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Kein Aufstieg trotz Fort- und Weiterbildung

Berufliche Entwicklungsperspektiven fiir Zahnmedizinische Fachangestellte

kritisch beleuchtet

WILMA PAHL

Wiss. Mitarbeiterin am Institut fiir Berufs-
pddagogik und Berufliche Didaktiken an der
TU Dresden

Der Ausbildungsberuf Zahnmedizinische/-r Fachangestellte/-r (ZFA) bietet
wenige Aufstiegsmoglichkeiten. Zwei verbreitete Wege des Aufstiegs liegen
in den Tatigkeitsfeldern Prophylaxe und Verwaltung. Eine nennenswerte
Einkommenssteigerung sowie ein erweitertes Aufgabenspektrum sind da-
riiber aber nicht zu erreichen, da insbesondere das Zahnheilkundegesetz
und berufspolitische Rahmenbedingungen stark reglementierend wirken.

Mit dem Bachelor of Science in Dentalhygiene und Praventionsmanagement

werden erste Akademisierungstendenzen im Berufsfeld deutlich. Vor diesem

Hintergrund werden im Beitrag Entwicklungsmoglichkeiten der ZFA nachge-

zeichnet und kritisch beleuchtet.

Zahnmedizinische Fachangestellte: Ein Beruf mit
Entwicklung

Aus dem 1940 staatlich anerkannten Anlernberuf »Sprech-
stundenhilfe beim Zahnarzt oder Dentisten« wurde 1952
die »Zahnérztliche Helferin«, 1989 die »Zahnarzthelferin«
und 2001 die »Zahnmedizinische Fachangestellte« (vgl.
Verband medizinischer Fachberufe 2013, S. 5).
Zahnmedizinische Fachangestellte arbeiten in Zahnarzt-
praxen aller Fachrichtungen sowie »[...] im offentlichen
Gesundheitswesen, in der Dentalindustrie, bei Kranken-
kassen, Versicherungen und in Abrechnungszentren [...]«
(ebd., S. 3). Ihre Tatigkeitsbereiche umfassen vor allem die
Behandlungsassistenz, die Praxisorganisation und -verwal-
tung sowie Abrechnung und Prophylaxe (ebd.).

Fort- und Weiterbildung sind in diesem Beruf unerlasslich,
da sich Behandlungsmethoden wie Gerateeinsatz und Hy-
gienerichtlinien rasch weiterentwickeln. ZFA miissen sich
allerdings in einem Dschungel von Angeboten orientieren
(vgl. PrcHALA 2001, S. 44), weil neben den Landeszahn-
arztekammern auch viele Unternehmen der Dentalindus-
trie Fortbildungen anbieten. Dieser Artikel fokussiert auf
die von den Landeszahnérztekammern angebotenen Auf-
stiegsfortbildungen und analysiert die Entwicklungsper-
spektiven fiir ZFA durch Fortbildung und Studium.

Aufstiegsfortbildungen der Landeszahnarzte-
kammern

Die Fortbildungsinstitute der Landeszahnérztekammern
bieten vier Aufstiegsfortbildungen mit unterschiedlichen

Zulassungsvoraussetzungen flichendeckend an (vgl. Tab.).
Die Angaben zu den Aufstiegsfortbildungen basieren auf
den Musterfortbildungsordnungen und Musterpriifungs-
ordnungen der Bundeszahnirztekammer?!, die von den
Landeszahnérztekammern ausgestaltet werden.

e Zahnmedizinische Fachassistentinnen und -assistenten
(ZMF) bilden sich in den Bereichen Behandlungsassis-
tenz und Abrechnung weiter, zudem wird der Bereich
der praktischen Ausbildung im Dualen System vertieft.

* Zahnmedizinische Verwaltungsassistentinnen und -assis-
tenten (ZMV) vertiefen den Téatigkeitsschwerpunkt der
zahnérztlichen Abrechnung sowie der Verwaltung.

* Zahnmedizinische Prophylaxeassistentinnen und -assisten-
ten (ZMP) bilden sich ebenso wie Dentalhygieniker,/-in-
nen (DH) fiir den Tatigkeitsschwerpunkt Prophylaxe
fort.

In Deutschland waren im Jahr 2011 ca. 211.000 ZFA in
Zahnarztpraxen angestellt (Zahlen ohne Auszubildende),
das sind 4,4 ZFA je titigem Zahnarzt (vgl. Bundeszahn-
drztekammer 2014, S. 108). Im Jahr 2012 haben 749 ZFA
die Aufstiegsfortbildung zur/zum ZMP erfolgreich abge-
schlossen, 351 die Aufstiegsfortbildung zur/zum ZMF, 457
zur/zum ZMV und 87 zur/zum DH (vgl. Bundeszahnirz-
tekammer 2014, S. 140f.). Ergédnzend werden in einigen
Kammerbezirken noch weitere Aufstiegsfortbildungen an-

1 Vgl. Musterfortbildungsordnungen der BZAK www.bzaek.de/fu-
er-zahnaerzte/praxispersonal/aufstiegschancen.html (Stand:
07.10.2014)
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Tabelle

Aufstiegsfortbildungen der Landeszahndrztekammern

Weiterfiihrende Berufs-
bezeichnung

Voraussetzungen

Tatigkeitsschwerpunkte

Zahnmedizinische
Fachassistentin/
Zahnmedizinischer
Fachassistent (ZMF)

Dauer: mind. 700 Unter-
richtsstunden

mind. zweijdhrige berufliche Tatigkeit
nach bestandener Abschlusspriifung
oder gleichwertiger Abschluss nach
Feststellung durch die Kammer und
Erste-Hilfe-Kurs und Kenntnisnachweis
Rontgen entsprechend den Vorgaben

Behandlungsassistenz und Abrechnung

Zahnmedizinische

Verwaltungsassistentin/
Zahnmedizinischer Ver-
waltungsassistent (ZMV)

Dauer: mind. 350 Unter-
richtsstunden

mind. einjdahrige berufliche Tatigkeit
nach bestandener Abschlusspriifung
oder gleichwertiger Abschluss nach
Feststellung durch die Kammer

Abrechnung und Verwaltung

Zahnmedizinische
Prophylaxeassistentin/
Zahnmedizinischer

Dauer: mind. 800 Unter-
richtsstunden

Prophylaxeassistent wie ZMF Prophylaxe
Dauer: mind. 350 Unter-
richtsstunden

Abschluss ZMF oder ZMP und mind.
Dentalhygienikerin/ einjdhrige berufliche Tatigkeit darin
Dentalhygieniker oder mind. einjahrige berufliche Tatig-

keit als Fachschwester fiir Zahn- und Prophylaxe

Mundhygiene
oder nach besonderen Zulassungskrite-

rien durch eine Kammerentscheidung

Quelle: Bundeszahnarztekammer 2003 a, 2003b, 2003 c und 2005 (Musterpriifungsordnungen)

geboten, welche ebenfalls mit einem 6ffentlich-rechtlichen
Abschluss nach dem Berufsbildungsgesetz zu einer weiter-
fiihrenden Berufsbezeichnung fithren: »Fachwirt/-in Zahn-
arztliches Praxismanagement«, »Gepriifte/-r Fachwirt/-in
im Gesundheits- und Sozialwesen«, »Betriebswirt/-in«.

Aufstieg durch Aufstiegsfortbildungen?

Die Frage, inwiefern die im Rahmen der Aufstiegsfortbil-
dung erworbenen Kompetenzen im Berufsalltag der ZFA
umgesetzt werden konnen und zu einem hoheren Ver-
dienst fiithren, hangt stark vom Beschéftigungsfeld und
den Verhandlungen mit den Arbeitgebern ab. Fiir ZFA exis-
tieren von dem Verband medizinischer Fachberufe mit den
Landeszahnérztekammern als Arbeitgebervertreter ausge-
handelte Tarifvertrdge fiir die Lander Hamburg, Hessen,
Saarland und den Landesteil Westfalen-Lippe.> Weitere
Zahnérztekammern beteiligen sich nicht an Tarifverhand-
lungen. Demgegeniiber konnten fiir die Medizinischen und
Tiermedizinischen Fachangestellten flaichendeckend Tarif-
vertrage ausgehandelt werden (ebd.).

2 Verband medizinischer Fachberufe e.V. = URL: www.vmf-online.de/zfa/
zfa-tarife (Stand: 07.10.2014)

3 Gesetz liber die Ausiibung der Zahnheilkunde vom 16. April 1987
(BGBI. 1S. 1225), zuletzt gedndert durch Artikel 3 der Verordnung vom
21. Juli 2014 (BGBI. 1S. 1301)

Zahnarztliche Tétigkeiten konnen laut §1 Abs. 5 Zahn-
heilkundegesetz® an »[...] dafiir qualifiziertes Prophylaxe-
personal mit abgeschlossener Ausbildung wie Zahnmedi-
zinische Fachhelferin, weitergebildete Zahnarzthelferin,
Prophylaxehelferin oder Dentalhygienikerin [...]J« dele-
giert werden. Diese Anforderungsbeschreibung setzt je-
doch nicht zwingend eine der oben genannten Aufstiegs-
fortbildungen voraus.

Der Delegationsrahmen der Bundeszahnarztekammer fiir
ZFA konkretisiert die Vorgaben des Zahnheilkundegeset-
zes. Er sieht vor, dass Zahnarztinnen und Zahnérzte sich
personlich von der Qualifikation ihrer Mitarbeiter/-innen
iiberzeugen, die Ausfiihrung iiberwachen, kontrollieren
und schlief3lich in gleicher Weise wie fiir eine personlich
erbrachte Leistung haften (vgl. Bundeszahnarztekammer
2009, S. 3). So bleibt es im Ermessensspielraum der Zahn-
arztinnen und Zahnérzte, ob sie eine Aufstiegsfortbildung
fiir die Erbringung der Leistung fiir erforderlich halten.
Eine rechtliche Vorgabe existiert nicht.

Zahnérztinnen und Zahnérzte verdienen ihr Honorar
durch die Abrechnung der gesetzlichen Leistungen nach
Bundeseinheitlichem Bewertungsmalistab (Bema) oder
der privatzahnérztlichen Leistungen nach der Gebiih-
renordnung fiir Zahnérzte (GOZ). Die Prophylaxeziffern
sind als zahnérztliche Leistungen eingestuft und kdnnen
delegiert werden. Ob die Leistung von einer Zahnarztin/
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einem Zahnarzt selbst, von einer/einem ZFA, ZMP oder
DH durchgefiihrt wird, ist jedoch fiir die Honorarberech-
nung nicht relevant. Auch die Honorarhohe wird dadurch
nicht beeinflusst. Eine Fortbildung der Angestellten fiihrt
wahrscheinlich zu einer Qualitétssteigerung, jedoch zu
keiner Umsatzsteigerung, die in Form einer Gehaltserho-
hung an die Mitarbeiter/-innen weitergegeben werden
konnte. Ahnliches gilt fiir die Aufstiegsfortbildungen ZMF
und ZMV. Der sogenannte Aufstieg ist also bezogen auf Ein-
kommenssteigerung und bezogen auf ein erweitertes Auf-
gabengebiet im Angestelltenverhéltnis nicht zwangsldufig
gegeben. Daher stellt sich die Frage, ob durch eine berufli-
che Selbststédndigkeit diese Perspektive eroffnet wird.

Aufstieg durch Selbststiandigkeit?

Auf Abrechnung oder Qualitdtsmanagement spezialisierte
ZFA oder ZMV konnen selbststandig ihre Leistungen anbie-
ten und berechnen. Ihre Tatigkeit féllt nicht unter die Re-
striktionen des Delegationsrahmens der Bundeszahnirz-
tekammer fiir ZFA oder das Zahnheilkundegesetz. Hierfiir
sind die Aufstiegsfortbildungen eine gute Grundlage, je-
doch keine rechtliche Voraussetzung.
Prophylaxeleistungen hingegen diirfen nicht im Rahmen
einer Selbststdndigkeit einer/eines ZFA, ZMP oder DH
angeboten werden, da diese laut Zahnheilkundegesetz
(s.0.) »delegierfahige Leistungen« darstellen: d.h. sie
miissen von der Zahnirztin/dem Zahnarzt {iberwacht
werden. Auch das Bleachen (Zahnweilsung) wird als der
Zahnarztin/dem Zahnarzt vorbehaltene Tatigkeit einge-
stuft, weshalb es nicht von selbststdndigen ZFA erbracht
werden darf. Die Kosmetikverordnung mit Geltung ab dem
17.07.2012 regelt, dass Zahnbleichmittel mit Wasserstoff-
peroxidkonzentration zwischen 0,1 und 6 Prozent nur an
Zahnérztinnen und Zahnérzte abgegeben werden diirfen
(vgl. Bundeszahnéarztekammer 2012).

Eine berufliche Selbststindigkeit der ZFA ist folglich nur
eingeschrankt realisierbar. Interessant erscheint daher ein
Blick auf neue akademische Ausbildungsformen.

Chancen durch Akademisierung?

Dem Trend der Akademisierung in den Gesundheitsfach-
berufen folgend, bietet die praxisHochschule in Koln als
erste deutsche Hochschule seit 2014 einen Studiengang
zum Bachelor of Science in Dentalhygiene und Praventions-
management an. Es werden zwei Versionen des Studien-
gangs angeboten. ZFA kénnen den Studiengang verkiirzen
und in zwei Jahren den Bachelor erreichen. Regulér sind
sechs Semester geplant, welche die Ausbildung zur/zum
ZFA integrieren. Das Studium findet in Blockveranstaltun-
gen statt (drei Wochen Praxis, eine Woche Prisenzunter-
richt) und setzt einen Praxispartner voraus, welcher dem
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Ausbildungsbetrieb im dualen System gleichzusetzen ist.
Laut Angaben der praxisHochschule werden die Studien-
gebiithren in der Regel vom Praxispartner getragen. Nach
zweiJahren konnen die Studierenden die Priifung zur/zum
ZFA absolvieren, nach drei Jahren ihren Bachelorabschluss
erlangen. Es konnen demnach in kiirzerer Zeit zwei Ab-
schliisse erworben werden als beim reguldren Durchlaufen
der Ausbildung und anschlieBenden Aufstiegsfortbildun-
gen. Im Studiengang werden 4.500 Unterrichtsstunden
absolviert, die praktische Arbeit sowie theoretische Inhalte
umfassen (vgl. PRAXISHOCHSCHULE 2014). Zusammen-
gerechnet ergeben die 840 Stunden Berufsschulunterricht
laut Rahmenlehrplan (vgl. Kultusministerkonferenz 2001)
inderAusbildung zur/zum ZFA, die 350 Unterrichtsstunden
der Aufstiegsfortbildungen ZMP und die 800 Unterrichts-
stunden fiir die Qualifizierung zur/zum DH mindestens
1.990 Unterrichtsstunden, sodass der neue Studiengang
den theoretischen Teil stark intensiviert. Durch eine mo-
dulare Verkniipfung von zahnmedizinisch relevanten The-
men mit Aspekten der Philosophie und der Kommunika-
tions- und Wirtschaftswissenschaften soll ganzheitliches
Denken geférdert werden (ebd.).

Die Bundeszahnarztekammer steht dem Akademisierungs-
bestreben kritisch gegeniiber und verweist auf die etablier-
ten Aufstiegsfortbildungen und den hohen Praxisanteil (vgl.
Z1LLER 2014). Sie bezeichnet die Akademisierung von ZFA
ohne sachlich vertiefende Argumentation als {iberfliissig.
Ob ein akademischer Abschluss die Aufstiegschancen des
Berufsbildes vergrofiert, kann zu diesem Zeitpunkt noch
nicht beurteilt werden, da die erste Kohorte ihr Studium
im vergangenen Jahr aufgenommen hat.

Schlussbetrachtung und Perspektiven der Dental-
branche

Zahnédrztinnen und Zahnirzte haben eine umfassende
zahnmedizinische Ausbildung, werden jedoch nicht in der
Intensitat auf Prophylaxeleistungen vorbereitet, wie Den-
talhygieniker/-innen in sechs Semestern Studium vorberei-
tet werden konnen und in anderen européischen Landern
bereits werden. Vor dem Hintergrund der anstehenden
Unterversorgung in den ldndlichen Regionen konnte eine
Selbststandigkeit im Bereich Dentalhygiene Engpésse ver-
meiden. Sorgen um die Qualitédt der prophylaktischen Ver-
sorgung bei Ubernahme durch selbststandige DH kénnten
als Ausgangspunkt fiir eine Studie dienen, welche die pro-
fessionelle Zahnreinigung, wie sie von Zahnéarztinnen und
Zahnérzten sowie von DH vorgenommen wird, in der Qua-
litat Giberpriift. Diese Daten kénnten dann eine Grundlage
sein, um zu priifen, ob die professionelle Zahnreinigung
nach wie vor als allein zahnérztliche Leistung zu definie-
ren ist oder ggf. Anpassungen im Zahnheilkundegesetz
sinnvoll sind.
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Dariiber hinaus konnte die Aufstiegsfortbildung zur/zum
ZMP in ihrer Bedeutung gesteigert werden, wenn die Kas-
senzahnérztlichen Vereinigungen die Beschéftigung einer/
eines ZMP vorschreiben wiirden, um Prophylaxeziffern
iiberhaupt abrechnen zu kénnen. Vergleichbare Vorgaben
sind fiir Diabetologinnen und Diabetologen bekannt, die
eine/n Diabetesberater/-in DDG [Deutsche Diabetes Ge-
sellschaft] beschéftigen miissen, um ihre Praxis als »diabe-
tologische Schwerpunktpraxis« auszuweisen.*

Aufstieg im Sinne von Einkommenssteigerung und Erwei-
terung des Aufgabenspektrums kann mit den genannten
zahnmedizinischen Aufstiegsfortbildungen nicht zwin-
gend erreicht werden. Gleichwohl deuten erste Ergebnisse
einer Arbeitsprozessanalyse im Tatigkeitsfeld der/des ZFA,
welche derzeit von der Autorin ausgewertet wird, darauf
hin, dass ZMP oder in der Prophylaxe tatige ZFA das eigen-
standige Arbeiten mit den Patientinnen und Patienten bei
der professionellen Zahnreinigung als Aufstieg empfinden,
da sie selber agieren und nicht »nur« assistieren.

Neben diesen strukturellen Fragen soll abschlieRend noch
ein berufsdidaktischer Aspekt aufgegriffen werden. Es fallt
auf, dass die Fortbildungsordnungen der hier vorgestellten
Aufstiegsfortbildungen allesamt fachsystematisch aufge-
baut sind. Eine Vermittlung von Fachinhalten ohne Hand-
lungsbezug kann kaum zu Handlungskompetenz fiihren.
Der schulische Rahmenlehrplan fiir den Ausbildungsberuf
ZFA ist handlungsorientiert in Lernfeldern aufgebaut. Eine
konsequente Weiterfithrung dieses didaktischen Grund-
satzes in den Curricula der Aufstiegsfortbildungen wére
forderlich fiir die Entwicklung einer erweiterten berufli-
chen Handlungskompetenz.

Aufstiegsfortbildungen werden primér von Zahnmedizine-
rinnen und -medizinern durchgefiihrt. Hier wére zumin-
dest eine Beratung durch Berufsschullehrkréfte denkbar.
Der Studiengang Bachelor of Science in Dentalhygiene
und Praventionsmanagement wurde unter Mitarbeit von
Berufsschullehrkréften erstellt, wodurch die Handlungso-
rientierung verankert werden konnte (vgl. PRAXISHOCH-
scHULE 2014). Gleichwohl wire eine Evaluationsstudie
des Studiengangs interessant, da im Rahmen eines Stu-
diums evtl. andere Kompetenzen geférdert werden kdnnen
als in der Berufsbildenden Schule. Um eine Aussage iiber
die Aufstiegsmoglichkeiten durch den Studiengang treffen
zu konnen, wiren Verbleibstudien im Rahmen einer Absol-
ventenbefragung interessant.

Ein Blick in andere européische Lidnder wie beispielswei-
se die Schweiz oder die Niederlande zeigt andere Versor-

& URL: www.kvmv.info/aerzte/15/30/Diabetes/Diabetes_Gesundheitsma
nagement_AOK/ (Stand: 07.10.2014)

5 vgl. z.B. fiir die Niederlande www.ifdh.org/wk_abroad/netherlands.
html (Stand: 07.10.2014) und die Schweiz www.ifdh.org/wk_abroad/
switzerland.html (Stand: 07.10.2014)
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Eine Vielzahl von nicht-akademischen Ausbildungsgan-
gen bietet Qualifizierungsoptionen im Gesundheitswe-
sen. Ein neues Serviceangebot des BIBB beinhaltet nun
auch Daten und Fakten zu Ausbildungsgangen der bun-
desrechtlich geregelten Gesundheitsfachberufe auRer-
halb BBiG/HwO.

Maria Zéller: Gesundheitsfachberufe im Uberblick. Wissen-
schaftliches Diskussionspapier 153, Bonn 2014, 106 Seiten,

Download unter: www.bibb.delveroeffentlichungen/de/
publication/show/id/7369

gungsformen, hier konnen sich Dentalhygieniker/-innen
mit eigener Praxis selbststindig machen.® Um dies in
Deutschland zu erméglichen, wire eine Anderung des
Zahnheilkundegesetzes erforderlich.
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