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FDI-STELLUNGNAHME

Aktion gegen illegale zahnarztliche Berufsausiibung

Uberarbeitete Stellungnahmen:
Uberarbeitete Fassung, angenommen von der Generalversammlung: 27-
29. September 2020, Sydney, Australien
Uberarbeitete Fassung, angenommen von der Generalversammlung:
September 2009
Singapur
Originalversion angenommen von der FDI-Generalversammlung: Oktober
2002, Wien, Austria

KONTEXT

Der standig steigende Bedarf und die zunehmende Nachfrage nach
zahnmedizinischer Versorgung, guter Zahngesundheit und Dentalasthetik weltweit
haben zu einem exponentiellen Wachstum des Dentalmarktes gefuhrt. Das hatte
eine signifikante Zunahme von Einzelpersonen oder Unternehmen zur Folge, die
diesen Markt fiir sich nutzen wollen. ' % 3 4 5 Einige dieser Anbieter verfolgen hier
einen rein kommerziellen Handlungsansatz, bei dem die Berufsethik und das
Wohlergehen der Patienten nur eine untergeordnete Rolle spielen. In vielen Fallen
sind hier Personen beteiligt, die nur eine minimale oder keine zahnmedizinische
Ausbildung haben. Das kann mit dem Argument begrindet werden, dass sie
keine Gesundheitsdienstleistung erbringen, sondern ein rein kosmetisches Metier
ausiuben und deshalb nicht an gesetzliche Regelungen in der
Gesundheitsversorgung gebunden seien. Behandlungen dieser Art setzen
Patienten dem Risiko unsachgemalier Eingriffe und irreversibler Schadigungen
ihrer Mund- und Allgemeingesundheit aus, unter Umstanden ohne die Moglichkeit
der Durchsetzung entsprechender Regressforderungen.

Die berufsstandische Selbstkontrolle und — sofern vorhanden - staatliche
Regelungen sorgen daflr, dass sich Zahnarzte und ihre Teams an ihre
berufsethischen Verhaltensrichtlinien und Standards halten und somit eine am
Patienten ausgerichtete qualitativ. hochwertige und sichere Versorgung
gewabhrleistet ist. Damit ist sichergestellt, dass behandlungssuchende Patienten
von ausgebildeten, qualifizierten und kompetenten Personen versorgt werden, die
eine grundliche Untersuchung durchfuhren, eine umfangreiche Diagnose stellen,
einen Behandlungsplan mit mehreren Optionen ausarbeiten und die Behandlung
unter Berucksichtigung aller erforderlichen klinischen Aspekte und mit der
Zustimmung des informieren Patienten durchfihren.  Damit ist ebenfalls
sichergestellt, dass der Patient im Falle einer misslungenen Behandlung
Beschwerde einlegen oder auf Schadenersatz uber die
Berufshaftpflichtversicherung des behandelnden Arztes oder  die
Zulassungsbehorde klagen kann.

GELTUNGSBEREICH
Die vorliegende Stellungnahme definiert den Begriff der ,illegalen zahnarztlichen
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Berufsausubung’, geht auf Fragen des Patientenschutzes ein und fordert die
nationalen Behdrden auf, die zahnmedizinische Berufsauslbung von einzelnen
Personen und/oder Organisationen zu unterbinden, wenn sie dazu nicht
autorisiert und vorschriftsmaflig angemeldet oder von einer anerkannten Stelle
zugelassen worden sind. Die Stellungnahme enthalt keine spezifischen
Vorschlage, wie hier im Einzelfall vorzugehen ist, da dies von den nationalen oder
lokalen Bestimmungen abhangt.

DEFINITIONEN

lllegale zahnarztliche Berufsausubung: Durchfiuhrung einer
Mundgesundheitsbehandlung durch einzelne Personen oder Organisationen, die
hierfir nicht entsprechend den nationalen oder lokalen Bestimmungen
ausgebildet, zugelassen, registriert und reguliert wurden.

Zahnarzteverordnung: Nationales oder lokales gesetzliches Regelwerk, das zum
Schutz der Patienten die Zulassung oder Approbation zur zahnarztlichen Tatigkeit
zwingend vorschreibt, Standards fur die berufliche Praxis und die Ausbildung
sowie fur eine ethische Berufsauslbung festlegt und die Kompetenz und Eignung
zugelassener Angehdriger zahnmedizinischer Berufe pruft.

GRUNDSATZE

e Sicherheit der Bevdlkerung: Patienten mussen darauf vertrauen konnen, dass
die von ihnen gewinschte zahnmedizinische Behandlung nur von
professionellen Zahnmedizinern durchgefuhrt wird, die entsprechend
ausgebildet wurden, eine Zulassung haben und sich an die einschlagigen
Regelwerke halten.

e Berufsethik: Die Zahnarzte und die Mitglieder des zahnmedizinischen Teams
sollten sich nach den geltenden beruflichen Standards richten. Diese
Regulierungsstandards werden auf nationaler oder lokaler Ebene festgelegt.

e Berufsstandische Selbstkontrolle: Zahnarzte und die Mitglieder des
zahnmedizinischen Teams mussen gut ausgebildet sein, ethischen
Grundsatzen folgen, kompetent sein und rechtlich abgesichert sein, um die
Bevolkerung zahnmedizinisch versorgen zu kdnnen.

STELLUNGNAHME

e Zahnarzte sind akademisch ausgebildete und qualifizierte
Gesundheitsfachkrafte, die ihren Patienten eine umfassende
zahnmedizinische Behandlung oder Mundgesundheitsbehandlung zukommen
lassen. Je nach nationaler oder lokaler Gesetzeslage konnen sie sich von
entsprechend ausgebildeten anderen Mitgliedern des zahnarztlichen Teams
unterstitzen lassen oder bestimmte Aufgaben an diese delegieren.

e Patienten, die sich von nicht zugelassenen und unqualifizierten
Gesundheitsdienstleistern behandeln lassen, gehen ein erhebliches Risiko
irreversibler Behandlungsfehler ein. Dieses Risiko kann auch die Verwendung
nicht gesetzlich regulierter oder illegaler Materialien beinhalten, die schadlich
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sein konnen. Gegenuber Gesundheitsdienstleistern, die aullerhalb des
gesetzlich regulierten Rahmens tatig sind, haben geschadigte Patienten
keinerlei Zugang zu Rechtsmitteln oder Uber Versicherungen abgedeckte
Regressanspruche, und es gibt keine Moglichkeit von Sanktionen durch eine
Zulassungsbehorde. Fir Patienten kann das die Folge haben, dass sie mit
einer dauerhaften  Beeintrachtigung ihrer  Mundgesundheit, ihrer
Allgemeingesundheit und ihres personlichen Wohlbefindens leben mussen.

o Patienten ist es u. U. nicht bewusst, dass sie von nicht ausgebildeten
Personen ohne Zulassung behandelt wurden; dies kann zu einem
Vertrauensverlust der Offentlichkeit in den zahnmedizinischen Beruf fiihren.

e Die FDI fordert  deshalb die Regulierungsstellen in allen
Zustandigkeitsbereichen auf, das Problem der illegalen zahnarztlichen
Berufsausibung als Prioritatsthema zu behandeln, die Bevodlkerung zu
schutzen und die konsequente Anwendung des bestehenden Regelwerks
sicherzustellen.

e Die FDI fordert Zahnarzte und Mitglieder zahnarztlicher Teams auf, die
Zusammenarbeit mit einer Organisation sorgfaltig zu prifen, die sich
aulerhalb des gesetzlichen Regulierungsrahmens bewegt und versucht, fur ihr
Personal Zahnarzte und Assistenzkrafte zur Erhéhung der Glaubwurdigkeit
ihres Geschaftsmodells zu gewinnen.

e Das FDI-Handbuch der zahnarztlichen Ethik® und die FDI-Stellungnahme zur
Rolle der FDI zur Ethik in der Zahnmedizin’ beschreibt wichtige Grundsatze
der zahnmedizinischer Professionalitdt in einem weiteren internationalen
Kontext.

SCHLUSSELWORTER
Ausbildung, Rechtsvorschriften, illegale Berufsausibung

DISCLAIMER

Die Informationen in dieser Stellungnahme basieren jeweils auf dem aktuellen
wissenschaftlichen Kenntnisstand. Sie kdnnen so ausgelegt werden, dass sie
existierende  kulturelle  Sensibilitdten und  soziodkonomische Zwange
widerspiegeln.
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