
Seminar:  

„Dokumentation in  
der Stuhlassistenz -  
So läufts richtig!“

  
deppe dental gmbh • Owiedenfeldstr. 6 • 30559 Hannover 27.03.2019    14.00 – 18.00 UHR

Sehr geehrte Damen und Herren!
In der Regel gilt der Grundsatz, dass nur dokumentierte Leistungen auch tatsächlich erbracht 
wurden. Die unmittelbar direkte Folge einer fehlenden oder lückenhaften Dokumentation, ist 
somit der Honorarverlust – dies betrifft sowohl den BEMA-, als auch den GOZ-Bereich. Die ab-
rechenbaren Leistungen müssen sich aus der Behandlungsdokumentation ergeben und nicht 
die Behandlung aus der Abrechnungsdokumentation!

Herzlich Willkommen ist das zahnärztliche Fachpersonal, Praxisinhaber/innen, Assistenten/in-
nen, Auszubildende und Wiedereinsteiger/innen, die sich in die Dokumentation alltäglicher Be-
handlungsleistungen einarbeiten, oder ihre Grundlagen auffrischen möchten. 

Themeninhalt: 

■■ Alltäglich vorkommende, konservierende Leistungen (Füllungen und Endo)

■■ Korrekte Befunddokumentation unter Beachtung der BEMA - Richtlinien

■■ Der neue Patient – was ist zu beachten?

■■ Beratungen und Untersuchungen – korrekt dokumentiert und berechnet 

■■ Aufgepasst bei der Zahnersatzplanung! Worauf ist bei der Planung zu achten?

■■ Viele Übungen und Besprechung von Behandlungsfällen

■■ Dokumentation von verwendeten Materialien

■■ Unter aktiver Einbindung der Teilnehmer werden viele Beispiele besprochen, diskutiert und 
geübt.

Wir freuen uns auf Sie!

Ihr Team der deppe dental gmbh

IBAN 	 DE 37 2703 2500 0000 0009 73
BIC	 BCLSDE21

Bankhaus C. L. Seeliger
BLZ 270 325 00
Konto Nr. 973

IBAN 	 DE68 8109 3054 0100 0465 40
BIC	 GENODEF1SDL

Volksbank Stendal
BLZ 810 930 54
Konto Nr. 100 046 540

Amtsgericht Hannover
HRB-Nr. 51036
USt-IDNr. DE115679113

Geschäftsführer
Lutz Müller
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Folgt uns auf Instagram:  deppe_dental



Anmeldung:

„Dokumentation in der Stuhlassistenz -  
So läufts richtig!“

bitte faxen an 0800 - 511 0 511
oder per E-Mail an fortbildung@deppe-dental.de

Praxis
Name:	 ________________________________________________________________________________

Strasse:	 ________________________________________________________________________________

PLZ, Ort:	 ________________________________________________________________________________

Telefon: 	 ________________________________________________________________________________

E-Mail:	 ________________________________________________________________________________

Teilnehmer/-innen
Titel, Name, Vorname______________________________________________________________________

Titel, Name, Vorname______________________________________________________________________

Titel, Name, Vorname______________________________________________________________________

Titel, Name, Vorname______________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

Datum / Stempel / Unterschrift

Termin: 	 Mittwoch, 27. März 2019 von 14:00 - 18:00 Uhr 
Adresse:	 deppe dental gmbh, Owiedenfeldstraße 6, 30559 Hannover
Referent:	 Marion Borchers, Al Dente
Teilnahmegebühr: 	 175,00 € zzgl. MwSt pro Person
Anmeldeschluss:	 13. März 2019
Fortbildungspunkte:	 Auf der Grundlage der Punktebewertung von  
	 BZÄK/DGZMK werden 5 Fortbildungspunkte vergeben.
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