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Therapie-Freiheit
Therapie-Verpflichtung 

Es stellt jede Praxis vor gewaltige Herausfor-
derungen, chronisch kranke Menschen zu be-
handeln. Ich meine nicht die Medizin der Fall-
pauschalen – ich schreibe von behandeln, sich 
in das gesundheitliche Problem mit detektivi-
schem Gespür einzuarbeiten, interdisziplinär 
Lösungen zu finden.

Viele Kollegen haben diesen Ansatz aus wirt-
schaftlichen Gründen aufgegeben – mit unseren 
Gebührenordnungen ist es schwierig, eine Praxis mit diesem Ansatz dauer-
haft mit Gewinn zu führen. Patienten dürfen sich glücklich fühlen, wenn sie 
einen Therapeuten finden, der sich Zeit nimmt. Digitalisierung kann Zeit nicht 
ersetzen…

Aktuell gibt es eine erschreckende Entwicklung: 

Die Bundeszahnärztekammer (BZÄK) hat im Verbund mit PKV und Beihilfe 
beschlossen, dass die NICO (Neuralgia Inducing Cavitational Osteonecrosis) 
keine Krankheit ist – insofern müsse man nichts mehr bezahlen. 

Gerade bei chronisch kranken Menschen wirken sich solche schmerzfreien 
versteckten Entzündungen im Knochen verheerend aus, ist doch eine Ver-
besserung der Gesundheit ohne die Beseitigung solcher Trigger kaum mög-
lich. Die notwendige Diagnostik ist heute auch mit wissenschaftlichen Me-
thoden möglich und reproduzierbar – aber: Unbequeme Krankheiten werden 
von Kostenträgern und noch viel schlimmer von den eigenen zahnärztlichen 
Kollegen lieber ignoriert. Hatten wir das Szenario nicht auch bei MCS (Multi-
ple Chemikalien-Sensitivität)? 

Die DEGUZ hat hierzu einen offenen Brief an die BZÄK verfasst – die Reak-
tion bleibt abzuwarten (siehe Stellungnahme auf Seite 4). Die DEGUZ wird 
bei ihrer nächsten Jahrestagung 2020 in Leipzig dieses Thema ausführlich 
behandeln. Ärzte sind ebenfalls ausdrücklich eingeladen.

Es gibt auch gute Nachrichten:

Das OLG Frankfurt (7 U 103/16) hat eine Privatversicherung verpflichtet 
Medikamente bei einer MCS Erkrankung zu erstatten, die üblicherweise 
nicht bezahlt werden. Dies sind Antioxidantien, Vitamine, alpha-Liponsäuren 
u.a. Die Krankheit ist nicht heilbar, aber die Medikation ist in der Lage, die 
Symptome zu lindern. 

Es ist wichtig zu widersprechen. 

Lutz Höhne, 
1. Vorsitzender der DEGUZ


