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2 Vorwort

In kaum einem anderen Bereich des Gesundheitswesens treffen fachliche Prazision, handwerkliche Qualitat
und betriebswirtschaftliche Verantwortung so unmittelbar aufeinander wie in der Zahntechnik. Zwischen den
berechtigten Anspriichen der Leistungserbringer und den Erstattungsrichtlinien der Versicherer entsteht dabei
immer wieder ein Spannungsfeld, das sowohl flir Zahnarztpraxen als auch fir Dentallabore eine tagliche Her-
ausforderung darstellt.

Ausgangspunkt dieses Praxisleitfadens war die Beobachtung, dass viele Widerspriiche gegen Erstattungs-
kiirzungen zwar fachlich begriindet, jedoch nicht einheitlich, strukturiert und argumentativ abgesichert for-
muliert werden. Dadurch gehen wertvolle Ansprtiche verloren — nicht, weil die Leistung unberechtigt wére,
sondern weil die Begriindung nicht den formalen und inhaltlichen Anforderungen der Kostentréger genugt.

Mit diesem Werk mdchten wir einen Beitrag dazu leisten, diese Liicke zu schlieBen. Der Begriindungskatalog
beb 97 bietet eine systematisch aufgebaute Sammlung von Begriindungstexten, die die gangigsten Posi-
tionen der beb 97 abdecken und dabei die Perspektive von Labor, Praxis und Versicherung gleichermaBen
beriicksichtigen. Ziel

ist es, eine ,,Briicke” zwischen handwerklicher Leistung, rechtlicher Begriindung und nachvollziehbarer Kom-
munikation zu schlagen — damit fachgerechte zahntechnische Arbeiten auch wirtschaftlich anerkannt und
erstattet werden.

Besonderer Wert wurde auf die Praxisnéhe gelegt: Jede Begriindung ist so formuliert, dass sie unmittelbar
in die tagliche Korrespondenz Gibernommen werden kann - klar, nachvollziehbar und auf den Punkt. Dabei
flieBen sowohl langjéhrige Erfahrung aus der zahntechnischen Abrechnung als auch fundiertes Wissen aus
Rechtsprechung, Verbandsarbeit und Praxismanagement ein.

Der Begriindungskatalog versteht sich nicht nur als Nachschlagewerk, sondern auch als Orientierungshilfe fur
mehr Sicherheit im Umgang mit Versicherungen. Er soll helfen, berechtigte Anspriiche konsequent durchzu-
setzen, die Kommunikation zu professionalisieren und das Bewusstsein fir den Wert zahntechnischer Leis-
tungen zu starken. Denn Qualitat verdient Anerkennung - fachlich, menschlich und finanziell.

Wir wiinschen allen Leserinnen und Lesern, dass dieser Praxisleitfaden Ihnen im taglichen Umgang mit Kos-
tentréagern Sicherheit, Klarheit und Zeitersparnis bietet — und damit einen Beitrag leistet, den hohen Standard
zahntechnischer Arbeit in Deutschland sichtbar und nachvollziehbar zu machen.

Beate Kirch und Uwe Koch
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1/2  Einleitung

Im Rahmen der zahnérztlichen und zahntechnischen Abrechnung spielt die korrekte und vollstdndige Doku-
mentation und Nachvollziehbarkeit der erbrachten Leistungen eine zentrale Rolle. Dennoch kommt es immer
wieder vor, dass Krankenkassen oder Versicherungen bestimmte Leistungspositionen ablehnen oder nur
teilweise erstatten. Solche ablehnenden Versicherungsschreiben stellen sowohl die Zahnarztpraxis als auch
das Labor vor erhebliche organisatorische und finanzielle Herausforderungen. Um diesen Herausforderungen
wirksam zu begegnen, ist es erforderlich, die Griinde fiir die Ablehnung genau zu analysieren und die eigenen
Anspriiche sachlich, rechtlich fundiert und nachvollziehbar zu untermauern.

Die ,Begriindungen zur beb 97 bieten hierfir eine umfassende und systematisch strukturierte Sammiung
von Argumentationshilfen, die speziell auf die gangigen Ablehnungsgriinde der Versicherungen zugeschnitten
sind. Sie dienen als praxisorientiertes Werkzeug, um Widerspriiche gezielt vorzubereiten, Kostenerstattungen
zu sichern und die Kommunikation mit den Krankenkassen zu standardisieren. Jede Begriindung ist dabei so
formuliert, dass sie die rechtlichen, medizinischen und abrechnungstechnischen Aspekte beriicksichtigt und
damit eine fundierte Grundlage fiir die erfolgreiche Gegenargumentation bietet.

Durch die systematische Nutzung dieser Begriindungen kénnen Praxen und Labore nicht nur die Zahl abge-
lehnter Rechnungen reduzieren, sondern auch den Verwaltungsaufwand minimieren und die Transparenz
gegeniber den Kostentragern erhdhen. Gleichzeitig stérken sie die Position der Leistungserbringer, indem sie
ihre fachliche Expertise und die Einhaltung der Abrechnungsrichtlinien klar und nachvollziehbar dokumentie-
ren.

Die folgenden Begriindungen stellen somit eine wertvolle Ressource dar, die sowohl die Praxisorganisation
unterstitzt als auch die rechtssichere Durchsetzung berechtigter Anspriche erleichtert.

Alle Begriindungen sind von Fachexperten der zahntechnischen Abrechnung ermittelt und verfasst worden.
Fir die Zusammenstellung erfolgte eine ausfiihrliche Recherche.

Unterteilt sind die Begriindungen in der Regel in 5 Bereiche:

Funktion und Zweck der Leistung

Eigenstandigkeit der zahntechnischen Leistung
Keine Abbildung im BEL Il oder Abbildung im BEL I
Medizinische Notwendigkeit und Patientennutzen
Dokumentation und Nachvollziehbarkeit

AR A

Sollte sich die ablehnende Argumentation der Versicherung oder Krankenkasse auf die Angemessenheit der
beb-97-Preise beziehen, gilt fir alle 775 beb-97-Leistungen folgende Aussage:

,Die Berechnung der zahntechnischen Leistungen nach der beb (Bundeseinheitliche Benennung) ist eine
anerkannte, sachgerechte und betriebswirtschaftlich nachvollziehbare Methode zur Preisermittlung im
gewerblichen Zahntechnikbereich.

Die beb dient hierbei nicht als starre Preisvorgabe, sondern als Struktur zur Kalkulation einzelner Arbeits-
schritte und Tétigkeiten, die individuell auf die betrieblichen Gegebenheiten des Labors anzupassen ist.”

Allgemeine Grundlagen Februar 2026
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1/3 Kalkulation

Grundprinzip der beb-97-Kalkulation

Die beb 97 definiert die zahntechnischen Einzelleistungen in klar abgegrenzte Arbeitsschritte.
Die Angemessenheit der Preise ergibt sich dabei aus einer betriebsspezifischen Kalkulation, die auf dem
sogenannten Kostenminutenfaktor (KMF) basiert.

Dieser Faktor beschreibt den Preis einer produktiven Arbeitsminute im Labor, der sich aus den Gesamtkosten
des Betriebs (Fixkosten, variable Kosten, Lohne, Sozialabgaben, Raumkosten, Energiekosten, Verwaltung
usw.) im Verhdltnis zu den produktiv geleisteten Minuten ergibt.

Ermittlung des Kostenminutenfaktors (KMF)
Die Berechnung erfolgt nach betriebswirtschaftlich anerkannten Grundsatzen wie folgt:

Gesamtkosten des Labors pro Jahr

Kostenminutenfaktor (KMF) = - .
Gesamtzahl der produktiven Minuten pro Jahr

Die Gesamtkosten umfassen

Personalkosten der gewerblichen Mitarbeiter (inkl. Lohnnebenkosten),
Gemeinkosten (Miete, Energie, Geratewartung, Materialverwaltung etc.),
Unternehmerlohn (angemessene Vergitung flr Geschéftsfiihrung) und
kalkulatorische Abschreibungen, Zinsen und Riicklagenbildung.

Die produktiven Minuten ergeben sich aus
e der jahrlichen Arbeitszeit pro Mitarbeiter abzlglich Urlaubs-, Krankheits-, Fortbildungs- und Ristzeiten.

Der flr Ihre Praxis/Ihr Labor ermittelte Minutenfaktor (z.B. 1,30 €, je nach Betriebsstruktur) wird mit der in
der beb 97 definierten Zeit je Arbeitsschritt multipliziert, um einen kalkulierten Leistungspreis zu erhalten.

Die hier zugrunde gelegte Formel lautet

Planzeit der Leistung plus 25 % Rust- und Verteilzeit x Kostenminutenfaktor plus 6 % Risikozuschlag und
10 % Innovationszuschlag.

Damit ist jede Position betriebswirtschaftlich nachprifbar und leistungsbezogen begriindet.

Begriindung der Angemessenheit
Die so ermittelten Preise gelten als angemessen, da sie

auf nachvollziehbaren betriebswirtschaftlichen Daten beruhen,

betriebsindividuelle Kostenstrukturen berlicksichtigen,

den tatsachlichen technischen und zeitlichen Aufwand der Leistungserbringung abbilden und damit
eine kostendeckende, aber nicht Uberhohte Preisgestaltung gewéhrleisten.

PO~

Die beb 97 bietet dabei eine einheitliche Leistungsbeschreibung, die eine transparente Vergleichbarkeit zwi-
schen Laboren ermdglicht — wahrend der KMF die individuelle Kostenlage abbildet.

Eine pauschale Kiirzung durch eine Versicherung ohne eigene nachvollziehbare Gegenkalkulation ist deshalb
nicht sachgerecht.

Allgemeine Grundlagen Februar 2026
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Die Angemessenheit der beb-97-Preise ergibt sich unmittelbar aus der kostenorientierten Kalkulation nach
dem Kostenminutenfaktor.

Diese Methode entspricht den betriebswirtschaftlichen Standards des Handwerks und wird von Fachver-
bénden (z. B. VDZI) sowie von der Rechtsprechung als sachgerechter Nachweis der Preisangemessenheit
anerkannt.

Daher kann eine Kirzung oder Ablehnung durch die Versicherung nur dann erfolgen, wenn eine konkrete,
prifbare Gegenrechnung vorgelegt wird. Eine pauschale Behauptung ,,nicht angemessen® ist unbegriindet.

Februar 2026 Allgemeine Grundlagen
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UG 0.0 - Herstellen von Modellen und Modellsegmenten

2/2.2 Untergruppe 0.0 - Herstellen von Modellen und Modellsegmenten

beb-97-Nr. 0001

Modell aus Hartgips Preisempfehlung: 15,50 €

Funktion und Zweck der Leistung

Die beb-97-Nr. 0001 beschreibt die Herstellung eines Modells aus Hartgips. Diese Leistung dient als Grundlage flr die prazise Fertigung und
Anpassung von Zahnersatz, Kronen, Briicken, Verblendungen oder sonstigen zahntechnischen Arbeiten. Das Modell erméglicht die exakte
Ubertragung der intraoralen Situation auf das Labor, dient der Kontrolle der Passung, Okklusion und Asthetik sowie der Simulation der geplan-
ten Restauration. Es stellt damit ein unverzichtbares Hilfsmittel fur die sichere, funktionelle und &sthetische Versorgung des Patienten dar.

Eigenstandige zahntechnische Leistung

Die Herstellung eines Hartgipsmodells ist eine eigensténdige zahntechnische Leistung, da sie einen spezifischen Material- und Arbeitsauf-
wand erfordert. Sie umfasst das Anmischen des Gipses, das exakte Einflillen der Abformung, die Formgebung, das Entformen sowie ggf. das
Praparieren von Aussparungen oder Markierungen. Diese Tatigkeit ist technisch anspruchsvoll, erfordert Erfahrung und Préazision und bildet die
Grundlage fr alle weiteren zahntechnischen Arbeiten. Sie ist nicht automatisch Bestandteil der Herstellung von Zahnersatzpositionen.

Abbildung im BEL I
Eine vergleichbare Leistung im BEL Il stellt die Position 001 0 Modell dar.

Medizinische Notwendigkeit und Patientennutzen

Die Erstellung eines Modells aus Hartgips ist medizinisch notwendig, um eine exakte, patientenindividuelle Versorgung zu gewéhrleisten. Sie
erlaubt die prazise Anpassung von Zahnersatz, sichert die Okklusion, minimiert Fehlistellungen und erhéht die Passgenauigkeit. Fiir den Patien-
ten resultiert daraus eine sichere, langlebige und &sthetisch hochwertige Versorgung, die funktionelle Einschréankungen vermeidet und die
Lebensqualitat verbessert.

Dokumentation und Nachvollziehbarkeit

Die Dokumentation umfasst zur Nachvollziehbarkeit die Laboranweisungen, Abformungen, Gipsmodelle und ggf. fotografische Aufnahmen.
Jeder Arbeitsschritt — von der Anmischung des Gipses bis zur Fertigstellung des Modells - ist nachvollziehbar dokumentiert, sodass die eigen-
standige zahntechnische Leistung vollsténdig belegbar ist.

beb-97-Nr. 0002

Modell aus Superhartgips Preisempfehlung: 23,25 €

Funktion und Zweck der Leistung

Die beb-97-Nr. 0002 beschreibt die Herstellung eines Modells aus Superhartgips. Diese Leistung dient als hochprazise Basis fiir die Fertigung
von Zahnersatz, Kronen, Briicken und sonstigen zahntechnischen Arbeiten. Durch den Einsatz von Superhartgips wird eine besonders stabile,
verzugsfreie und langlebige Arbeitsgrundlage geschaffen, die exakte Passungen, Okklusionskontrollen und &sthetische Anpassungen ermog-
licht. Das Modell stellt damit eine unverzichtbare Grundlage fiir funktionell und asthetisch hochwertige Restaurationen dar.

Eigenstandige zahntechnische Leistung

Die Herstellung eines Modells aus Superhartgips ist eine eigenstandige zahntechnische Leistung. Die Leistung umfasst die exakte Anfertigung,
das préazise Einfiillen der Abformung, das Entformen, die Modellkontrolle und ggf. die Praparation von Markierungen oder Aussparungen. Auf-
grund der erhohten Hérte des Materials erfordert die Verarbeitung besondere handwerkliche Erfahrung und Prazision, um Beschadigungen zu
vermeiden und die Passgenauigkeit der nachfolgenden Arbeiten sicherzustellen. Diese Leistung ist nicht automatisch Bestandteil anderer Zahn-
ersatzpositionen.

Abbildung im BEL I
Eine vergleichbare Leistung im BEL Il stellt die Position 001 0 Modell dar.

Medizinische Notwendigkeit und Patientennutzen

Die Erstellung eines Modells aus Superhartgips ist medizinisch notwendig, um eine exakte, patientenindividuelle und langlebige Versorgung zu
gewahrleisten. Sie ermdglicht die prézise Anpassung von Zahnersatz, sichert die Okklusion und reduziert Fehlstellungen. Fiir den Patienten ent-
steht dadurch eine funktionell und &sthetisch hochwertige Versorgung, die die Langlebigkeit der Restauration unterstitzt und die Lebensqualitat
verbessert.

Fortsetzung néchste Seite ‘=
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Dokumentation und Nachvollziehbarkeit

Die Dokumentation umfasst zur Nachvollziehbarkeit Laboranweisungen, Abformungen, das Superhartgipsmodell und gegebenenfalls fotografi-
sche Nachweise. Alle Arbeitsschritte — vom Einfiillen der Abformung bis zur Fertigstellung des Modells - sind nachvollziehbar dokumentiert,
sodass die eigensténdige zahntechnische Leistung eindeutig belegt ist.

beb-97-Nr. 0003

Okklusionsmodell Preisempfehlung: 34,88 €

Funktion und Zweck der Leistung

Die beb-97-Nr. 0003 beschreibt die Anfertigung eines Okklusionsmodells, das der exakten Darstellung der Bisslage, Okklusion und funktionel-
len Beziehung zwischen Ober- und Unterkiefer dient. Dieses Modell ermdglicht die prazise Kontrolle von Okklusionskontakten, Kieferrelationen
und Bewegungsabléufen bei der Planung und Fertigung von Zahnersatz. Es stellt damit eine unverzichtbare Grundlage fir funktionell korrekte,
patientenindividuelle Restaurationen dar und minimiert das Risiko von Fehlkontakten oder Kieferbeschwerden.

Eigenstandige zahntechnische Leistung

Die Herstellung eines Okklusionsmodells ist eine eigenstandige zahntechnische Leistung. Diese Leistung umfasst die Erstellung genauer Model-
le, das exakte Einpassen und Fixieren der Kieferrelation, ggf. die Markierung von Okklusionspunkten und die prazise Montage auf Artikulatoren.
Diese Arbeit erfordert technisches Fachwissen, handwerkliches Geschick und Erfahrung im Umgang mit Artikulationssystemen. Sie ist nicht
automatisch Bestandteil anderer zahntechnischer Leistungen, sondern stellt eine separate, qualifizierte Teilleistung dar.

Abbildung im BEL Il
Eine vergleichbare Leistung im BEL Il stellt die Position 001 0 Modell dar.

Medizinische Notwendigkeit und Patientennutzen

Die Anfertigung eines Okklusionsmodells ist medizinisch notwendig, um eine prézise, funktionell stabile Versorgung zu gewéhrleisten. Sie
ermdglicht die exakte Kontrolle der Bisslage, vermeidet Fehlbelastungen und tragt zur langfristigen Erhaltung der Kiefer- und Zahnfunktion bei.
Fir den Patienten resultiert daraus eine funktionell einwandfreie, komfortable und langlebige Versorgung, die die Mundgesundheit und Lebens-
qualitat erheblich unterstitzt.

Dokumentation und Nachvollziehbarkeit

Die beigefiigte Dokumentation umfasst zur Nachvollziehbarkeit Laboranweisungen, Modelle, Artikulationsunterlagen sowie ggf. fotografische
Aufnahmen. Alle Arbeitsschritte bei der Erstellung und Anpassung des Okklusionsmodells sind nachvollziehbar dokumentiert, sodass die eigen-
standige zahntechnische Leistung vollsténdig belegbar ist.

beb-97-Nr. 0004

Modell nach Abformgerat Preisempfehlung: 40,69 €

Funktion und Zweck der Leistung

Die beb-97-Nr. 0004 beschreibt die Herstellung eines Modells nach Abformgerat, das der exakten Ubertragung der intraoralen Situation des
Patienten auf das Labor dient. Dieses Modell erméglicht die prazise Planung und Fertigung von Zahnersatz, Kronen, Briicken oder anderen
zahntechnischen Arbeiten unter Berlicksichtigung der individuellen Kieferrelationen und Bisslage. Es stellt sicher, dass funktionelle Aspekte wie
Okklusion, Kaubewegungen und Passung sowie &sthetische Kriterien exakt Uberprift werden kdnnen.

Eigenstandige zahntechnische Leistung

Die Herstellung eines Modells nach Abformgerat ist eine eigensténdige zahntechnische Leistung. Sie umfasst das prazise Einbringen der
Abformmasse in das Gerét, das exakte Anmischen und Einfillen, das Entformen und die Kontrolle des Modells auf Vollstandigkeit und MaBge-
nauigkeit. Diese Arbeit erfordert technische Prézision, Erfahrung im Umgang mit Abformgeraten und handwerkliches Geschick, um die Basis fir
alle weiteren zahntechnischen Arbeiten sicherzustellen. Sie ist nicht automatisch Bestandteil anderer Zahnersatzleistungen.

Abbildung im BEL Il
Eine vergleichbare Leistung im BEL Il stellt die Position 001 0 Modell dar.

Medizinische Notwendigkeit und Patientennutzen

Die Anfertigung eines Modells nach Abformgerat ist medizinisch notwendig, um eine exakte, patientenindividuelle Versorgung sicherzustellen.
Sie erméglicht die prézise Kontrolle der Passung, Okklusion und Asthetik des Zahnersatzes und minimiert Fehlkontakte oder Anpassungsfehler.
Fir den Patienten ergibt sich daraus eine funktionell korrekte, langlebige und asthetisch hochwertige Versorgung, die die Mundgesundheit und
Lebensqualitat nachhaltig unterstitzt.

Fortsetzung néchste Seite ‘=
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