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1. Einleitung

Die zahnmedizinische Versorgung in Deutschland sieht

sich mit verschiedenen Herausforderungen
konfrontiert. Einerseits steigt der Bedarf an zahndrzt-
lichen Leistungen, insbesondere durch den demo-
grafischen Wandel und die Zunahme an
Pflegebedurftigen. Andererseits sinkt die Zahl der
Vertragszahndrzte, was zu Versorgungsengpdssen
fuhrt. Hinzu kommen Hirden wie Angst vor dem
Zahnarztbesuch oder Zeitmangel, die zu einer
geringeren Inanspruchnahme von Vorsorgeunter-
suchungen fiihren. Dieses Whitepaper gibt einen
Uberblick tber die aktuelle Versorgungssituation und
zeigt auf, inwieweit Telezahnmedizin helfen kann,

bestehende Versorgungsliicken zu schlieBen.

Anzahl vertragszandrzte in deutschland

2005 2010 2015 2020 2023
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2. Versorgungssituation im Uberblick

2.1, Riickgang der Vertragszahnarzte

Die Anzahl der Vertragszahndrzte in Deutschland ist in
den letzten 20 Jahren um lber 20 % gesunken. Gleich-
zeitig sind 50% aller Zahnéarzte dlter als 50 Jahre, was
diesen Trend weiter verscharft. Dabei fallt besonders
auf, dass in einigen ostdeutschen Bundesléndern
Praxen bei altersbedingter Aufgabe keinen Nachfolger
finden.

Diese Daten deuten darauf hin, dass sich die
Versorgungsdichte, vor allem in l&ndlichen Gebieten,
weiter reduzieren kénnte. Dadurch verléngern sich
Anfahrtswege und Wartezeiten, was fiur viele
Patientinnen und Patienten eine Hemmschwelle
darstellt.

Brandenburg: Rund 50% der Zahnarztpraxen
haben keine Nachfolge, wovon ca. 600.000
Patienten betroffen sind.

Thiiringen: Pro Jahr schlieBen etwa 97 Praxen,
und es fehlen bereits jetzt rund 1.680 Zahndrzte.

Sachsen-Anhalt: Prognosen zufolge kénnten
bis 2030 rund 500.000 Menschen ohne direkten

Zugang zu einem Zahnarzt sein.



Whitepaper zahnmedizinische Versorgung

2.2. Situation in Pflegeheimen
Besonders deutlich zeigen sich Versorgungsliicken in

Pflegeheimen.

Da gerade pflegebedirftige Menschen oft nicht mehr
ohne Weiteres selbst eine Zahnarztpraxis aufsuchen
kénnen, wirkt sich die fehlende Betreuung gravierend
auf deren Mundgesundheit aus. Schatzungen zufolge
kénnten zudem vermeidbare Krankenhausaufenthalte
reduziert werden, wenn friihzeitig zahnmedizinische
Probleme erkannt und behandelt wiirden. Eine Studie
von 2023 beziffert das Einsparpotenzial auf mehrere

Millionen Euro jahrlich.

55%

der Bewohnerinnen und Bewohner von
stationdren Pflegeeinrichtungen haben laut
§119b SGBYV keinen Kooperationszahnarzt.

436.804

Das entspricht rund 436.804 Menschen, die
in der zahndérztlichen Betreuung nicht
ausreichend versorgt werden.

73,7%

Eine Befragung unter 486 Pflegeheimen
(2019) ergab, dass 73,7 % der Einrichtungen
einen sehr dringenden Bedarf an
zahndrztlicher Unterstiitzung sehen, das ist
der zweithdchste Wert unter allen
Fachdisziplinen.

2.3. Angst und Zeitmangel als Hemmschwellen

Nicht nur Pflegebediirftige bleiben unversorgt. Auch in

der Allgemeinbevélkerung sorgen Angst und

Zeitmangel dafir, dass Menschen Zahnarztbesuche
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aufschieben - oft jahrelang:

¢ 30% der Erwachsenen und 20% der Kinder nutzen
nicht die gesetzlichen kostenlosen Vorsorgeun-
tersuchungen.

« Laut Befragungen sind in 70% der Falle Angste vor
Untersuchungen oder Behandlungen der
Hauptgrund fir das Fernbleiben.

« In 38% der Fdlle wird fehlende Zeit als Hirde

angegeben.

Dadurch bleiben selbst leicht zugéngliche Préven-
tionsangebote ungenutzt, was das Risiko fiir Karies
und parodontale Erkrankungen erhdht. Nach
Angaben von Krankenkassen leiden 30% der Bevol-
kerung an Karies und 50% der Erwachsenen ab 35

Jahren an Parodontalerkrankungen.




Whitepaper zahnmedizinische Versorgung

3. Auswirkungen auf die allgemeine
Gesundheit

Eine unzureichende Mundgesundheit beeinflusst nicht
nur die Zéhne selbst, sondern kann zur Entstehung
oder Verschlechterung chronischer Krankheiten
beitragen. Studien verweisen auf Zusammenhdnge

zwischen Parodontitis und:

,_ Herzinfarkt

n Diabetes

Schlaganfall

m Atemwegserkrankungen

n Demenz

Die Bundesregierung hat diesen Zusammenhang im
Koalitionsvertrag 2021 aufgegriffen und sieht in der
JAlterszahngesundheit” sowie in Prdventions-
maBnahmen einen zentralen Hebel, um Folgekosten
und individuelle Leidenswege zu reduzieren.
Zuséatzlich fordern Krankenkassen und Verbande mehr
digitale Lésungen, um den steigenden Bedarf zu
decken und moderne Versorgungsstrukturen zu
etablieren. Beispiele wie das E-Rezept oder
Videosprechstunden zeigen, dass digitale
Medizinanwendungen zunehmend akzeptiert werden

- auch in der Zahnmedizin.

4. Telezahnmedizin: Ein Baustein zur

Verbesserung der Versorgung
Um den steigenden Bedarf zu bewdltigen, braucht es

innovative Wege. Hier zeigt die Telemedizin, dass sie

langst mehr ist als nur eine ,nette Ergdnzung". Sie
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schlieBt Licken in der Grundversorgung und baut

Schranken wie Angst und Zeitaufwand effektiv ab.

6 5 o/ der Versicherten bewerten die Zeiter-
O sparnis durch Telemedizin als

wichtigsten Vorteil.

6 4 cy der niedergelassenen Arzte und 89%
© der Krankenhdauser sehen Telemedizin
als einen bedeutenden Bestandteil der zukiinftigen

Versorgung.

9 8 o/ der Patienten, die telemedizinische

O Beratungen in Anspruch genommen
haben, wiinschen keine zusdatzlichen Arztbesuche vor
Ort.

Folglich erméglicht es Telezahnmedizin selbst
Menschen im l@ndlichen Raum, eine Erstdiagnose
oder Zweitmeinung einzuholen - ohne stundenlange
Anfahrtswege. Auch Pflegeeinrichtungen kénnen
digital angebunden werden, sodass Fachpersonal
schnell informiert ist, wenn Bewohnende Besch-

werden haben.
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5. Fazit und Ausblick

Die Risiken einer unzureichenden zahnmedizinischen
Versorgung sind vielfdltig. Fehlende Vorsorgeunter-
suchungen sowie fortgeschrittene Zahnerkrankungen
erhéhen das Risiko fuir schwere Folgeerkrankungen
wie Herzinfarkt, Schlaganfall und Diabetes.
Unbehandelte Zahnprobleme kénnen zudem in
stationdren Aufenthalten, erhéhtem Medikamenten-
bedarf und langfristig steigenden Gesundheits-
ausgaben resultieren - mit erheblichen Belastungen

fur das gesamte System.

Besonders deutlich zeigt sich die Problematik in
léndlichen Regionen, wo bereits heute ein Zahnarzt
oder eine Zahndarztin pro 10.000 Einwohner fehlt.
SchlieBen Praxen altersbedingt, finden sie oft keinen
Nachfolger und bleiben dauerhaft unbesetzt.
Gleichzeitig fuhrt die Angst vor dem Zahnarztbesuch
oder fehlende Zeit in allen Bevélkerungsschichten zu
einer unzureichenden Inanspruchnahme von Préaven-
tionsangeboten. Dies verstérkt soziale Ungleichheiten
und trifft wirtschaftlich schwéchere wie éltere

Menschen besonders hart.

Angesichts dieser Entwicklung ist die Versorgungs-
situation in Deutschland kritischer, als sie auf den
ersten Blick erscheint. Ein rasanter Riickgang von Ver-
tragszahndrzten, eine hohe Zahl unversorgter Pflege-
bedurftiger und das AusmaB an unbehandelten
Zahnerkrankungen stellen eine groBe Heraus-
forderung dar. Telezahnmedizin bietet hier eine
praktikable Lésung: Sie senkt Zugangshirden, spart
Zeit und Kosten und wirkt einer weiteren Verscharfung
der Versorgungsliicke entgegen. Damit ist sie langst
kein ,nice-to-have"” mehr, sondern ein essenzieller
Baustein, um die zahnmedizinische Betreuung in

Deutschland nachhaltig zu sichern.
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Kontakt healthyverse GmbH

@ E-Mail: info@dentinostic.de

Web: www.dentinostic.de

@ Pressekontakt: pr@dentinostic.de
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