, ggf.
einschliellich
Verwendung
von Inserts



2110

2120

2130

2150

Praparieren
einer Kavitat
und Restau-
ration mit
plastischem
Fullungsma-
terial ein-
schliel3lich
Unterfullung,
Anlegen ei-
ner Matrize
oder Benut-
zen anderer
Hilfsmittel zur
Formung der
Fullung,
mehr als
dreiflachig

Praparieren
einer Kavitat
und Restau-
ration mit
Kompositma-
terialien, in
Adhasivtech-
nik (Konditio-
nieren), mehr
als dreifla-
chig, ggf. ein-
schliellich
Mehrschicht-
technik, ein-
schliel3lich
Polieren, ggf.
einschliellich
Verwendung
von Inserts

Kontrolle, Fi-
nieren/Polie-
ren einer Re-
stauration in
separater Sit-
zung, auch
Nachpolieren
einer vorhan-
denen Re-
stauration

Einlageful-
lung, einfla-
chig

62199



2160

2170

2180

2190

Einlagefll-
lung, zweifla-
chig

Einlageful-
lung, mehr
als zweifla-
chig

Vorbereiten
eines zerstor-
ten Zahnes
mit plasti-
schem Auf-
baumaterial
zur Aufnah-
me einer Kro-
ne

Vorbereitung
eines zerstor-
ten Zahnes
durch gegos-
senen Auf-
bau mit Stift-
verankerung
zur Aufnah-
me einer Kro-
ne

ZRR08T



2195

Vorbereitung
eines zerstor-
ten Zahnes
durch einer
Schrauben-
aufbau oder
Glasfaserstift
0. a. zur Auf-
nahme einer
Krone

Die Leistun-
gen nach den
Nummern
2180, 2190
oder 2195
sind neben
den Leistun-
gen nach den
Nummern
2150 bis
2170 nicht
berech-
nungsfahig.

Die Leistung
nach Num-
mer 2180 ist
neben der
Leistung
nach Num-
mer 2190
nicht berech-
nungsfahig.

Die Leistung
nach Num-
mer 2195 st
neben der
Leistung
nach Num-
mer 2180 be-
rechnungsfa-
hig.

Die Leistun-
gen nach
Nummer
2180, 2190
und/oder die
Leistung
nach Num-
mer 2195 ist
je Zahn nur
jeweils ein-
mal berech-
nungsfahig.



2197

2200

2210

Adhésive Be-
festigung
(plastischer
Aufbau, Stift,
Inlay, Krone,
Teilkrone, Ve-
neer etc.)

Versorgung
eines Zahnes
oder Implan-
tats durch
eine Vollkro-
ne (Tangenti-
alpraparation

Versorgung
eines Zahnes
durch eine
Vollkrone
(Hohlkehl-
oder Stufen-
praparation)



2220

Versorgung
eines Zahnes
durch eine
Teilkrone mit
Retentionsril-
len oder -
kasten oder
mit Pinledges
einschlieflich
Rekonstrukti-
on der ge-
samten Kau-
flache, auch
Versorgung
eines Zahnes
durch ein Ve-
neer

Neben den
Leistungen
nach den
Nummern
2200 bis
2220 sind
Leistungen
nach den
Nummern
2050 bis
2130 nicht
berech-
nungsfahig.

Die Leistung
nach der
Nummer
2210 ist im
Zusammen-
hang mit Im-
plantaten
nicht berech-
nungsfahig.

Durch die
Leistungen
nach den
Nummern
2150 bis
2170 und
2220 bis
2220 sind fol-
gende zahn-
arztliche
Leistungen
abgegolten:

Praparieren
des Zahnes



2230

2240

Teilleistungen
nach den
Nummern
2200 bis
2220:

Enden die
Leistungen
mit der Pra-
paration ei-
nes Zahnes,
so ist die
Halfte der je-
weiligen Ge-
bihr berech-
nungsfahig.

Sind dariber
hinaus weite-
re Malnah-
men erfolgt,
so sind drei
Viertel der je-
weiligen Ge-
bihr berech-
nungsfahig.

Die Leistun-
gen nach den
Nummern
2230 oder
2240 sind nur
berech-
nungsfahig,
wenn es dem
Zahnarzt ob-
jektiv auf
Dauer un-
moglich war,
die Behand-
lung fortzu-
setzen oder
eine Fortset-
zung aus me-
dizinischen
Grinden
nicht indiziert
war.



2250

2260

Eingliede-
rung einer
konfektionier-
ten Krone in
der padiatri-
schen Zahn-
heilkunde

Die Kosten
fur konfektio-
nierte Kronen
sind geson-
dert berech-
nungsfahig.

Provisorium
im direkten
Verfahren
ohne Abfor-
mung, je
Zahn oder
Implantat,
einschlieflich
Entfernung

27138



2270

2290

2300

Provisorium
im direkten
Verfahren mit
Abformung,
je Zahn oder
Implantat,
einschliellich
Entfernung

Bei Verwen-
dung eines
konfektionier-
ten Provisori-
ums sind die
Kosten hier-
fur gesondert
berech-
nungsfahig.

Das Wieder-
eingliedern
desselben
Provisoriums,
gegebenen-
falls auch
mehrmals,
einschliellich
Entfernung,
ist mit der
Geblhr nach
Nummer
2260 oder
2270 abge-
golten.

Entfernung
einer Einla-
gefullung, ei-
ner Krone, ei-
nes Brlicken-
ankers, Ab-
trennen eines
Bruckenglie-
des oder Ste-
ges oder
Ahnliches

Entfernung
eines Wurzel-
stiftes

ez



2310

2320

2330

Wiederein-
gliederung ei-
ner Einlage-
fullung, einer
Teilkrone, ei-
nes Veneers
oder einer
Krone oder
Wiederher-
stellung einer
Verblend-
schale an
herausnehm-
barem Zahn-
ersatz

Wiederher-
stellung einer
Krone, einer
Teilkrone, ei-
nes Veneers,
eines Bru-
ckenankers,
einer Ver-
blendschale
oder einer
Verblendung
an festsitzen-
dem Zahner-
satz, gegebe-
nenfalls ein-
schliellich
Wiederein-
gliederung
und Abfor-
mung

MaRnahmen
zur Erhaltung
der vitalen
Pulpa bei Ca-
ries profunda
(Exkavieren,
indirekte
Uberkappung
), je Kavitat

s



2340

2350

2360

2380

2390

2400

MaRnahmen
zur Erhaltung
der freilie-
genden vita-
len Pulpa
(Exkavieren,
direkte Uber-
kappung), je
Kavitat

Amputation
und Versor-
gung der vi-
talen Pulpa
einschliellich
Exkavieren

Exstirpation
der vitalen
Pulpa ein-
schliellich
Exkavieren,
je Kanal

Amputation
und endguilti-
ge Versor-
gung der avi-
talen Milch-
zahnpulpa

Trepanation
e i nes
Zahnes, als
selbstandige
Leistung

Elektrometri-
sche Langen-
bestimmung
eines Wurzel-
kanals

Die Leistung
nach Num-
mer 2400 ist
je Wourzelka-
nal hdéchs-
tens zweimal
je Sitzung
berech-
nungsfahig

s

65

3,66

8,41

12,80



2410

Aufbereitung
eines Wurzel-
kanals auch
retrograd, je
Kanal, gege-
benenfalls in
mehreren Sit-
zungen

Die Leistung
nach Num-
mer 2410 ist
fir denselben
Wurzelkanal
nur dann er-
neut berech-
nungsfahig,
wenn der
Wurzelkanal
nach der ers-
ten Aufberei-
tung definitiv
versorgt wor-
den ist.

Wenn auf-
grund anato-
mischer Be-
sonderheiten
eine Aufbe-
reitung in ei-
ner Sitzung
nicht erfolgen
kann, ist die
Leistung
nach Num-
mer 2410 fir
denselben
Wurzelkanal
erneut be-
rechnungsfa-
hig. Dies ist
in der Rech-
nung zu be-
grinden. Je
Aufbereitung
eines Wurzel-
kanals ist die
Leistung in
diesem Fall
hochstens
zweimal be-
rechnungsfa-
hig.



2420

2430

2440

Zusatzliche
Anwendung
elektrophysi-
kalisch-che-
mischer Me-
thoden, je
Kanal

Medikamen-
tése Einlage
in Verbin-
dung mit
MaRnahmen
nach den
Nummern
2360, 2380
und 2410, je
Zahn und Sit-
zung

Fillung eines
Wurzelkanals

258

14,51

33,37

50,79



Nr.

3000

3010

3020

3030

D. Chirurgische Leistungen

Allgemeine Bestimmungen

Die primare Wundversorgung (z. B. Reinigen der Wunde, Glatten des Knochens, Um-
schneidung, Tamponieren, Wundverschluss ohne zusétzliche Lappenbildung, gegebenen-
falls Fixieren eines plastischen Wundverbandes) ist Bestandteil der Leistungen nach Ab-
schnitt D und nicht gesondert berechnungsfahig.

Die Schaffung des operativen Zugangs ist Bestandteil der Leistungen nach Abschnitt D
und nicht gesondert berechnungsfahig.

Knochenersatzmaterial sowie Materialien zur Férderung der Blutgerinnung oder der Ge-
weberegeneration (z. B. Membranen) sowie zum Verschluss von oberflachlichen Blutungen
bei hdmorrhagischen Diathesen oder, wenn dies zum Schutz wichtiger anatomischer Struk-
turen (z. B. Nerven) erforderlich ist, sowie atraumatisches Nahtmaterial oder nur einmal
verwendbare Explantationsfrasen, sind gesondert berechnungsfahig.

Leistung Punkt-zahl Gebuhrin €

1-fach 2,3-fach 3,5-fach

Entfernung OB
eines einwur-

zeligen Zah-
nes oder ei-
nes enossa-
len Implan-
tats

Entfernung
eines mehr- BB

wurzeligen
Zahnes

Entfernung 38799
eines tief

frakturierten
oder tief zer-
storten Zah-
nes

Entfernung
eines Zahnes 88689

oder eines
enossalen
Implantats
durch Osteo-
tomie



3040

3045

3050

3060

3070

Entfernung
eines retinier-
ten, impak-
tierten oder
verlagerten
Zahnes
durch Osteo-
tomie

Entfernen ei-
nes extrem
verlagerten
und/oder ex-
trem retinier-
ten Zahnes
durch um-
fangreiche
Osteotomie
bei gefahrde-
ten anatomi-
schen Nach-
barstrukturen

Stillung einer
UbermalRigen
Blutung im
Mund- und/
oder Kiefer-
bereich, als
selbstandige
Leistung

Stillung einer
Blutung
durch Abbin-
den oder
Umstechen
des Gefaltes
oder durch
Knochenbol-
zung

Exzision von
Schleimhaut
oder Granu-
lationsgewe-
be, als selb-
standige
Leistung

B8



3080

3090

3100

3110

Exzision ei-
ner Schleim-
hautwuche-
rung grole-
ren Umfangs
(z.B. lappiges
Fibrom, Epu-
lis)

Plastischer
Verschluss
einer eroffne-
ten Kiefer-
hohle

Plastische
Deckung im
Rahmen ei-
ner Wundver-
sorgung ein-
schlieflich ei-
ner Periost-
schlitzung, je
Operations-
gebiet (Raum
einer zusam-
menhangen-
den Schnitt-
fihrung)

Die Leistung
nach der
Nummer
3100 ist fir
dasselbe
Operations-
gebiet nicht
neben der
Leistung
nach der
Nummer
3090 berech-
nungsfahig.

Resektion ei-
ner Wurzel-
spitze an ei-
nem Front-
zahn



3120

3130

3140

3160

3190

Resektion ei-
ner Wurzel-
spitze an ei-
nem Seiten-
zahn

Die Kosten
fir konfektio-
nierte apikale
Stiftsysteme
sind geson-
dert berech-
nungsfahig.

Hemisektion
und Teilex-
traktion eines
mehrwurzeli-
gen Zahnes

Reimplantati-
on eines
Zahnes ein-
schliellich
einfacher
Fixation

Transplantati-
on eines
Zahnes ein-
schliellich
operativer
Schaffung
des Kno-
chenbettes

Operation ei-
ner Zyste
durch Zystek-
tomie in Ver-
bindung mit
einer Osteo-
tomie oder
Wurzelspit-
zenresektion



3200

3210

3230

Operation ei-
ner Zyste
durch Zystek-
tomie, als
selbstandige
Leistung

Das Auskrat-
zen von Gra-
nulationsge-
webe oder
kleinen Zys-
ten in Verbin-
dung mit Ex-
traktionen,
Osteotomien
oder Wurzel-
spitzenresek-
tionen kann
nicht nach
den Num-
mern 3190
bis 3200 so-
wie 3310 be-
rechnet wer-
den.

Beseitigung
storender
Schleimhaut-
bander, je
Kieferhalfte
oder Front-
zahnbereich

Knochenre-
sektion am
Alveolarfort-
satz zur For-
mung des
Prothesenla-
gers als selb-
standige
Leistung, je
Kiefer



3240

3250

3260

3270

3280

3290

Vestibulum-
plastik oder
Mundboden-
plastik kleine-
ren Umfangs
auch Gingi-
vaextensi-
onsplastik, je
Kieferhalfte
oder Front-
zahnbereich,
fir einen Be-
reich bis zu
zwei neben-
einander lie-
genden Zah-
nen, ggf.
auch am
zahnlosen
Lieferab-
schnitt

Tuberplastik,
einseitig

Freilegen ei-
nes retinier-
ten oder ver-
lagerten Zah-
nes zur or-
thopadischen
Einstellung

Germektomie

Losen, Verle-
gen und Fi-
xieren des
Lippenband-
chens und
Durchtrennen
des Septums
bei echtem
Diastema

Kontrolle
nach chirurgi-
schem Ein-
griff, als selb-
standige
Leistung, je
Kieferhalfte
oder Front-
zahnbereich

2B50y

270

590

15,19

33,18

34,93

76,32

53,15

116,14



3300

Nachbehand-
lung nach
chirurgi-
schem Ein-
griff (z. B.
Tamponieren
), als selb-
standige
Leistung, je
Operations-
gebiet (Raum
einer zusam-
menhéngen-
den Schnitt-
fuhrung)

Die Leistung
nach Num-
mer 3300 ist
héchstens
zweimal je
Kieferhalfte
oder Front-
zahnbereich
berech-
nungsfahig.

Neben der
Leistung
nach Num-
mer 3300
sind die Leis-
tungen nach
den Num-
mern 3060
oder 3310
nicht berech-
nungsfahig.



3310

Chirurgische
Wundrevision
(z. B. Glatten
des Kno-
chens, Aus-
kratzen,
Naht), je
Operations-
gebiet (Raum
einer zusam-
menhangen-
den Schnitt-
fuhrung)

Die Leistung
nach Num-
mer 3310 ist
hochstens
zweimal je
Kieferhalfte
oder Front-
zahnbereich
berech-
nungsfahig.

Neben der
Leistung
nach der
Nummer
3310 sind die
Leistungen
nach den
Nummern
3060 oder
3300 nicht
berech-
nungsfahig.



E. Leistungen bei Erkrankungen der Mundschleimhaut
und des Parodontiums

Allgemeine Bestimmung

Die primare Wundversorgung (z.B. Reinigen der Wunde, Glatten des Knochens, Um-
schneidung, Tamponieren, Wundverschluss ohne zusatzliche Lappenbildung, gegebenenfalls
Fixieren eines plastischen Wundverbandes) ist Bestandteil der Leistungen nach Abschnitt E
und nicht gesondert berechnungsfahig.

Knochenersatzmaterialien sowie Materialien zur Férderung der Blutgerinnung oder der
Geweberegeneration (z. B. Membranen) sowie zum Verschluss von oberflachlichen Blutun-
gen bei hamorrhagischen Diathesen oder, wenn dies zum Schutz wichtiger anatomischer
Strukturen (z. B. Nerven) erforderlich ist, sowie atraumatisches Nahtmaterial und Materialien
zur Fixierung von Membranen sind gesondert berechnungsfahig.

Nr. Leistung Punkt-zahl Geblhr in €
1-fach 2,3-fach 3,5-fach

4000 Erstellen und
Dokumentie-
ren eines
Parodontal-
status

Die Leistung
nach Num-
mer 4000 ist
innerhalb ei-
nes Jahres
hochstens
zweimal be-
rechnungsfa-
hig.



4005

4020

4025

Erhebung
mindestens
eines Gingi-
valindex und/
oder eines
Parodontalin-
dex (z. B.
des Parodon-
talen Scree-
ning Index
PSI)

Die Leistung
nach Num-
mer 4005 ist
innerhalb ei-
nes Jahres
hochstens
zweimal be-
rechnungsfa-
hig

Lokalbehand-
lung von
M u n d-
schleim-
hauterkran-
kungen ge-
gebenenfalls
einschlieflich
Taschenspi-
lung, je Sit-
zung

Subgingivale
medikamen-
tose antibak-
terielle Lokal-
applikation,
je Zahn

Die verwen-
deten anti-
bakteriellen
Materialien
sind geson-
dert berech-
nungsfahig.

£yl



4030

4040

4050

Beseitigung
von scharfen
Zahnkanten,
stdrenden
Prothesen-
randern und
Fremdreizen
am Parodon-
tium, je Kie-
ferhalfte oder
Frontzahnbe-
reich

Beseitigung
grober Vor-
kontakte der
Okklusion
und Artikulati-
on durch Ein-
schleifen des
natlrlichen
Gebisses
oder bereits
vorhandenen
Zahnersatzes
, je Sitzung

Entfernung
harter und
weicher
Zahnbelage
gegebenen-
falls ein-
schlielRlich
Polieren an
einem ein-
wurzeligen
Zahn oder
Implantat,
auch Bri-
ckenglied

el



4055

Entfernung
harter und
weicher
Zahnbelage
gegebenen-
falls ein-
schliellich
Polieren an
einem mehr-
wurzeligen
Zahn

Die Leistun-
gen nach den
Nummern
4050 und
4055 sind flr
denselben
Zahn inner-
halb von 30
Tagen nur
einmal be-
rechnungsfa-
hig

2.%6



4060

4070

Kontrolle
nach Entfer-
nung harter
und weicher
Zahnbelage
oder profes-
sioneller
Zahnreini-
gung nach
Nummer
1040 mit
Nachreini-
gung ein-
schliel3lich
Polieren, je
Zahn, oder
Implantat,
auch Briu-
ckenglied

Die Leistung
nach der
Nummer
4060 ist ne-
ben den Leis-
tungen nach
den Num-
mern 1040,
4050 und
4055 nicht
berech-
nungsfahig.

Parodontal-
chirurgische
Therapie
(insbesonde-
re Entfernung
subgingivaler
Konkremente
und Wurzel-
glattung) an
einem ein-
wurzeligen
Zahn oder
Implantat,
geschlosse-
nes Vorge-
hen



4075

4080

4090

4100

Parodontal-
chirurgische
Therapie
(insbesonde-
re Entfernung
subgingivaler
Konkremente
und Wurzel-
glattung) an
einem mehr-
wurzeligen
Zahn, ge-
schlossenes
Vorgehen

Gingivekto-
mie, Gingivo-
plastik, je
Parodontium

Lappenope-
ration, offene
Klrettage,
einschliellich
Osteoplastik
an einem
Frontzahn, je
Parodontium

Lappenope-
ration, offene
Kirettage
einschlieBlich
Osteoplastik
an einem
Seitenzahn,
je Parodonti-
um

Neben den
Leistungen
nach den
Nummern
4090 und
4100 sind
Leistungen
nach den
Nummern
4050 bis
4080 in der
gleichen Sit-
zung nicht
berech-
nungsfahig.

623



4110

4120

Auffillen von
parodontalen
Knochende-
fekten mit
Aufbaumate-
r i a |
(Knochen-
und/oder
Knochener-
satzmaterial),
auch Einbrin-
gen von Pro-
teinen, zur
regenerati-
ven Behand-
lung par-
odontaler De-
fekte, ggf.
einschliellich
Materialent-
nahme im
Aufbaugebiet
, je Zahn
oder Par-
odontium
oder Implan-
tat

Die Leistung
nach Num-
mer 4110 ist
auch im Rah-
men einer
chirurgischen
Behandlung
berech-
nungsfahig.

Die Kosten
eines einmal
verwendba-
ren Knochen-
kollektors
oder -scha-
bers sind ge-
sondert be-
rechnungsfa-
hig.

Verlegen ei-
nes gestiel-
ten Schleim-
hautlappens,
je Kieferhalf-
te oder Front-
zahnbereich

ieza



4130

4133

4136

4138

Gewinnung
und Trans-
plantation
von Schleim-
haut, gege-
benenfalls
einschlieBlich
Versorgung
der Entnah-
mestelle, je
Transplantat

Gewinnung
und Trans-
plantation
von Bindege-
webe ein-
schlieBlich
Versorgung
der Entnah-
mestelle, je
Zahnzwi-
schenraum

Osteoplastik
auch Kronen-
verlangerung
, Tunnelie-
rung oder
Ahnliches je
Zahn oder
Parodontium,
auch Implan-
tat, als
selbststandi-
ge Leistung

Verwendung
einer Mem-
bran zur Be-
handlung ei-
nes Kno-
chendefektes
einschliellich
Fixierung, je
Zahn, je Im-
plantat

ieza



4150

Kontrolle/
Nachbehand-
lung nach
parodontal-
chirurgischen
MaRnahmen,
je Zahn, Im-
plantat oder
Parodontium



Nr.

5000

5010

F. Prothetische Leistungen

Leistung

Versorgung
eines LU-
ckengebisses
durch eine
Bricke oder
Prothese: je
Pfeilerzahn
oder Implan-
tat als Bri-
cken oder
Prothesenan-
ker mit einer
Vollkrone
(Tangential-
praparation)

Versorgung
eines LU-
ckengebisses
durch eine
Briicke oder
Prothese: je
Pfeilerzahn
als Bricken
oder Prothe-
senanker mit
einer Vollkro-
ne (Hohlkehl-
und Stufen-
praparation)
oder Einlage-
fullung

Punkt-zahl
1-fach

2,3-fach

Gebuhrin €
3,5-fach



5020

5030

Versorgung
eines L -
ckengebisses
durch eine
Briicke oder
Prothese: je
Pfeilerzahn
als Briicken
oder Prothe-
senanker mit
einer Teilkro-
ne mit Reten-
tionsrillen
oder -kasten
oder mit Pin-
ledges ein-
schliellich
Rekonstrukti-
on der Kau-
flache

Versorgung
eines L -
ckengebisses
durch eine
Briicke oder
Prothese: je
Pfeilerzahn
oder Implan-
tat als Bri-
cken oder
Prothesenan-
ker mit einer
Wurzelkappe
mit Stift, ge-
gebenenfalls
zur Aufnah-
me einer Ver-
bindungsvor-
richtung oder
anderer Ver-
bindungsele-
mente

29231



5040

Versorgung
eines L -
ckengebisses
durch eine
Briicke oder
Prothese: je
Pfeilerzahn
oder Implan-
tat als Bri-
cken- oder
Prothesenan-
ker mit einer
Teleskopkro-
ne, auch Ko-
nuskrone

Die Leistung
nach Num-
mer 5040 ist
neben der
Leistung
nach Num-
mer 5080
nicht berech-
nungsfahig.

Durch die
Leistungen
nach den
Nummern
5000 bis
5040 sind fol-
gende zahn-
arztliche
Leistungen
abgegolten:

Praparieren
des Zahnes
oder Implan-
tates, Relati-
onsbestim-
mung, Abfor-
mungen, Ein-
proben, pro-
visorisches
Eingliedern,
festes ,Einfi-
gen der Kro-
ne, Teilkrone
0. a., Nach-
kontrolle und
Korrekturen.

Die Leistun-
gen nach den
Nummer



5050

5060

Teilleistungen
nach den
Nummern
5000 bis
5040:

Enden die
Leistungen
mit der Pra-
paration der
Brickenpfei-
ler oder Pro-
thesenanker
mit Verbin-
dungsele-
menten oder
der Abdruck-
nahme beim
Implantat, so
ist die Halfte
der jeweili-
gen Gebdhr
berech-
nungsfahig.

Sind dariber
hinaus weite-
re Malnah-
men erfolgt,
so sind drei
Viertel der je-
weiligen Ge-
blihr berech-
nungsfahig.

Die Leistun-
gen nach den
Nummern
5050 und
5060 sind nur
berech-
nungsfahig,
wenn es dem
Zahnarzt ob-
jektiv auf
Dauer un-
mdglich war,
die Behand-
lung fortzu-
setzen oder
eine Fortset-
zung aus me-
dizinischen
Grinden
nicht indiziert
war.



5070

5080

5090

Versorgung
eines LU-
ckengebisses
durch eine
Briicke oder
Prothese:
Verbindung
von Kronen
oder Einlage-
fillungen
durch Briu-
ckenglieder,
Prothesen-
spannen
oder Stege,
je zu Uber-
brickende
Spanne oder
Freiendsattel

Versorgung
eines LuU-
ckengebisses
durch eine
zusammen-
gesetzte Bri-
cke oder Pro-
these, je Ver-
bindungsele-
ment

Matrize und
Patrize gel-
ten als ein
Verbindungs-
element.

Die Leistung
nach Num-
mer 5080 ist
neben der
Leistung
nach Num-
mer 5040
nicht berech-
nungsfahig.

Wiederher-
stellung der
Funktion ei-
nes Verbin-
dungsele-
ments nach
Nummer
5080

Hes



5100

5110

5120

5140

Erneuern des
Sekundarteils
einer Tele-
skopkrone
einschlieflich
Abformung

Wiederein-
gliederung ei-
ner endgulti-
gen Brlicke
nach Wieder-
herstellung
der Funktion

Provisorische
Bricke im di-
rekten Ver-
fahren mit
Abformung,
je Zahn oder
Implantat,
einschliellich
Entfernung

Provisorische
Bricke im di-
rekten Ver-
fahren mit
Abformung,
je Brucken-
spanne oder
Freiendsattel,
einschliellich
Entfernung

Das Wieder-
eingliedern
derselben
provisori-
s ¢ h en
Bricke, ge-
gebenenfalls
auch mehr-
mals, ein-
schlieflich
Entfernung
ist mit den
GeblUhren
nach den
Nummern
5120 bis
5140 abge-
golten.



5150

5160

5170

5180

5190

Versorgung
eines LU-
ckengebisses
mit Hilfe ei-
ner durch Ad-
hasivtechnik
befestigten
Bricke, fir
die erste zu
Uberbriicken-
de Spanne

Versorgung
eines Lu-
ckengebisses
nach Num-
mer 5150, flr
jede weitere
zu Uberbru-
ckende
Spanne

Anatomische
Abformung
des Kiefers
mit individu-
ellem Loffel
bei ungunsti-
gen Zahnbo-
gen- und Kie-
ferformen
und/oder tief
ansetzenden
Bandern oder
spezielle Ab-
formung zur
Remontage,
je Kiefer

Funktionelle
Abformung
des Oberkie-
fers mit indi-
viduellem
Loffel

Funktionelle
Abformung
des Unterkie-
fers mit indi-
viduellem
Loffel



5200

5210

5220

Versorgung
eines teilbe-
zahnten Kie-
fers durch
eine Teilpro-
these mit ein-
fachen, ge-
bogenen Haf-
telementen
einschliellich
Einschleifen
der Auflagen

Versorgung
eines teilbe-
zahnten Kie-
fers durch
eine Modell-
gussprothese
mit gegosse-
nen Halte-
und Stitzele-
menten ein-
schliel3lich
Einschleifen
der Auflagen

Versorgung
eines zahnlo-
sen Kiefers
durch eine
totale Prothe-
se oder
Deckprothe-
se bei Ver-
wendung ei-
ner Kunst-
stoff- oder
Metallbasis,
im Oberkiefer

Eine Deck-
prothese
setzt eine
Basisgestal-
tung wie bei
einer totalen
Prothese vor-
aus.

268503



5230

Versorgung
eines zahnlo-
sen Kiefers
durch eine
totale Prothe-
se oder
Deckprothe-
se bei Ver-
wendung ei-
ner Kunst-
stoff- oder
Metallbasis,
im Unterkie-
fer

Eine Deck-
prothese
setzt eine
Basisgestal-
tung wie bei
einer totalen
Prothese vor-
aus.

Durch die
Leistungen
nach den
Nummern
5200 bis
5230 sind fol-
gende Leis-
tungen abge-
golten:

Anatomische
Abformung
(auch des
Gegenkiefers
), Bestim-
mung der
Kieferrelation
, Einproben,
Einpassen
bzw. Einfi-
gen, Nach-
kontrolle und
Korrekturen.

Teilleistungen
nach den
Nummern
5200 bis
5230:



5240

5250

5260

5270

5280

Fiar MafRnah-
men bis ein-
schliel3lich
Bestimmung
der Kieferre-
lation ist die
Halfte der je-
weiligen Ge-
blihr berech-
nungsfahig;
bei weiterge-
henden Mal}-
nahmen sind
drei Viertel
der jeweili-
gen Geblhr
berech-
nungsfahig.

Malnahmen
zur Wieder-
herstellung
der Funktion
oder zur Er-
weiterung ei-
ner abnehm-
baren Pro-
these (ohne
Abformung)

MaRnahmen
zur Wieder-
herstellung
der Funktion
oder zur Er-
weiterung ei-
ner abnehm-
baren Pro-
these (mit
Abformung)
einschliellich
Halte- und
Statzvorrich-
tungen

Teilunterfitte-
rung einer
Prothese

Vollstandige
Unterfltte-
rung einer
Prothese

26523



5290

5300

Vollstandige
Unterfltte-
rung einer
Prothese ein-
schlieflich
funktioneller
Randgestal-
tung, im
Oberkiefer

Vollstandige
Unterfltte-
rung einer
Prothese ein-
schliellich
funktioneller
Randgestal-
tung, im Un-
terkiefer



5310

5320

Vollstandige
Unterfitte-
rung bei ei-
ner Defekt-
prothese ein-
schliellich
funktioneller
Randgestal-
tung

Im Zusam-
menhang mit
Leistungen
nach den
Nummern
5270 bis
5310 dirfen
Leistungen
nach den
Nummern
5250 und
5260 nur be-
rechnet wer-
den, wenn es
sich um zeit-
lich getrennte
Verrichtun-
gen handelt.

Leistungen
nach den
Nummern
5270 bis
5310 sind nur
als Malnah-
men zur Wie-
derherstel-
lung der
Funktion ei-
ner abnehm-
baren Pro-
these be-
rechnungsfa-
hig.

Eingliede-
rung eines
Obturators
zum Ver-
schluss von
Defekten des
Gaumens



5330

5340

Eingliede-
rung einer
Resektions-
prothese zum
Verschluss
und zum
Ausgleich
von Defekten
der Kiefer

Eingliede-
rung einer
Prothese
oder Epithe-
se zum Ver-
schluss ex-
traoraler
Weichteilde-
fekte oder
zum Ersatz
fehlender
Gesichtsteile
einschliellich
Stiutz-, Halte-
oder Hilfsvor-
richtungen

MaRRnahmen
zur Weichteil-
stitzung sind
mit den Leis-
tungen nach
den Num-
mern 5200
bis 5340 ab-
gegolten.

L1550 )



G. Kieferorthopadische Leistungen

Allgemeine Bestimmungen

Die Leistungen nach den Nummern 6100, 6120, 6140, 6150 und 6160 beinhalten auch die Mate-
rial- und Laborkosten fir Standardmaterialien wie zum Beispiel unprogrammierte Edelstahlbra-
ckets, unprogrammierte Attachments und Edelstahlbander.

Werden daruber hinausgehende Materialien verwendet, kdnnen die Mehrkosten flr diese Mate-
rialien gesondert berechnet werden, wenn dies vor der Verwendung mit dem Zahlungspflichtigen
nach personlicher Absprache schriftlich vereinbart worden ist. Diese Vereinbarung hat Angaben
Uber die voraussichtliche Hoéhe der einzelnen Material- und Laborkosten und die Material- und
Laborkosten der in Abzug zu bringenden Standardmaterialien zu enthalten. In der Vereinbarung
ist darauf hinzuweisen, dass eine Erstattung durch Erstattungsstellen méglicherweise nicht im
vollen Umfang gewabhrleistet ist.

Nr.

6000

Leistung

Profil- oder
Enfacefoto-
grafie ein-
schliellich
kieferortho-
padischer
Auswertung

Eine mehr
als viermali-
ge Berech-
nung der
Leistung
nach der
Nummer
6000 im Ver-
lauf einer kie-
ferorthopadi-
schen Be-
handlung ist
in der Rech-
nung zu be-
grinden.

Punkt-zahl Geblhrin €
1-fach 2,3-fach 3,5-fach



6010

6020

6030

6040

Anwendung
von Metho-
den zur Ana-
lyse von Kie-
fermodellen
(dreidimen-
sionale, gra-
phische oder
metrische
Analysen,
Diagramme),
je Leistung
nach Num-
mer 0060

Anwendung
von Metho-
den zur Un-
tersuchung
des Ge-
sichtsscha-
dels (zeich-
nerische Aus-
wertung von
Roéntgenauf-
nahmen des
Schéadels,
Wachstums-
analysen)

MaRnahmen
zur Umfor-
mung eines
Kiefers ein-
schliel3lich
Retention,
geringer Um-
fang

MaRnahmen
zur Umfor-
mung eines
Kiefers ein-
schliellich
Retention,
mittlerer Um-
fang

ieza

278088



6050

MaRRnahmen
zur Umfor-
mung eines
Kiefers ein-
schliellich
Retention,
hoher Um-
fang



Bei Mafnah-
men von mitt-
lerem Um-
fang nach
der Nummer
6040 mussen
mindestens
drei, bei
MaRnahmen
von hohem
Umfang min-
destens vier
der Kriterien
nach den
Buchstaben
a) bis e) er-
fallt sein:

a) Zahl
der bewegten
Zahngruppen
zwei und
mehr
Zahngruppen

b) Aus-
mafRl der
Zahnbewe-
gung: mehr
als 2 Millime-
ter

c) Art
der Zahnbe-
wegung: kor-
perlich mehr
als 2

Milli-
meter, kon-
trollierte Wur-
zelbewegung
, direkte

Ver-
anderung der
Bisshdhe,
Zahndrehung
mehr als

3 0
Grad,

d) Rich-
tung der
Zahnbewe-
gung: entge-
gen Wan-
derungsten-



6060

6070

6080

MaRRnahmen
zur Einstel-
lung der Kie-
fer in den Re-
gelbiss wah-
rend der
Wachstums-
phase ein-
schliel3lich
Retention,
geringer Um-
fang

Malnahmen
zur Einstel-
lung der Kie-
fer in den Re-
gelbiss wah-
rend der
Wachstums-
phase ein-
schliellich
Retention,
mittlerer Um-
fang

MaRnahmen
zur Einstel-
lung der Kie-
fer in den Re-
gelbiss wah-
rend der
Wachstums-
phase ein-
schliel3lich
Retention,
hoher Um-
fang

262088



Bei Mafnah-
men von mitt-
lerem Um-
fang muss
mindestens
ein Kriterium
nach den
Buchstaben
a) bis c) er-
fullt sein, bei
MaRRnahmen
von hohem
Umfang mus-
sen mindes-
tens zwei Kri-
terien erflllt
sein:

a) Aus-
mafl der
Bissverschie-
bung: mehr
als4 Milli-
meter,

b) Rich-
tung der
durchzufih-
renden Biss-
verschiebung
, U n-
terkiefer rela-
tiv zum Ober-
kiefer: dorsal,

c) Ske-
lettale Bedin-
gungen: un-
gunstige

Wachstums-
vorausset-
zungen.

Die Leistun-
gen nach den
Nummern
6030 bis
6080 umfas-
sen alle im
B ehand-
lungsplan
festgelegten
MaRnahmen
innerhalb ei-
nes Zeitrau-



6090

6100

6110

6120

6130

6140

MaRRnahmen
zur Einstel-
lung der Ok-
klusion durch
alveolaren
Ausgleich bei
abgeschlos-
s e ner-r
Wachstums-
phase ein-
schliellich
Retention

Eingliede-
rung eines
Klebebra-
ckets zur Auf-
nahme or-
thodontischer
Hilfsmittel

Entfernung
eines Klebe-
brackets ein-
schliel3lich
Polieren und
gegebenen-
falls Versie-
gelung des
Zahnes

Eingliede-
rung eines
Bandes zur
Aufnahme or-
thodontischer
Hilfsmittel

Entfernung
eines Bandes
einschliellich
Polieren und
gegebenen-
falls Versie-
gelung des
Zahnes

Eingliede-
rung eines
Teilbogens

27188



6150

6160

6170

6180

Eingliede-
rung eines
ungeteilten
Bogens, alle
Zahngruppen
umfassend

Eingliede-
rung einer in-
tra-extraora-
len Veranke-
rung(z.B.
Headgear)

Eingliede-
rung einer
Kopf-Kinn-
Kappe

Die Kosten
fur die einge-
gliederten
Hilfsmittel
nach den
Nummern
6160 und
6170 sind ge-
sondert be-
rechnungsfa-
hig.

MaRnahmen
zur Wieder-
herstellung
der Funkti-
onsfahigkeit
und/oder Er-
weiterung
von heraus-
nehmbaren
Behand-
lungsgeraten
einschlieflich
Abformung
und Wieder-
einfligen, je
Kiefer und je
Sitzung ein-
mal berech-
nungsfahig

28083



6190

6200

6210

Beratendes
und beleh-
rendes Ge-
sprach mit
Anweisungen
zur Beseiti-
gung von
schadlichen
Gewohnhei-
ten und Dys-
funktionen

Neben der
Leistung
nach Num-
mer 6190 ist
die Leistung
nach Num-
mer 0010 in
derselben
Sitzung nicht
berech-
nungsfahig.

Eingliedern
von Hilfsmit-
teln zur Be-
seitigung von
Funktionssto-
rungen (z. B.
Mundvorhof-
platte) ein-
schliel3lich
Anweisung
zum Ge-
brauch und
Kontrollen

Kontrolle des
Behand-
lungsverlaufs
oder Weiter-
flhrung der
Retention
einschlieRlich
kleiner Ande-
rungen der
Behandlungs
- oder Reten-
tionsgerate,
Therapiekon-
trolle der ge-
steuerten Ex-
traktion, je
Sitzung



6220

6230

6240

6250

6260

Vorbereiten-
de Malinah-
men zur Her-
stellung von
kieferortho-
padischen
Behand-
lungsmitteln
(z.B. Abfor-
mung, Biss-
nahme), je
Kiefer

Eingliede-
rung von kie-
ferorthopadi-
schen Be-
handlungs-
mitteln, je
Kiefer

MaRnahmen
zur Verhu-
tung von Fol-
gen vorzeiti-
gen Zahnver-
lustes (Offen-
halten einer
Licke)

Beseitigung
des Diaste-
mas, als
selbstandige
Leistung

MalRnahmen
zur Einord-
nung eines
verlagerten
Zahnes in
den Zahnbo-
gen, als selb-
standige
Leistung

ieza

26523



H. Eingliederung von Aufbissbehelfen und Schienen

Allgemeine Bestimmung

Endgliltige Kronen, Briicken und Prothesen dirfen nicht als Aufbissbehelfe oder Schienen nach
Abschnitt H berechnet werden.

Nr. Leistung Punkt-zahl Gebuhrin €
1-fach 2,3-fach 3,5-fach
7000 Eingliede- 38799
rung eines
Aufbissbe-

helfs ohne
adjustierte
Oberflache

7010 Eingliede-
rung eines e
Aufbissbe-
helfs mit ad-
justierter
Oberflache

7020 Umarbeitung
einer vorhan- aecas
denen Pro-
these zum
Aufbissbehelf

7030 Wiederher-
stellung der 24788
Funktion ei-
nes Aufbiss-
behelfs, z.B.
durch Unter-
futterung

7040 Kontrolle ei- D
nes Aufbiss-
behelfs

7050 Kontrolle ei-
nes Aufbiss- a6as
behelfs mit
adjustierter
Oberflache:
subtraktive
MaRnahmen,
je Sitzung



7060

7070

7080

Kontrolle ei-
nes Aufbiss-
behelfs mit
adjustierter
Oberflache:
additive Mal3-
nahmen, je
Sitzung

Semiperma-
nente Schie-
ne unter An-
wendung der
Atztechnik, je
Interdental-
raum

Versorgung
eines Kiefers
mit einem
festsitzenden
laborgefertig-
ten Provisori-
um (ein-
schliel3lich
Vorpréaparati-
on) im indi-
rekten Ver-
fahren, je
Zahn oder je
Implantat,
einschliellich
Entfernung

86108



7090

Versorgung
eines Kiefers
mit einem la-
borgefertig-
ten Provisori-
um im indi-
rekten Ver-
fahren, je
Bruckenglied,
einschliellich
Entfernung

Die Berech-
nung der
Leistungen
nach den
Nummern
7080 und
7090 setzt
voraus, dass
es sich bei
dem festsit-
zenden la-
borgefertig-
ten Provisori-
um um ein
Langzeitpro-
visorium mit
einer Trage-
zeit von min-
destens drei
Monaten
handelt.

Betragt die
Tragezeit des
festsitzenden
laborgefertig-
ten Provisori-
ums unter
d r e i
Monaten,
sind anstelle
der Leistun-
gen nach den
Nummern
7080 und
7090 die
Leistungen
nach den
Nummern
2260, 2270
oder 5120
und 5140 be-
rechnungsfa-
hig.



7100

Malnahmen
zur Wieder-
herstellung
der Funktion
eines Lang-
zeitprovisori-
ums, je Kro-
ne, Spanne
oder Freiend-
briickenglied

Die Wieder-
eingliederung
desselben
festsitzenden
laborgefertig-
ten Provisori-
ums nach
den Num-
mern 7080
oder 7090,
gegebenen-
falls auch
mehrmals,
einschliellich
Entfernung
ist mit den
Geblhren
nach den
Nummern
7080 bis
7100 abge-
golten.



Nr.

8000

J. Funktionsanalytische und

funktionstherapeutische Leistungen

Leistung

Klinische
Funktions-
analyse ein-
schliel3lich
Dokumentati-
on

Die Leistung
nach der
Nummer
8000 umfasst
auch folgen-
de zahnarztli-
che Leistun-
gen:

Prophylakti-
sche, prothe-
tische, par-
odontologi-
sche und ok-
klusale Be-
funderhe-
bung, funkti-
onsdiagnosti-
sche Auswer-
tung von
Réntgenauf-
nahmen des
Schadels und
der Halswir-
belsaule, Kkli-
nische Reak-
tionstests (z.
B. Resilienz-
test, Provo-
kationstest).

28083

Punkt-zahl
1-fach

2,3-fach

Geblhrin €
3,5-fach



8010

Registrieren
der gelenk-
bezlglichen
Zentrallage
des Unterkie-
fers, auch
Statzstiftre-
gistrierung, je
Registrat

Die Leistung
nach Num-
mer 8010 ist
je Sitzung
héchstens
zweimal be-
rechnungsfa-
hig.

Neben der
Leistung
nach der
Nummer
8010 sind die
Material- und
Laborkosten
fur die Biss-
nahme und
die Lieferung
und Anbrin-
gung des
Stutzstiftbe-
stecks ge-
sondert be-
rechnungsfa-
hig.

ieza



8020

8030

Arbitrare
Scharnier-
achsenbe-
stimmung
(eingeschlos-
sen sind die
arbitrare
Scharnier-
achsenbe-
stimmung,
das Anlegen
eines Uber-
tragungsbo-
gens, das
Koordinieren
eines Uber-
tragungsbo-
gens mit ei-
nem Artikula-
tor)

Kinematische
Scharnier-
achsenbe-
stimmung
(eingeschlos-
sen sind die
kinematische
Scharnier-
achsenbe-
stimmung,
das definitive
Markieren
der Refe-
renzpunkte,
das Anlegen
eines Uber-
tragungsbo-
gens, das
Koordinieren
eines Uber-
tragungsbo-
gens mit ei-
nem Artikula-
tor)



8035

Kinemati-
scher Schar-
nierachsen-
bestimmung
mittels elek-
tronischer
Aufzeichnung
(eingeschlos-
sen sind die
kinematische
Scharnier-
achsenbe-
stimmung,
das definitive
Markieren
der Refe-
renzpunkte,
ggof. das An-
legen eines
Ubertra-
gungsbogens
, ggf. das Ko-
ordinieren ei-
nes Ubertra-
gungsbogens
mit einem Ar-
tikulator)

Neben den
Leistungen
nach den
Nummern
8020 bis
8035 sind die
Material- und
Laborkosten
fur die Artiku-
lation des
Ober- und
Unterkiefer-
modells im
(halb)indivi-
duellen Arti-
kulator ge-
sondert be-
rechnungsfa-
hig.



8050

8060

Registrieren
von Unterkie-
ferbewegun-
gen zur Ein-
stellung hal-
bindividueller
Artikulatoren
und Einstel-
lung nach
den gemes-
senen Wer-
ten, je Sit-
zung

Registrieren
von Unterkie-
ferbewegun-
gen zur Ein-
stellung voll
adjustierba-
rer Artikulato-
ren und Ein-
stellung nach
den gemes-
senen Wer-
ten, je Sit-
zung



8065

8080

Registrieren
von Unterkie-
ferbewegun-
gen mittels
elektroni-
scher Auf-
zeichnung
zur Einstel-
lung voll ad-
justierbarer
Artikulatoren
und Einstel-
lung nach
den gemes-
senen Wer-
ten, je Sit-
zung

Neben den
Leistungen
nach den
Nummern
8050 bis
8065 sind
Material- und
Laborkosten
fir die Ein-
stellung des
(halb)indivi-
duellen Arti-
kulators nach
den gemes-
senen Wer-
ten geson-
dert berech-
nungsfahig.

Diagnosti-
sche MalfRk-
nahmen an
Modellen im
Artikulator
einschliellich
subtraktiver
oder additiver
Korrekturen,
Befundaus-
wertung und
Behand-
lungsplanung
, je Sitzung



8090

8100

Diagnosti-
scher Aufbau
von Funkti-
onsflachen
am natdurli-
chen Gebiss,
am festsit-
zenden und/
oder heraus-
nehmbaren
Zahnersatz,
je Sitzung

Systemati-
sche subtrak-
tive Malnah-
men am na-
tirlichen Ge-
biss, am fest-
sitzenden
und/oder her-
ausnehmba-
ren Zahner-
satz, je Zahn-
paar



Nr.

K. Implantologische Leistungen

Allgemeine Bestimmungen

Die primare Wundversorgung (z. B. Reinigen der Wunde, Wundverschluss ohne zusatzliche
Lappenbildung, ggf. einschliel3lich Fixieren eines plastischen Wundverbandes) ist Bestand-
teil der Leistungen nach Abschnitt K und nicht gesondert berechnungsfahig.

Die bei den Leistungen nach Abschnitt K verwendeten Implantate, Implantatteile und nur
einmal verwendbare Implantatfrdsen sind gesondert berechnungsfahig.

Knochenersatzmaterial sowie Materialien zur Férderung der Blutgerinnung oder der Gewe-
beregeneration (z. B. Membranen), zur Fixierung von Membranen, zum Verschluss von
oberflachlichen Blutungen bei hamorrhagischen Diathesen oder, wenn dies zum Schutz
wichtiger anatomischer Strukturen (z. B. Nerven) erforderlich ist, sowie atraumatisches
Nahtmaterial oder nur einmal verwendbare Explantationsfrasen, sind gesondert berech-
nungsfahig.

Leistung Punkt-zahl Gebduhr in €
1-fach 2,3-fach 3,5-fach



9000

Implantatbe-
zogene Ana-
lyse und Ver-
messung des
Alveolarfort-
satzes, des
Kieferkorpers
und der an-
grenzenden
kndéchernen
Strukturen
sowie der
Schleimhaut,
einschliellich
metrischer
Auswertung
von radiologi-
schen Be-
fundunterla-
gen, Model-
len und Fotos
zur Festle-
gung der Im-
plantatpositi-
on, ggf. mit
Hilfe einer in-
dividuellen
Schablone
zur Diagnos-
tik, ein-
schlieBlich
Implantataus-
wahl, je Kie-
fer

Bei Verwen-
dung einer
Réntgen-
messscha-
blone sind
die Material-
und Labor-
kosten ge-
sondert be-
rechnungsfa-
hig.



9003

9005

Verwendung
einer Orien-
tierungsscha-
blone/ Posi-
tionierungs-
schablone
zur Implanta-
tion, je Kiefer

Bei Verwen-
dung einer
Orientie-
rungsscha-
blone sind
die Material-
und Labor-
kosten ge-
sondert be-
rechnungsfa-
hig.

Verwendung
einer auf
dreidimensio-
nale Daten
gestutzten
Navigations-
schablone/
chirurgischen
Fidhrungs-
schablone
zur Implanta-
tion, ggf. ein-
schlief3lich
Fixierung, je
Kiefer

Die verwen-
deten Fixie-
rungsele-
mente sowie
die Material-
und Labor-
kosten der
Navigations-
schablone
sind geson-
dert berech-
nungsfahig.



9010

9020

Implantatin-
sertion, je Im-
plantat

Praparieren
einer Kno-
chenkavitat
fir ein enos-
sales Implan-
tat, Einsetzen
einer Implan-
tatschablone
zur Uberpri-
fung der Kno-
chenkavitat
(z. B. Tiefen-
lehre), ggf.
einschliellich
Knochenkon-
densation,
Knochenglat-
tung im Be-
reich des Im-
plantates,
Einbringen
eines enos-
salen Implan-
tates, ein-
schliellich
Verschluss-
schraube und
ggf. Einbrin-
gen von Auf-
bauelemen-
ten bei offe-
ner Einhei-
lung sowie
Wundver-
schluss

Insertion ei-
nes Implanta-
tes zum tem-
poraren Ver-
bleib, auch
orthodonti-
sches Im-
plantat



9040

Freilegen ei-
nes Implan-
tats und Ein-
figen eines
oder mehre-
rer Aufbau-
elemente (z.
B. Gingiva-
former) bei
einem zwei-
phasigen Im-
plantatsys-
tem



9050

Entfernen
und Wieder-
einsetzen so-
wie Aus-
wechseln ei-
nes oder
mehrerer
Aufbauele-
mente bei ei-
nem zwei-
phasigen Im-
plantatsys-
tem wahrend
der rekon-
struktiven
Phase

1. Die
Leistung
nach Num-
mer 9050 ist
nicht neben
den
Leistungen
nach den
Nummern
9010 und
9040
berech-
nungsfahig.

2. Die
Leistung
nach Num-
mer 9050 ist
je Implantat

héchstens
dreimal und

nur hochs-
tens einmal
je Sit

zung berech-
nungsfahig.

63169



9060

9090

Auswechseln
von Aufbau-
elementen
(Sekundartei-
len) im Repa-
raturfall

Die Leistung
nach Num-
mer 9060 ist
far ein Im-
plantat
héchstens
einmal je Sit-
zung berech-
nungsfahig.

Knochenge-
winnung (z.
B. Knochen-
kollektor oder
Knochen-
schaber),
Knochenauf-
bereitung
und -implan-
tation, auch
zur Weichteil-
unterfitte-
rung

Die Kosten
eines einmal
verwendba-
ren Knochen-
kollektors
oder -scha-
bers sind ge-
sondert be-
rechnungsfa-
hig.

63169



9100

Aufbau des
Alveolarfort-
satzes durch
Augmentati-
on ohne zu-
satzliche Sta-
bilisierungs-
maflnahmen,
je Kieferhalf-
te oder Front-
zahnbereich

Mit der Leis-
tung nach
Nummer
9100 sind fol-
gende Leis-
tungen abge-
golten:

Lagerbildung,
Glatten des
Alveolarfort-
satzes, ggf.
Entnahme
von Knochen
innerhalb des
Aufbaugebie-
tes, Einbrin-
gung von
Aufbaumate-
rial (Knochen
und/oder
Knochener-
satzmaterial)
und Wund-
verschluss
mit vollstan-
diger
Schleimhaut-
abdeckung,
ggf. ein-
schliel3lich
Einbringung
und Fixierung
resorbierba-
rer oder nicht
resorbierba-
rer Barrieren

1. Die
Leistung
nach Num-
mer 9100 ist
fur die Glat-
tung des Al-
veolarfortsat-



9110

Geschlosse-
ne Sinusbo-
denelevation
vom Kiefer-
kamm aus
(interner Si-
nuslift)

Mit einer
Leistung
nach Num-
mer 9110
sind folgende
Leistungen
abgegolten:

Schaffung
des Zugangs
durch die Al-
veole oder
das Implan-
tatfach, An-
hebung des
Kieferhohlen-
bodens durch
knochenver-
drangende
oder kno-
chenverdich-
tende Mal-
nahmen und
der Kiefer-
hohlenmem-
bran, Entnah-
me von Kno-
chenspanen
innerhalb des
Aufbaugebie-
tes des Im-
plantatfaches
und Einbrin-
gen von Auf-
baumaterial
(Knochen
und/oder
Knochener-
satzmaterial)

Die Leistung
nach der
Nummer
9110 ist far
dieselbe Im-
plantatkavitat
nicht neben
den Leistun-
gen nach den



9120

Sinusbo-
denelevation
durch exter-
ne Knochen-
fensterung
(externer Si-
nuslift), je
Kieferhalfte

Mit einer
Leistung
nach Num-
mer 9120
sind folgende
Leistungen
abgegolten:

Schaffung
des Zugangs
zur Kiefer-
hohle durch
Knochen-
fensterung
(auch Kno-
chendeckel),
Praparation
der Kiefer-
hohlenmem-
bran, Anhe-
bung des
Kieferhohlen-
bodens und
der Kiefer-
hohlenmem-
bran, Lager-
bildung, ggf.
Entnahme
von Kno-
chenspéanen
innerhalb des
Aufbaugebie-
tes, Einbrin-
gung von
Aufbaumate-
rial (Knochen
und/oder
Knochener-
satzmaterial),
ggf. Einbrin-
gung resor-
bierbarer
oder nicht re-
sorbierbarer
Barrieren —
einschliellich
Fixierung -,
ggf. Repositi-



9130

Spaltung und
Spreizung
von Kno-
chensegmen-
ten (Bone
Splitting) ggf.
mit Auffillung
der Spaltrau-
me mittels
Knochen
oder Kno-
chenersatz-
material, ggf.
einschliellich
zusatzlicher
Osteosynthe-
semallinah-
men, ggf.
einschliellich
Einbringung
resorbierba-
rer oder nicht
resorbierba-
rer Barrieren
und deren Fi-
xierung je
Kieferhalfte
oder Front-
zahnbereich,
oder vertikale
Distraktion
des Alveolar-
fortsatzes
einschliellich
Fixierung, je
Kieferhalfte
oder Front-
zahnbereich

Neben der
Leistung
nach der
Nummer
9130 ist die
Leistung
nach der
Nummer
9100 nicht
berech-
nungsfahig.



9140

Intraorale
Entnahme
von Knochen
aulBerhalb
des Aufbau-
gebietes ggf.
einschliellich
Aufbereitung
des Kno-
chenmateri-
als und/oder
der Aufnah-
meregion
einschlieflich
der notwendi-
gen Versor-
gung der Ent-
nahmestelle,
je Kieferhalf-
te oder Front-
zahnbereich

Bei Entnah-
me von ei-
nem oder
mehreren
Knochenbl6-
cken ist das
Doppelte der
Gebihr der
Leistung
nach der
Nummer
9140 berech-
nungsfahig.
Von einem
Knochen-
block im Sin-
ne dieser Ab-
rechnungs-
bestimmung
ist auszuge-
hen, wenn
dieser bei der
Implantation
eigenstandig
fixiert werden
muss.



9150

9160

Fixation oder
Stabilisierung
des Augmen-
tates durch
Osteosynthe-
semallnah-
men (z. B.
Schrauben-
oder Platte-
nosteosyn-
these oder
Titannetze),
zusatzlich zu
der Leistung
nach der
Nummer
9100, je Kie-
ferhalfte oder
Frontzahnbe-
reich

Entfernung
unter der
Schleimhaut
liegender
Materialien

(z. B. Barrie-
ren — ein-
schlielRlich
Fixierung -,
Osteosynthe-
sematerial),
je Kieferhalf-
te oder Front-
zahnbereich

BT

63388



9170

Entfernung
im Knochen
liegender
Materialien
durch Osteo-
tomie (z. B.
Osteosynthe-
sematerial,
Knochen-
schrauben)
oder Entfer-
nung eines
subperiosta-
len Gertstim-
plantats, je
Kieferhalfte
oder Front-
zahnbereich

Die Entfer-
nung eines
Implantats ist
mit der Ge-
bihr fir die
Leistung
nach den
Nummern
3000 und
3030 abge-
golten.



L. Zuschlage zu bestimmten zahnarztlich-chirurgischen Leistungen

Allgemeine Bestimmungen

Bei nicht-stationarer Durchfilhrung von bestimmten zahnarzt-
lich-chirurgischen Leistungen in der Praxis niedergelassener Zahnarzte oder in Kranken-
hausern kénnen zur Abgeltung der Kosten fir die Aufbereitung wiederverwendbarer Opera-
tionsmaterialien bzw. —gerate und/oder von Materialien, die mit der einmaligen Verwendung
verbraucht sind, Zuschlage berechnet werden.

Die Zuschlage nach den Nummern 0500 bis 0530 sind nur mit

dem einfachen Geblhrensatz berechnungsfahig.

Die Zuschlage nach den Nummern 0500 bis 0530 sind zahn-
arztlich-chirurgische Leistungen
- nach den Nummern 3020, 3030, 3040, 3045, 3090, 3100, 3110, 3120, 3130, 3140, 3160,
3190, 3200, 3230, 3240, 3250, 3260, 3270, 3280 in Abschnitt D
- nach den Nummern 4090, 4100, 4130 und 4133 in Abschnitt E sowie
- oder nach den Nummern 9010, 9020, 9090, 9100, 9110, 9120, 9130, 9140, 9150, 9160
und 9170 in Abschnitt K zuzuordnen.

Die Zuschlage sind in der Rechnung unmittelbar im Anschluss
an die zugeordnete zahnarztlich-chirurgische Leistung auszufuhren.

MaRgeblich fir den Ansatz eines Zuschlages nach den Num-
mern 0500 bis 0530 ist die erbrachte zahnarztlich-chirurgische Leistung mit der héchsten
Punktzahl. Eine Zuordnung des Zuschlages nach den Nummern 0500 bis 0530 zu der
Summe der jeweils ambulant erbrachten einzelnen zahnarztlich-chirurgischen Leistungen
ist nicht mdéglich.

Die Zuschldge nach den Nummern 0500 bis 0530 sind nicht
berechnungsfahig, wenn der Patient an demselben Tag wegen derselben Erkrankung in
stationare Krankenhausbehandlung aufgenommen wird; das gilt nicht, wenn die stationare
Behandlung wegen unvorhersehbarer Komplikationen wahrend oder nach der nichtstatio-
naren Operation notwendig und entsprechend begriindet wird.

Die Zuschlage nach den Nummern 0110, 0120 sowie 0500 bis
0530 sind neben den entsprechenden Zuschlagen nach den Nummern 440 bis 445 des
Gebuhrenverzeichnisses fur arztliche Leistungen flur dieselbe Sitzung nicht berechnungsfa-
hig.

Nr. Leistung Punkt-zahl Gebduhr in €
1-fach 2,3-fach 3,5-fach



0500

Zuschlag bei
nicht statio-
narer Durch-
fihrung von
zahnarztlich-
chirurgischen
Leistungen,
die mit
Punktzahlen
von 250 bis
499 Punkten
bewertet
sind, oder zu
den Leistun-
gen nach den
Nummern
4090 oder
4130

Der Zuschlag
nach der
Nummer
0500 ist je
Behand-
lungstag nur
einmal be-
rechnungsfa-
hig. Der Zu-
schlag nach
Nummer
0500 ist ne-
ben den Zu-
schlagen
nach den
Nummern
0510 bis
0530 nicht
berech-
nungsfahig.

28080



0510

Zuschlag bei
nicht statio-
narer Durch-
fihrung von
zahnarztlich-
chirurgischen
Leistungen,
die mit
Punktzahlen
von 500 bis
799 Punkten
bewertet sind

Der Zuschlag
nach der
Nummer
0510 ist je
Behand-
lungstag nur
einmal be-
rechnungsfa-
hig. Der Zu-
schlag nach
Nummer
0510 ist ne-
ben den Zu-
schlagen
nach den
Nummern
0500, 0520
und/oder
0530 nicht
berech-
nungsfahig.

42508



0520

Zuschlag bei
nicht statio-
narer Durch-
fihrung von
zahnarztlich-
chirurgischen
Leistungen,
die mit
Punktzahlen
von 800 bis
1199 Punkten
bewertet sind

Der Zuschlag
nach der
Nummer
0520 ist je
Behand-
lungstag nur
einmal be-
rechnungsfa-
hig. Der Zu-
schlag nach
Nummer
0520 ist ne-
ben den Zu-
schlagen
nach den
Nummern
0500, 0510
und/oder
0530 nicht
berech-
nungsfahig.

7340



0530 Zuschlag bei
nicht statio-
narer Durch-
fihrung von
zahnarztlich-
chirurgischen
Leistungen,
die mit
Punktzahlen
von 1.200
und mehr
Punkten be-
wertet sind

1220103

Der Zuschlag
nach der
Nummer
0530 ist je
Behand-
lungstag nur
einmal be-
rechnungsfa-
hig. Der Zu-
schlag nach
Nummer
0530 ist ne-
ben den Zu-
schlagen
nach den
Nummern
0500 bis
0520 nicht
berech-
nungsfahig.

Punktwert GOZ = 5,62421 Cent

© LZK BW 01/2012 Gesetze &Vorschriften — Bundesgesetze - GOZ
PAGE \* MERGEFORMAT41



