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Versorgungssituation in Deutschland dramatisch
Vulnerable Gruppen: Hochschullehrer schlagen Alarm – VHZMK stellt klare Forderungen an die
Politik
Auf dem 73.  Kongress  der  Deutschen
Gesellschaft  für  Mund-,  Kieferund
Gesichtschirurgie e. V. (DGMKG) und
der Deutschen Gesellschaft  für Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde (DGZMK)
und dem Deutschen Zahnärztetag stan-
den  vom  14.  bis  17.  Juni  2023  viele
Themen  mit  hoher  gesellschaftlicher,
aktueller Relevanz auf der Agenda. Eins
davon:  die  zahnmedizinische  Versor-
gung  von  vulnerablen  Gruppen  in
Deutschland.
■ Quellen
Hybride  Pressekonferenz  der  Deut-
schen Gesellschaft für Mund-, Kiefer-
und Gesichtschirurgie e.V. (DGMKG)
und  der  Deutschen  Gesellschaft  für
Zahn-,  Mund-  und  Kieferheilkunde
e . V .  ( D G Z M K )  z u m  7 3 .
Kongress/Deutscher Zahnärztetag, 15.
Juni 2023, Hamburg Pressemitteilung
der DGMKG und der Vereinigung der
Hochschullehrer  für  Zahn-,  Mund-
und  Kieferheilkunde  (VHZMK):
„Versorgungslücke:  Zahnmedizini-
sche  Versorgung  von  Kleinkindern
und Menschen mit Behinderungen an
deutschen Universitätskliniken stark
gefährdet“,  Hamburg, 15. Juni 2023

Zahnsanierungen in ITN: 4,5 Monate
Wartezeit

Eine  Umfrage  der  Vereinigung  der
Hochschullehrer  für  Zahn-,  Mundund
Kieferheilkunde (VHZMK) unter allen
30 zahnmedizinischen Universitätskli-
nika Deutschlands hat gezeigt, dass eine
deutliche Mehrheit der Standorte vulne-
rable Patienten wie Kleinkinder, Kinder
und Erwachsene mit schweren Krank-
heiten oder mit Behinderungen oder ger-
iatrische  Patienten  nicht  mehr  ausrei-
chend versorgen kann. Die Wartezeiten
für Behandlungen in Intubationsnarkose
(ITN) betragen demnach im Schnitt der-
zeit viereinhalb Monate – 2009 lagen sie
noch bei drei bis vier Wochen.

"Wir  sehen  uns  aber  moralisch  und
ethisch in der Pflicht, diese Patienten
vernünftig zu versorgen."Diana Wolff

Auf der Pressekonferenz des Kongres-
ses „DGMKG meets DGZMK“, Deut-
scher Zahnärztetag in Hamburg, am 15.
Juni  2023  informierten  Professorin
Diana  Wolff,  ärztliche  Direktorin  der
Poliklinik für Zahnerhaltungskunde in
Heidelberg,  gemeinsam mit  Professor
Bernd Lethaus, Direktor der Klinik und
Poliklinik für Mund-, Kieferund Plasti-
sche Gesichtschirurgie, Universitätskli-
nikum Leipzig, die Öffentlichkeit über
die prekäre Lage.
So betrage die Wartezeit auf einen zahn-
ärztlichen Operationstermin in Vollnar-
kose mit stationärer Aufnahme am Uni-
versitätsklinikum  Heidelberg  zwölf
Monate. Rund 60 Patienten ständen auf
der Warteliste, so Wolff, dahinter stün-
den  Menschen  mit  Schmerzen  und
hilflose,  pflegende  Angehörige.  „Die
Mehrheit der universitären Standorte in
Deutschland schafft es nicht mehr, diese
Patienten zu versorgen“, sagte Wolff.

Auf stationäre Nachbetreuung ange-
wiesen

Gerade die Unikliniken werden als Häu-
ser der Maximalversorgung von Patien-
ten mit oft schweren Grunderkrankun-
gen  zur  Zahnbehandlung  aufgesucht,
oder die Patienten werden von niederge-
lassenen  Kollegen  überwiesen.  Wolff
führte  als  Beispiel  die  Kindersprech-
stunde der Zahnklinik Heidelberg an, in
der im Jahr 2021 86 Prozent der Kinder
an schweren Erkrankungen und Behin-
derungen, wie beispielsweise Entwick-
lungsstörungen, Epilepsie und Paresen
litten. Weitere Beeinträchtigungen der
Kinder seien das Down-Syndrom, Fehl-
bildungssyndrome, schwere Stoffwech-
selkrankheiten und Herzerkrankungen.
Viele dieser Kinder kämen aus der Kin-
derklinik in die  zahnärztliche Sprech-

stunde und benötigten  eine  besonders
aufwendige Betreuung inklusive häufig
auch  sehr  dringender  Sanierungen  in
Narkose.  Insgesamt  gäbe  es  einen
Anstieg von Menschen, die Narkosesa-
nierungen mit stationärer Nachbetreu-
ung benötigten, denn die Fortschritte im
Bereich  Zahnerhaltung  hätten  es  mit
sich  gebracht,  dass  heute  nicht  mehr
leichtfertig  Zähne  extrahiert  würden,
sondern auch bei den vulnerablen Pati-
enten versucht werde, die eigenen Zäh-
nen und damit ein gutes Stück Lebens-
qualität zu erhalten. Allerdings sei der
Aufwand für zahnerhaltende Maßnah-
men  deutlich  höher  und  bedinge  eine
längere OP-Dauer, was die Anzahl der
Vollnarkosen  pro  OP-Tag  weiter  ein-
schränke.
Die OP-Kapazitäten sind an Universi-
tätsstandorten  mit  Zahnkliniken  limi-
tiert und sie können nicht beliebig aus-
geweitet werden. Das liegt neben dem
allgemeinen  Mangel  an  Pflegekräften
vor allem daran, dass das zahnärztliche
Personal  aufgrund  einer  veralteten
Kapazitätsverordnung an Universitäts-
klinika an die Zahl der Studenten gebun-
den ist. Personal für die reine Kranken-
versorgung ist im Regelfall nicht vorge-
sehen, sodass dafür nicht einfach mehr
Zahnärzte eingestellt werden können.

Kostendruck auf die Maximalversor-
ger

Universitätsklinika als Maximalversor-
ger  unterliegen,  nicht  nur  durch  die
Effekte  der  Corona-Pandemie,  zuneh-
mendem Kostendruck.  Zahnsanierun-
gen in Narkose sind bei komplexen Fäl-
len weder im stationären noch im ambu-
lanten Setting kostendeckend. Im statio-
nären  Setting  generieren  sie  sogar
enorme  Defizite,  da  hier  gedeckelte
DRGs (Diagnosis Related Groups, Fall-
pauschalen)  angesetzt  werden,  die  in
keiner Weise auskömmlich sind. „Wir
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sehen uns aber moralisch und ethisch in
der Pflicht, diese Patienten vernünftig zu
versorgen“, resümierte Wolff. Sie stellte
klar, dass niemand mit diesen Eingrif-
fen  Geld  verdienen  wolle,  „aber  wir
möchten gerne mit einer schwarzen Null
bilanzieren können.“
Die VHZMK hat eine multidisziplinäre
zahnärztliche  und  MKGchirurgische
Arbeitsgruppe  mit  Hochschullehrern,
niedergelassenen Kollegen sowie Anäs-
thesisten gegründet. Die Arbeitsgruppe
möchte dafür sensibilisieren, dass vulne-
rable  Gruppen  momentan  vielerorts
durch das Netz des Gesundheitssystems
fallen. „Wir fangen hier und da im Rah-
men unserer  Möglichkeiten  jemanden
auf und finanzieren dies durch andere
Leistungen in der  Krankenversorgung
quer. Wir stemmen das mit zahnärztli-
chem Personal,  das  eigentlich  für  die
zahnmedizinische Lehre beschäftigt ist“,
sagte  Wolff.  Diese  Situation führe  zu
Wut, Frustration und Unverständnis auf-
seiten  der  betroffenen  Patienten  und
deren  Angehörigen,  denn  die  Hinter-

gründe dieser Misere seien schwierig zu
vermitteln.

Forderungen an die Politik

Auf  der  Pressekonferenz  formulierte
Wolff folgende Forderungen der multi-
disziplinären Arbeitsgruppe an die Poli-
tik:
• Reformierung der Abrechnungsmoda-
litäten im stationären Setting
• Anpassung der DRGs, um kostenneu-
tral arbeiten zu können
•  angemessene  Zusatzentgelte  zu  den
normalen zahnärztlichen Leistungen im
ambulanten Setting einer Vollnarkose in
ITN
• Kostenneutralität für die Anästhesielei-
stungen für Häuser der Maximalversor-
gung
• Stellen für zahnärztliches Personal für
die reine Krankenversorgung außerhalb
des Budgets für Forschung und Lehre
• mehr OP-Kapazitäten aus Vorhaltefi-
nanzierung, dazu Pflegeund Anästhesie-
kapazitäten,  sowie  auch  eine  Auf-
stockung  der  Bettenanzahl

Über  ein  Netzwerk  aus  Universitäts-
zahnklinika, niedergelassenen Kollegen
in Schwerpunktpraxen, der BZÄK und
der KZBV soll es eine sinnvolle regio-
nale und überregionale Patientenvertei-
lung auf verschiedenen Ebenen – abge-
stuft  nach  dem  Schweregrad  der
Grunderkrankung der Patienten – geben.
Dr. Kerstin Albrecht, Düsseldorf
An  Universitätsklinika  können  nicht
genug  Zahnsanierungen  in  Narkose
angeboten  werden.  Die  Gründe  dafür
sind  vielschichtig.
Foto: proDente e.V.
Auf der Pressekonferenz der DGMKG
und DGZMK zum Deutschen Zahnärz-
tetag standen Prof. Alexander Schramm
(von  links),  Bundeswehrkrankenhaus
Ulm;  PD  Alexander  Bartella,  MKG-
Chirurg aus Bielefeld; Friederike Geh-
lenborg, DGMKG; Prof.  Diana Wolff,
Heidelberg;  und Prof.  Bernd Lethaus,
Leipzig,  für  Fragen zur  Verfügung.
Foto:  DGMKG/boeld  communication
GmbH
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