
Quelle: DZW Die ZahnarztWoche · Ausgabe 45/08 vom 05. November 2008

Ausgabe 45/081 Die ZahnarztWoche

„Die selbstständige Tätigkeit
für Diplom-Dentalhygienikerinnen
(DH) ist auch in Deutschland
nicht mehr aufzuhalten, bezie-
hungsweise die Entscheidung ei-
nes Verwaltungsgerichts kann
nicht außer Acht gelassen wer-
den, da die Ausübung dieses Be-
rufs bei einer profunden Ausbil-
dung längst möglich ist“, schreibt
der Deutsche Dentalhygieniker-
Innen Verband e.V. (DDHV) zum
DZW-Bericht „Der Zahnarzt muss
in der Mundgesundheit Herr des
Geschehens bleiben“. Da helfe
überhaupt keine „Resolution“ des
Council of European Dentists,
denn die EU-Kommission, so der
DDHV, hat zur Arbeitsposition
der Dentalhygienikerinnen bis-
her keinerlei „Restriktionen mit-
geteilt“.

Der DDHV beklagt, dass Deutsch-
land noch immer die enge Zu-

sammenarbeit zwischen den ver-
schiedenen Sparten in der Zahn-
medizin fehlt, so wie es zum Bei-
spiel in den USA seit mehr als 30
Jahren üblich ist. Die Bundeszahn-
ärztekammer (BZÄK) lasse seit
Jahren die Zeichen der Zeit un-
genutzt verstreichen, die alle auf
eine Erweiterung des Berufs-
und Arbeitsfeldes der Dentalhy-
gienikerinnen zielen. Aber, so der
DDHV: „Keiner in Deutschland
strebt die Möglichkeiten an, die
in anderen Ländern unter dem
Berufsbild der Dental Therapist
möglich sind.“

Weiter stellt der DH-Verband
fest: „Die Diplom-DH ist mitnich-
ten der Dental Therapist gleich-
zusetzen. Das Hauptgebiet der Di-
plom-DH ist die präventive Paro-
dontitistherapie, ein Bereich, der
in Deutschland schändlichst ver-
nachlässigt und unterversorgt wird.

Allerdings ist noch darauf hinzu-
weisen, dass die Diplom-DH mit-
nichten ein Heilhilfsberuf ist –
oder ist dies als veraltete Kam-
merversion von Therapeutin zu
verstehen? Wir vergleichen uns
gerne und absichtlich mit der Phy-
siotherapeutin, bei der die Defini-
tion seit Jahrzehnten klar abge-
steckt ist: Sie betreibt Therapie.
Wir Diplom-DH allerdings auch“,
so Beate Gatermann und Ulrike
Hemmerich für den DDHV. Die
DDHV-Vorsitzende Gatermann for-
dert: „Anstelle der ständigen Aver-
sionen und Falsch-Interpretationen
unseres Berufsbilds sollte die
deutsche Zahnärzteschaft es nicht
versäumen, am Aufbau auf inter-
nationalem Niveau (Bachelor) die
Linien mitzuziehen und das Ar-
beitsgebiet abzustecken. Kluge
Köpfe wissen durch Lebenserfah-
rung, dass vieles nicht aufzuhalten

ist, und wählen den Weg des Mit-
einanders und dadurch die Ein-
flussnahme bei der Formgebung.
Bislang hat Deutschland das je-
doch versäumt, denn je länger das
ganze Gezeter in Deutschland
um unser Berufsbild dauert, des-
to mehr dürfen wir im Endeffekt
dann übernehmen.“

Gatermann und Hemmerich:
„Deutschland war einmal ein Up-
to-date-Vorbild in der Zahnheil-
kunde. Heute ist es mit Frank-
reich und Österreich Schlusslicht
in der Parodontitis-Präventions-
therapie. Eine megatraurige Bi-
lanz, was der in erschreckend gro-
ßem Maß immer mehr vorhande-
ne, glatt polierte Zahnstein mitt-
lerweile beweist, an dem sich auch
nichts ändern wird, so lange kei-
ne gesetzliche Verankerung von
Zertifizierungen und Nachweise
vorliegen müssen.“ ■

„Selbstständige Praxis der
Diplom-Dentalhygienikerinnen nicht aufzuhalten“
Laut DDHV ist die DH-Praxis bei „profunder Ausbildung“ längst offen – Deutschland soll DH-
Bachelor ebenfalls einführen


