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Ausgabe 27/2019

Réntgenaufnahmen nach GOA -
und was Kostenerstatter so daraus machen

In puncto Abrechnung: Dr. Peter Esser zu den haufigsten Fragen der Abrechnung (480)

Kommt der Ratin einem Seminar:
,Sollte der Steigerungssatz beim
Rontgen nicht ausreichen, besteht
die Moglichkeit, ein hoheres Ho-
norar zu vereinbaren. Das ist in Pa-
ragraf 2 (1) GOZ geregelt.” Dazu
muss unmissverstandlich gesagt
werden: Nein! Das ist falsch. Weder
mit einer Vereinbarung nach Para-
graf2 (1) GOZ noch nach Paragraf2
(1) GOA (Gebiihrenordnung fir
Arzte) ist fiir Rontgenleistungen
ein hoheres Honorar zu vereinba-
ren. Da steht ndmlich in Paragraf
2 (3) GOA: ,Fur Leistungen nach
den Abschnitten A, E, M und O ist
eine Vereinbarung nach Absatz 1
Satz 1 (abweichende Geblihrenho-
he) unzuléssig.”

Das bedeutet: Bei allen Leistun-
gen mit dem , groflen” Gebthren-
rahmen (1 bis 3,5): Vereinbarung —
ja. Mit ,kleinem“ Gebuhrenrah-
men (1bis 2,5), ,sehr kleinem* (1 bis
1,3) oder ,keinem"” (1) — nein.

In der GOZ sind keine Rontgen-
leistungen enthalten, jedoch im
zuvor erwahnten Abschnitt 0.
Strahlendiagnostik“ der GOA. Da-
zuwird in Paragraf 6 (2) GOZ'12 aus-
drucklich bestimmt, dass der
Zahnarzt dort genau aufgelistete
Leistungen der GOA - so alle Ront-

Begriindungen fiir Faktoren
oberhalb 1,8 bis 2,5

Da sind wir also ohne besondere
Schwierigkeit und Umstande beim
Faktor 1,8 gelandet. Der ist die
Grenze: Dariiber hinaus muss eine
Begriindung her. Aber welche? Ja
fragen Sie mal einen Zahnarzt, der
gerade mit nicht unerheblichen
Kosten und einiger Mithe auf digi-
tales Rontgen umgestellt und da-
ruber die ersten Privatrechnungen
geschrieben hat.

Dahat der Neuanwender sorgfal-
tig kalkuliert (Anschaffung, Ab-
schreibung, Zahl der Aufnahmen,
zurechnungsfahige Personal- und
Raumkosten usw.) und festgestellt,
dass Rontgen bei tiblicher Ront-
genfrequenz betriebswirtschaft-
lich selten stimmig hinzukriegen
ist und deshalb minimal der Fak-
tor 2,5 berechnet werden muss.

Dafiir muss eine Begriindung
her. Also kurz, knapp: Digitales
Rontgen —ist doch klar, oder?

Besser etwas ausfuihrlicher. -
Gut: ,,Besonderer aufwendungs-
und kostenintensiver Umstand
wegen Anwendung digitaler Ront-
gentechnik.“ Das ist immer noch
suboptimal. Und nun?

Rontgenaufnahmen 1,8-fach
GOA-Ziff. 2,5-fach | zzgl. A5298 | Differenz
A5000 7,29 € 5,98 € -1,31€
A5002 36,43 € 29,87 € - 6,56 €
A5004 58,29 € 47,80 € -10,49 €

Tabelle 1: Absenkung gegenliber der Berechnung von 2,5-fach

genleistungen, sofern fir die

Zahn-, Mund- und Kieferheilkun-

de benétigt —nach der GOA berech-

nen kann. Er muss dabei allerdings
die GOA-Bestimmungen beachten.
Was bedeutet das fir private

Rontgenleistungen? Der Hochst-

satz kann auf keinen Fall uber-

schritten werden:

e Bei 2,5-fach ist bei Rontgenauf-
nahmen das Maximum mit oder
ohne Vereinbarung erreicht.

e Das bedeutet auch ganz prak-
tisch, dass man keinen hoheren
Gebiihrensatz vereinbaren
kann, als bereits gemaf? Paragraf
5 Absatz 2 GOA durch besonde-
ren Zeitaufwand und besondere
Schwierigkeit oder Umstdnde so-
wieso gerechtfertigt ware — nur
fur Spezialisten: Die ,Schwierig-
keit des Krankheitsfalls“ ist ge-
mafd Paragraf 5 Absatz 2 Satz 2
GOA ein unzuldssiges Kriterium
bei Bemessen der Gebuhr fir
Rontgenaufnahmen.

Andersherum ausgedrickt: Oh-
ne medizinische Begriindung
durch ,erhohte Zeit, Schwierigkeit,
Umstande wegen ...“ gibt es keine
gebluhrentechnisch mogliche Be-
rechnung von Rontgenleistungen
uber den 1,8-fachen, den durch-
schnittlichen Gebiihrensatz hi-
naus.

Dann kommt ein Schreiben der
nicht erstattungswilligen Stelle,
und darin steht vielleicht: ,Eine
ausfihrungsbezogene methoden-
spezifische Begrindung fur die
GOA-Nummern 5000, 5002 und
5004 ist nicht zulassig. In analoger
Anwendung sehen wir die Berech-
nung der Nr. GOA 5298, Zuschlag
fur digitales Rontgen, als erstat-
tungs-/beihilfefdhig an.”

Erstattungsweise
andert nicht die GOA

Die kostenerstattende Stelle hat al-
so ohne Rechtsbasis einfach be-
stimmt, dass statt Faktoranhebung
und entgegen dem klaren Wortlaut
der A5298 ,,Zuschlag zu den Leis-
tungen nach den Nummern 5010
bis 5290 dieser Zuschlag dennoch
fir die nicht genannten zahnme-
dizinischen Ziffern A5000, A5002,
A5004 zum1,8-fachen Satz berech-
net und erstattet werden soll (,,Zu-

schlag digitale Radiographie” = 25
Prozent vom Einfachsatz ist nicht
steigerungsfahig). Ein Blick aufdie
Auswirkung zeigt die Absenkung
gegenuiber der Berechnung von
2,5-fach (siehe Tabelle 1).

Und dann kommt Arger auf: Um
den Zahnarzt um maximal 10,49
Euro zubeschneiden, wird das Ge-
bihrenrecht verbogen, bis es
quietscht. Etwa so konnte man sei-
nen Patienten schriftlich unter-
stltzen: ,Beihilfe oder Erstattung
wird gemeinhin dann gewahrt,
wenn die in Rechnung gestellten
Leistungen der Gebiihrenordnung
fir Arzte (GOA) oder der Gebiih-
renordnung fiir Zahnarzte (GOZ)
entsprechen, das heifst verord-
nungskonform berechnet wurden.
Dazu sagt die Beihilfe-/Erstat-
tungsstelle in Threm Fall knapp
und bilindig, dass sie sich dartber
hinwegsetzen will und dies zum
Zweck, Thnen weniger Erstattung
zu zahlen. Sie will nur Beihilfe/Er-
stattung leisten fir Rontgenauf-
nahmen, wenn sie entgegen den
Vorgaben der Gebiithrenordnung
berechnet werden. Das miuissen Sie
nattirlich nicht hinnehmen, und
die Verfahrensweise entspricht
auch nicht dem geltenden Recht.
Legen Sie bitte Widerspruch ein
und lassen Sie sich nicht abspeisen
mit der Floskel, so wiirde es eben
gemaf Richtlinie/Tarif gemacht:
So wird es nicht gemacht und so
ist es nicht rechtens und ohne
Rechtsgrundlage.”

Und noch mal zurtick zur subop-
timalen Begriindung: Die sollte zu-
treffendenfalls um einen leis-
tungs- sowie patientenbezogenen
Teil ergdnzt werden wie ,,... beson-
derer Umstand, da Durchfiihrung
mit digitaler Rontgentechnik bei
permanent stark angespanntem,
schmerzhaftem Mundboden®
(sehr flachem Gaumen, knotigen
Exostosen/Torusbildung, sehr
schmerzhaften Zahnen, aphthoser
Schleimhaut, behindernder
Schwellung, iberlangen Wurzeln,
stark lingual/palatinal gekippten
Zdhnen, extremem Wiirgereiz,
motorischer Unruhe, nicht unter-
drickbaren Schluckreflexen, tiber-
bordendem Speichelfluss, Panikat-
tacken mit Hyperventilation, kon-
traproduktive Rontgenphobie
USW.).

Zahnrontgen

Wie lautet der Leistungstext der
Ziffer As000? Er lautet wohl , Strah-
lendiagnostik Skelett: Zdhne je
Projektion® Nattirlich nicht je auf-
genommenem Zahn, sondern je

m Uber den Autor

Der Autor dieser dzw-Serie ,In puncto
Abrechnung” rund um Fragen der
Gebuhrenordnung flr Zahnarzte (GOZ),
Dr. med. dent. Peter Esser (Jahrgang
1945), studierte von 1965 bis 1970 in Koln
Zahnmedizin und lieR sich 1972 in Wurse-
len nieder. Er war acht Jahre Vizeprasident
der Zahnarztekammer Nordrhein und
betreute dort unter anderem die Referate

GOZ und Gutachten.

Foto: Esser

Bis 1998 war Esser auch Mitglied des GOZ-Arbeitsausschusses der
Bundeszahnarztekammer. Esser ist als Autor (zum Beispiel ,GOZ-
Praxiskommentar Vollversion”) und seit 1978 als Referent mit Vortra-
gen auf mehr als 2.000 halb- und ganztagigen Fortbildungskursen
vielen Zahnarztinnen und Zahnarzten bekannt. Er ist als GOZ-Berater
der ZA — Zahnarztliche Abrechnungsgenossenschaft Dusseldorf tatig
und per E-Mail unter GOZ-Team@zaag.de erreichbar.

Informationen zu seinen Kursangeboten gibt es unter

www.die-za.de/wissen/seminare

notwendiger einzelner Ront-

genaufnahme. Projektion meint

,Strahlenrichtung® Je Projektion

bedeutet konkret, dass auch der-

selbe Zahn aus zwei unterschied-
lichen Richtungen aufgenommen
werden konnte. Bei Uberlagerung
der R6-Kontrolle der Wurzelkanal-
fillungen werden gegebenenfalls
eine orthoradiale und eine exzen-
trische Aufnahme erforderlich,
und diese beiden Aufnahmen kon-
nen dann auch mit 2-mal A5000
berechnet werden. Mit A5000 wer-
den Einzelzahnbilder berechnet

(Format2cm x 3 cmoder3cmx 4

cm).

Werden aber gezielt Schadelteile
gerdntgt (nicht vorrangig Zéhne),
so etwa Kieferwinkel, Jochbogen,
Leerkiefer, Alveolarfortsatz et ce-
tera, dann handelt es sich um Scha-
delteilaufnahmen mit grofierem
Format nach A5095 (plus gegebe-
nenfalls Zuschlag fir digitales
Rontgen A5298).

Natiirlich sind die Kiefer auch als
Schiadelteile anzusehen, jedoch
gibt es fiir Panoramaaufnahmen
(Ubersichtsaufnahmen) der ge-
samten Kiefer zwei spezielle, zu-
dem besser bewertete Gebiihren-
ziffern:

o A5002 Panoramaaufnahme(n)
eines Kiefers (gegebenenfalls al-
so flir Ober- und Unterkiefer
2-mal)

« A5004 Panoramaschichtaufnah-
me beider Kiefer (OPG - Ortho-
pantomogramm).

In Gebuhrenordnungen hat der
zutreffende Spezialfall immer Vor-
rang gegentiber dem Allgemeinfall
- hier A5004 mit 41,97 Euro vor

Vergleich Rontgenleistungen nach BEMA und GOA

€-Betrag |BEMA-Nr. |Leistung GOA-Nr. €-Betrag |
12,63 A925a |Ré-Zahne, eine Einzelaufnahme A5000 5,25
12,63 A925a |R6-Zahne, 2 Einzelaufnahmen 2x A5000| 10,49
22,10 A935a |Panorama-/ Halbseiten-R6, Schadelteil A5002 26,23
37,89 | A935d |Orthopantomogramm A5004 | 41,97

Tabelle 2: Kurzer Blick auf die Bema-/GOA-Relation

Quellen: Esser

A5095 plus A5298 mit 23,89 Euro
(siehe Tabelle 2).

Wiederholung,
Aufzeichnungen,
Aufbewahrung

Das analoge, mehr und mehr das
digitale ,OPG" als Schichtaufnah-
me beider Kiefer (A5004), sind
mittlerweile der Standard. Einfa-
che Panoramaaufnahmen (A5002)
sind schon wegen der Strahlenbe-
lastung fast obsolet geworden. Je-
doch muss eine OPG-Aufnahme
des gesamten Kiefers, so wie jede
Rontgenaufnahme, zu ihrer Be-
rechnungsfihigkeit zahnmedizi-
nisch indiziert sein, und die Be-
handlungsaufzeichnungen miis-
sen die Indikationsbegriindung
ausweisen (etwa multiple dentale
Krankheitsbilder in Form von ,,...
mit Verdacht auf...“ usw.). Eine Wie-
derholung von OPG-Aufnahmen
in derselben Sitzung oder in kur-
zem zeitlichen Abstand muss
ebenfalls indiziert sein, und Wie-
derholung ohne Veranderung der
klinischen Kiefersituation (so vor/
nach umfangreichem Eingriff)
kann kaum als notwendig bezeich-
net werden.

Die Aufzeichnungen zu jeder
Rontgenaufnahme mussen nach-
lesbar die Feststellungen enthal-
ten, die durch die Auswertung der
Aufnahme ermoglicht werden,
und gegebenenfalls auch eine
,Rontgendiagnose“. Die kann lau-
ten ,rontgendurchldssiger Bezirk
an Wurzelspitze 11, erbsengrof,
scharfabgegrenzt - Verdacht: den-
togene apikale Ostitis/Zyste". Nicht
ausreichend wére die Aufzeich-
nung ,1-mal Ro 11: apikal“. Dem da
hédufig gehorten Satz ,Das sieht
man doch“ widersprach ein Gut-
achter kurz und buindig: Auf der
Aufnahme sehe ich nicht mehr!

Dr. Peter H. G. Esser,
Simmerath-Einruhr

(wird fortgesetzt)



