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Tat umsetzen können.
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Abkürzungsverzeichnis

Die im Rahmen dieser Arbeit verwendeten Abkürzungen können im Ab-
kürzungsverzeichnis des Beck-Verlages „Das beste juristische Abkürzungs-
verzeichnis im Web“ (https://www.beck-shop.de/verzeichnis-juristischer-ab
kuerzungen/?jabk=chb, zuletzt abgerufen am 24.02.2021) nachgeschlagen
werden.

Abkürzungen, die im Rahmen dieser Arbeit verwendet werden, aber
nicht im o. g. Abkürzungsverzeichnis zu finden sind, werden im Folgen-
den aufgelistet:

BÄK Bundesärztekammer
BMV-Ä Bundesmantelvertrag für Ärzte
BMV-Z Bundesmantelvertrag für Zahnärzte
BZÄK Bundeszahnärztekammer
DÄ Deutsches Ärzteblatt
DGMR Deutsche Gesellschaft für Medizinrecht e. V.
DZW Die Zahnarzt Woche (Zeitung)
GOZ Gebührenordnung für Zahnärzte
HBKG BW Heilberufe-Kammergesetz Baden-Württemberg
KBV Kassenärztliche Bundesvereinigung
KZBV Kassenzahnärztliche Bundesvereinigung
KZV Kassenzahnärztliche Vereinigung
MB/KK Musterbedingungen Krankheitskosten- und Kranken-

haustagegeldversicherung
MBO Musterberufsordnung
MBO-Ä (Muster-)Berufsordnung für die in Deutschland tätigen

Ärztinnen und Ärzte
MBO-Psychotherapeuten Muster-Berufsordnung für die Psychologischen Psycho-

therapeutinnen und Psychotherapeuten und Kinder-
und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und Kinder-
und Jugendlichenpsychotherapeuten

MBO-Tierärzte Musterberufsordnung der Bundestierärztekammer
MBO-Z Musterberufsordnung der Bundeszahnärztekammer
MVZ Medizinisches Versorgungszentrum
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ZHG Gesetz über die Ausübung der Zahnheilkunde
ZIS Zeitschrift für Internationale Strafrechtsdogmatik
ZM Zahnärztliche Mitteilungen (Zeitschrift)
ZMGR Zeitschrift für das gesamte Medizin- und Gesundheits-

recht
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