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§ 2 GOZ

Abweichende Vereinbarungen rechtssicher treffen

m Patientenwiinschen nach

,schoneren” Zdhnen durch

Bleaching oder Zahnschmuck
entgegenzukommen oder fiir eine beson-
ders aufwéandige Therapieform eine ange-
messene Verguitung zu erhalten, muss von
einer abweichenden Vereinbarung nach
§ 2 GOZ - fraher auch Abdingung genannt
— Gebrauch gemacht werden.
Auch in der privaten Zahnmedizin gilt, dass
nur solche zahnarztlichen Leistungen er-
bracht werden diirfen, die nach den Re-
geln der zahnérztlichen Kunst fur eine
zahnmedizinisch notwendige zahnérztli-
che Versorgung erforderlich sind. Anders
aber als in der vertragszahnérztlichen Ver-
sorgung zéhlen hierzu auch aufwéndige
und anspruchsvolle MalRnahmen, wenn
sie eine dauerhafte und wirksame Ver-
sorgung gewahrleisten. Gerade fur solche
Leistungen liefert der in der GOZ vorgese-
hene Gebuhrenrahmen oft nur eine aus
betriebswirtschaftlicher Sicht unzureichen-
de Verglitung.
Mit Hilfe einer Vergiitungsvereinbarung,
wie sie in § 2 Abs. 2 GOZ beschrieben
ist, kann von den Vorgaben des § 5 GOZ
zum Bemessen der zahndérztlichen Ge-
bihren abgewichen werden. Es ist daher
nicht nur moglich, Gebuhren mit hoheren
Steigerungssétzen als 3,5 zu vereinbaren,
sondern auch innerhalb des Gebuhren-
rahmens, also mit Steigerungssatzen von
1,0 bis 3,5, ohne dass eine Begriindungs-
pflicht besteht. Zu beachten ist, dass nach
§ 2 GOZ fest vereinbarte Vergiitungen bei
der Rechnungslegung zwar unterschritten,
aber nicht tberschritten werden durfen.
Damit eine solche Vergtitungsvereinbarung
auch rechtssicher mit dem Zahlungspflich-
tigen geschlossen wird, missen aber ins-
besondere die strengen Formvorschriften
des § 2 Abs. 2 GOZ beachtet werden:

1. Die Vereinbarung ist schriftlich

zu treffen
Aufzufihren ist die Nummer und die Be-
zeichnung der Leistung, der vereinbarte
Steigerungssatz und der sich daraus erge-
bende Betrag. Nattrlich sind auch die Ver-
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tragschlieBenden, Zahnarzt und Patient
bzw. Zahlungspflichtiger, anzugeben und
es haben beide zu unterschreiben.

2. Die Vereinbarung darf keine weiteren
Erkldrungen enthalten
AuBer dem ausdriicklich verlangten Hin-
weis fir den Patienten, dass eine Erstat-
tung der Vergltung durch Erstattungsstel-
len maéglicherweise nicht gewahrleitet ist,
darf die Vereinbarung daher auch keine
naheren Erlduterungen zu den vereinbar-
ten Gebuhren enthalten, z. B. warum die
Vergitungsvereinbarung getroffen wurde
oder auch, wie grof} die Abweichung vom
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dsthetisch motiviert sind und keine Heil-
behandlung darstellen. Nur Leistungen,
fir die es keine zahnmedizinische In-
dikation gibt, die vom Patienten aber
trotzdem erbeten werden, fallen unter
die Regelung des § 2 Abs. 3 GOZ. Dies
gilt im Ubrigen auch bei gesetzlich versi-
cherten Patienten, wenn diese Leistungen
in Anspruch nehmen, die nicht zum Leis-
tungsspektrum der GKV gehoren.

Leistungen, die das Mal} des zahnmedi-
zinisch Notwendigen Uberschreiten, wie
auch ihre Verglitung missen in einem
Heil- und Kostenplan (HKP) schriftlich ver-
einbart werden. Dieser HKP muss die ein-

§ 2 GOZ beschreibt, wie eine Vergiitung z. B. des Bleachings mit dem Patienten zu vereinbaren ist.

2,3- oder 3,5-Fachen des Gebiihrensatzes
ist, zumal der Zahnarzt in der Regel ohne-
hin nicht weil}, zu welchen Konditionen
ein Patient versichert ist und welche Eigen-
anteile ihm moglicherweise verbleiben.

Abzuweichen von der GOZ hielle aber
auch, dem Patienten Leistungen zugéng-
lich zu machen, die das MaR des zahn-
medizinisch Notwendigen Uberschreiten.
Hierzu zdhlen z. B. Leistungen, die allein

zelnen Leistungen und ihre Vergtitungen
sowie die Feststellung enthalten, dass es
sich um Leistungen auf Verlangen handelt
und eine Erstattung moglicherweise nicht
gewdhrleistet ist. Auch hier sind wieder die
VertragschlieBenden anzugeben und es ist
die Unterschrift des Zahnarztes und des
Zahlungspflichtigen erforderlich. Der Aus-
schuss Gebiithrenrecht der BZAK betont,
dass ein solcher HKP nur den Vorgaben



des § 2 Abs. 3 GOZ zu entsprechen hat.
Die im HKP anzugebende Vergiitung kann
dort somit als reiner Euro-Betrag erschei-
nen. Im HKP eine Geblhrennummer oder
einen Steigerungssatz anzugeben, ist nicht
erforderlich.

Pauschalisierungen

Strittig ist, ob nicht in der GOZ enthaltene
Leistungen zu einem Pauschalpreis ver-
einbart und in Rechnung ge-
stellt werden kénnen (z. B. Kle-
ben von Zahnschmuck, Bleichen
von Zahnen). Der Ausschuss
Gebuhrenrecht der BZAK ist
sich dartber einig, dass bei Ver-
langensleistungen, die im Ge-
buhrenverzeichnis der GOZ be-
schrieben sind, auf der Rechnung die
Gebuihrennummer und ein Faktor ange-
geben werden muss (z. B. bei Fullungen
als Wunschleistung, Zweitprothesen). Zwar
lieR der von § 2 Abs. 1 abweichende Wort-
laut des § 2 Abs. 3 GOZ bislang auch eine
andere Betrachtungsweise durchaus zu,
spétestens mit dem Inkrafttreten des neu-
en Rechnungsformulars (Anlage 2 der
GOZ) zum 1. Juli 2012 besteht hier aber

Die GOZ-Frage des Monats

kein Interpretationsspielraum mehr. Rech-
nungsgrundlage fur die Rechnungslegung
durch den Zahnarzt sind die Bestimmun-
gen des § 10 und das neue Rechnungs-
formular, die Anlage 2 der GOZ. Dies gilt
ohne Ausnahme auch fir Verlangensleis-
tungen.

Hinzutritt, dass der Bundesgerichtshof mit
Urteil vom 23. Marz 2006 — Il ZR 223/05
— ausdricklich entschieden hat, dass ein
Arzt, der in niedergelassener Praxis nicht

Fest vereinbarte Vergtitungen
diirfen zwar unterschritten,
aber nicht tiberschritten werden.

medizinisch indizierte Operationsleistun-
gen erbringt, das hei3t insbesondere auch
kosmetische Operationen durchfahrt, un-
geachtet der medizinischen Indikation
dennoch den Vorschriften der GOA un-
terliegt. Denn die GOA regele die Vergi-
tung jeglicher arztlicher Tatigkeit, der Man-
gel der Indikation entbinde hiervon nicht.
Daraus folgt nach Auffassung des BGH,
dass der niedergelassene Arzt im Ergebnis
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vergleichbare Abrechnungsziffern der GOA
herauszuarbeiten und sodann auf Grund-
lage des § 6 (2) GOA analog zu berech-
nen hat. Die Vereinbarung von Pauschal-
Honoraren sei insoweit unzulassig.

Der Ausschuss Gebuhrenrecht der BZAK
konstatiert, dass der berufspolitisch wiin-
schenswerte Erhalt der Méglichkeit der
Vereinbarung von Pauschalpreisen bei
zahnmedizinisch nicht notwendigen Ver-
langensleistungen mit den Risiken fiir den
Zahnarzt kollidiert. Gezahlte Pau-
schalgebuhren kénnen — soweit
die Vereinbarung nicht zuléssig
ware — gegebenenfalls nach den
Grundsétzen der ungerechtfer-
tigten Bereicherung zurtickgefor-
dert werden.

Das GOZ-Referat der Zahnarzte-
kammer Berlin empfiehlt daher, dass nur
dann die groBtmogliche Rechtssicherheit
bei einer Vereinbarung nach § 2 Abs. 3
GOZ besteht, wenn der Analogberechnung
der Vorzug gegeben und von Pauschalprei-
sen Abstand genommen wird.

ZAK GOZ-Referat
Daniel Urbschat, Susanne Wandrey
und Dr. Helmut Kesler

Wie kann die Depotphorese berechnet werden?
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ie Depotphorese ist eine der wenigen echten elektrophysikalisch-chemi-
schen Methoden in der Endodontie. Hierfr ist die Geb.-Nr. 2420 GOZ zu
berechnen. Selbstverstandlich ist auch fiir diese Leistung eine abweichen-
de Vereinbarung nach § 2 Abs. 1 u. 2 GOZ (Vergutungsvereinbarung) maglich.
Auch eine Vereinbarung nach § 2 Abs. 3 GOZ uber die Depotphorese wdre denk-
bar, wenn diese Leistung im Einzelfall als Leistung angesehen wird, die das MaR des
zahnmedizinisch Notwendigen Uberschreitet.
Anders verhélt es sich mit den Ultraschall-aktivierten Spalungen, bei denen far sich
genommen nichts Elektrophysikalisches wirksam wird und die daher geméR § 6 Abs.

1 GOZ (analog) zu berechnen sind.

Immer fiir Sie da:

Ihr GOZ-Referat der Zahnérztekammer Berlin
Susanne Wandrey, Daniel Urbschat und Dr. Helmut Kesler

Wir beantworten gern auch lhre GOZ-Frage:

E-Mail: goz@zaek-berlin.de
Tel. (030) 34 808 -113, -148
Fax (030) 34 808 -213, -248
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