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Jammern hilft nicht!

2005 war sicher ein schwieriges Jahr, gerade in den Zahnarztpraxen. Es
mussten Fortbildungsschwerpunkte im Bereich ZE-Abrechnung gelegt wer-
den — und das schon im zweiten Jahr nach dem Bema 2004. Das war not-

Carsten Czerny wendig, aber leider ist darliber der fachliche Teil zwangsldufig vernachlés-
sigt worden. So etwas kann einem schon gelegentlich die Freude am Beruf
Zahnarzt verhageln: die Festzuschiisse mit fast Giberbordender Birokratisierung,

Nlederge[assen ) QIS DTS [ schwierig genug umzusetzen, dazu schier endlose Diskussionen mit Patien-
Kassel, seit 2003 in Gemein-

schaftspraxis mit Kathrin Schéfer. ten an den Rezeptionen und .n'icht zuletzt mit schlecht ipformierten Kran-
Mitglied in der Priifungskommissi- kenkassenangestellten. Dabei ist der Beruf der Zahmedizinischen Fachan-
on fur die Prifung der zahnmedizi-  gestellten eine attraktive, abwechslungsreiche und zukunftssichere
nischen Fachangestellten; Referent  Titigkeit, die mit einer groRen Verantwortung gegeniiber den Patienten
in der Fort- und Weiterbildung : : P ; : : : :
einhergeht. Kein Berufszweig im Dienstleistungsbereich kann es sich lei-

d Aufstiegsfortbild d . .
;:hnalrjzir:zﬁ‘;?r:neln /uzr;?m;redizi- sten, Entwicklungen und Neuerungen zu verpassen. Und so muss auch fir

nischen Fachangestellten der die Mitarbeiterinnen in den Praxen gelten, was der Gesetzgeber per Zwang
Landeszahnéarztekammer Hessen. fur die Zahnérzte einfuhrt: Fortbildung als qualitatssichernde MaRRnahme.
Tatigkeitsschwerpunkte: Endo- Keine Praxismitarbeiterin mit abgeschlossener Ausbildung wird sich dauer-

dontie, Funktionsdiagnostik haft mit dem in der Ausbildung gelernten Wissen in dem sich verandern-

den Umfeld bewéhren kdnnen: zu schnell halten Innovationen Einzug in
den Praxisalltag, werden wissenschaftliche Erkenntnisse revidiert bzw.
erweitert und werden Gerédte und Materialien diesen neuen Erkenntnissen
angepasst. Am Beispiel der Prophylaxe kann man sehen, wie einschnei-
dend sich diese Erkenntnisse im Alltag einer Praxis auswirken. Das vorlie-
gende Heft soll Thnen dabei helfen, sich auf den aktuellen Stand zu brin-
gen. Auch der Blick Gber den Tellerrand in andere Praxen wird so
ermdglicht: die einzige Art, ungestraft zu klauen, ist abzugucken. Dabei
wird das benétigte Wissen immer umfangreicher, was im Team zusétzliche
Qualifikationen erfordert. Diese Qualifikationen, die sich durch Einsatz von
Zeit, Geld und dem Willen zu lernen erreichen lassen, erméglichen im
Gegenzug eine Erweiterung des Tatigkeitsspektrums. Und nicht zuletzt
erhohen sie lhren ,Wert” im Falle, dass Sie sich auf dem Arbeitsmarkt als
freie Valenz zur Verfiigung stellen wollen oder miissen. Denn |hr wertvoll-
stes Kapital ist Ihre Qualifikation! Fir eine Einordnung lhrerseits dient mein
Artikel zu den Delegationsmdglichkeiten.

Im sozialen Umfeld fast jeder Praxis werden Akzente gesetzt in einer &lter
werdenden Gesellschaft mit hohen Anforderungen an Pflege und Firsorge,
was u.a. in dem Beitrag von Bettina Gempp iiber die Mundpflege bei Alte-
ren und Behinderten bestdtigt wird. Denn eine Praxis lebt nicht auf einer
einsamen Insel, wo sie mit einem einst gefundenen Konzept Jahrzehnte
unbeschadet und wirtschaftlich sicher tiberleben kann. Entsprechendes gilt
auch fir Sie: ein Arzt, dessen Wissensstand auf den Achtzigern fullt und
dessen Mitarbeiterinnen ebenfalls auf diesem Stand geblieben sind, ist
nicht lhre erste Wahl. Deswegen miissen Sie als Mitarbeiterinnen sich dem
Neuen stellen, neue Behandlungsmethoden und -materialien kennen ler-
nen und sie auf Tauglichkeit priifen. Damit wir uns nicht missverstehen:
nicht alles, was neu ist, ist auch sinnvoll oder von Dauer. Aber um dies ent-
scheiden zu kénnen, mussen Sie sich damit vertraut machen — und dies
zunehmend aulerhalb der Praxiszeit durch externe Fortbildung! Die kom-
mende ,Erneuerung” Ihres Rontgenscheines ist ab Ende 2006 sogar vorge-
schrieben.
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Eine groRe, wenn nicht die grofite Herausforderung an das Team sind die
Hygiene-Richtlinien, die durch das Robert-Koch-Institut verbindlich vorge-
geben sind. Die dort beschriebenen Kriterien an die sichere Aufbereitung
von Medizinprodukten erfordern in vielen Praxen eine Abkehr von alten,
ausgetretenen Pfaden, die — wohlgemerkt — per se nicht falsch waren oder
etwa nicht dem Wohl des Patienten dienten. Sie sind schlicht und ergrei-
fend oft nicht einheitlich — von Praxis zu Praxis oder gar von Mitarbeiterin
zu Mitarbeiterin. Um aber zum Wohl aller Beteiligten — Team und Patienten
— Malstdbe zu setzen und damit eine einheitliche Vorgehensweise zu fin-
den, muss man sich den RKI-Richtlinien unterwerfen: dies nennt man auch
Qualitatssicherung. Auch in dieser Hinsicht leben die Praxen nicht auf einer
isolierten Insel: Wir alle fordern, dass im Bereich der Produktion von Waren
und auch im Bereich der Dienstleistungen zu jedem Zeitpunkt eine ver-
gleichbare Ware oder eine vergleichbare Leistung angeboten wird —um
sicher zu sein, fiir das bezahlte Geld eine tberprifbare Qualitdt zu erhal-
ten. Ein Beitrag hierzu ist der Artikel von Dr. Hilger Uiber die Schnellsterilisa-
tion von Hand- und Winkelstticken.

In diesem Sinne: Nicht jammern, sondern Neues als Chance zur Verdnde-
rung begreifen, das wiinscht Ihnen
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Carsten Czerny
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