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Agenda

- Relevante Kodierregeln

- Veranderungen auf
ICD-10-/OPS-Ebene

- Zusatzentgelte

Internet: http://www.drg-research.de © DRG-Research-Group, UKM



HNO-Kodierregeln 2004

- Schwerhorigkeit & Taubheit (0so12)
- Leimohr (0s02a)
- Entfernung v. Paukenrohrchen (0so3a)
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HNO-Kodierregeln 2004
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It (0s01a)

- Schwerhorlgkeltgé‘agbhe
- Leimohr 08023)0
- Entfernun%v aukenrohrchen (0803a)

"
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Agenda

- Relevante Kodierregeln

- Veranderungen auf
ICD-10-/OPS-Ebene

- Zusatzentgelte
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Ziele der ICD-10/0PS-Anpassung

- Anpassung aufgrund DRG-Einfuhrung notwendig
- Anderungen dienen Weiterentwicklung des
G-DRG-Systems
- Differenzierte Kodiermoglichkeiten
- z. B. Kodierung in Abhangigkeit v.
- Ressourcenverbrauch
- ,okonomischer® Schweregrad
- Rezidiv

Internet: http://www.drg-research.de © DRG-Research-Group, UKM



Relevante ICD-10-Verdnderungen

- Kieferabszess, Submandibularabszess
- Differenzierte Kodierung von Erregern & Resistenzen
- Dekubitus
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Dekubitus

|ICD-10-Version 2.0 |ICD-10-GM 2004

L89.1- Dekubitus 1. Grades

L89.2- Dekubitus 2. Grades

L39 " |L89.3- Dekubitus 3. Grades | =}

L89.4- Dekubitus 4. Grades

© o1k~ wWDN-0

L89.9- Dekubitus n.n.bez.
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Kieferabszess

K10.2- Entzundliche Zustande der Kiefer
Maxillarer Absze Angabe einer Ausbreitung nach
retromaxillar oder in die Fossa canina

Maxillarer Abszef@Amabe einer Ausbreitung nach
retromaxillar oder in die Fossa canina

sonstige ndher bezeichnete entzindliche Zustande der Kiefer

Entzindlicher Zustand der Kiefer, nicht naher bezeichnet
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Submandibularabszess

(K12.2-)

K12.20 Mund- (Boden-) Phlegmone

K12.21 Euhmandihular'ahszengahe eginer Ausbreitung nach
mediastinal. parapharynial oder zervikal

K12.22  Submandibularabsze ﬁuﬂhreitung nach mediastinal,
parapharyngeal oder zetvikal

K12.23  Wangenabszel}
Exkl: Abszeld der Wanzenhaut (1.02.0)

K12.28 Sonstige Phlegmone und Abszels des Mundes

Perimandibularabszels

K12.29 Phlegmone und Abszels des Mundes, nicht naher bezeichnet
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Erreger und Resistenzen (I)

m Erreger mit bestimmten Antibiotikaresistenzen, die
besondere therapeutische oder hygienische
MaRnahmen erfordern

‘ Staphylococcus aureus mit Resistenz gegen Oxacillin,
Glykopeptid-Antibiotika, Chinolone, Streptogramine und

Oxazolidinone

Weitere resistente Bakterien (Kodes U80.1!-U80.7!)
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rreger unc

Bakterien mit Multiresistenz gegen Antibiotika
Hinw.: Es 15t nor noch eme Sensitivitat cegen nicht mehr als 2wel
Antibiohka-Substanzgruppen nachweisbar,

Mykobakterien mit Resistenz gegen Antituberkulotika

(Erstrangmedikamente)

fnkl:  Atypische Mykobakierien
Mycobactenum-tuberculosis-Romplex
Nocardia

Candida mit Resistenz gegen Fluconazol oder
Voriconazol

Herpesviren mit Resistenz gegen Virustatika

Humanes Immundefizienz-Virus mit Resistenz gegen
Virustatika oder Proteinaseinhibitoren
Inkl: HIV-I

HIV-2

UKM Internet: http://www.drg-research.de © DRG-Research-Group, UKM



Verdanderungen im OPS-301 2004

- Gesichtsepithesen

- CAD-Implantate

- Hyperbare Oxygenation

- Phoniatrie & Padaudiologie

- Sonographie (optional)

- Streichung von ,,Resteklassen”

Internet: http://www.drg-research.de © DRG-Research-Group, UKM
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yesichtsepithesen

Implantatversorgung fiir die Rekonstruktion mit Gesichtsepithesen
Einflhrung der Implantzte

Exki.: Rekonstruktion dzr Orhitawand mit Metallplatten oder Implentaten { 5-167.1 )
Ohr (Mastod)

Orhita

Mzse

Mehrere Tellbereiche des Geschis

Scnstige

Inkl.: Caer— und Lnzerkiefer, Stirn

Entfernung der Implantate
Ohr (Mastod)

Crbita

Mzse

Mehrere Tellbereiche des Geschis
Scnstige

Inkl.: CDaer— und Wnzerkiefer, Stirn

Frellegqung der Imalantate and Fization einer Distarzhilse
Ohr {Yastod)

Orbita

Mzse

Mehrere Tellbereiche des Geschis

Scnstige

Inkf.: Ciaer- und Un-erkiefer, Stirn

Scnstige
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CAD-Implantate
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Kombinierte Rekonstruktion von Hirn- und Gesichtsschadel

Wit Transplantation

Wit einfachem Implantat (z.B. Knochenzement)

Wit computerassistiert vorgefertigtem Implantat (CAD-Implantat), enfacher Defekt

Wit computerassistiert vargefertigtem Implantat (CAD-Implantat), groBer oder kamplexer Defekt
Wit computerassistiert vorgefertigtem Implantat (CAD-Implantat), sehr komplexer Defekt
Schadeldach, mit alloplastischem Matenal

Wit einfachem Implantat (z.B. Knochenzement)

Wit computerassistiert vorgefertigtem Implantat (CAD-Implantat), enfacher Defekt

Wit computerassistiert vargefertigtem Implantat (CAD-Implantat), groBer oder kamplexer Defekt

vt
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Hyperbare Oxygenation

Hyperbare Oxygenation [HBO]

Hinw.: Der Kode 15t flr jede einzelne Behandlung anzugeben
Behandlungsdauer bis 145 min ohne Intensiviberwachung
Behandlungsdauer bis 145 min mit Intensiviberwachung
Behandlungsdauer von 145-280 min mit Intensiviberwachung
Behandlungsdauer dber 280 min mit Intensiviberwachung

Sonstige
M.n.bez.
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Phoniatrie & Pddaudiologie

- Phoniatrische KB* (9-310)
- Integrierte phoniatrisch-psychosomatische KB* (9-311)
- Integrierte padaudiologische KB* (9-312)

*KB = Komplexbehandlung
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drg.uni-muenster.de

R Medizincontrolling des Universitétsklinikums Miinster - DRG-Research Group - Microsoft Internet Explo

Dakei Bearbeiten Ansichk Faworiten Extras ¥

o= Furiick ~ = - @ it | @Suchen [Fe] Favaoriten IEB | %" = =

Adresse I-iﬂ http: fidrg.uni-rmuenster . defde/kodierungfkodierung. html

Medizincontrolling /f DRG Research

’U-/ Universitatsklinikum Miunster

I(M Westfalische Wilhelms-Universitat Mlnst

Willkommen Kodierung und Kodierungsrichtlinien
DRG-Research-Group ) ) ) B )
Ab dem Jahresbeqginn 2004 werden neue “ersionen der [CD-10- und OFPS-301-Kataloge eingefihrt. Die neu
10-Eh 2004 und ist sowohl fir den ambulanten und den stationdren Bereich als auch fir die Belange der F
niilticg. Die neue OFPS-301 “ersion 2004 lést die bisherige “ersion 2.1 ab. Beide Kataloge wurden am 15.0E
DRG-Evaluationsprojekte | dizinische Dokurmentation und Information (DD weraffentlicht. Die Uberarbeitung des ICD-10 und d
aufgrund der G-DRG-Einfithrung und -Anpassung notwendig. Die wesentlichen Anderungen dienen der Weil
Systems. Zukidnftige Anpassungen sollen auf der Grundlage differenzierterer Maglichkeiten der Kodierung
unterstitzt werden. Der neue MName des ICD-Kataloges (1CD-10-GR steht far "German hModification”. Kanf
ersten Einsatzes der jeweiligen Klassifikation als “ersionsangabe. Hierdurch wird den zukidnftigen regelma
DRG-Informationen Rahmen der G-DRG-\Weiterentwicklung Rechnung getragen.

Behandlungspfade

DRG-Evaluationsprojekte

Diagnosen

Prozeduren
Kodierhinweise
Kodierleitfaden

Die Unterschiede zwischen den verschiedenen “ersionen der Kataloge haben wir fir Sie analysiert.

WehbhGrouper
Diskussionsforum Online in den aktuellen oder zukiinftigen Katalogen beim DIMDI blattern:
SERAIEE Fatalog “earsion
Hontakt
(zD-10 2.0 2004
OFs 2.1 2004




Agenda

- Relevante Kodierregeln

- Veranderungen auf
ICD-10-/OPS-Ebene

- Zusatzentgelte
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Zusatzentgelte

- ZE 25: Individuell nach CAD gefertigte Rekonstruktions-
implantate im Gesichts- und Schadelbereich

- ZE 27: ZNS-Stimulatorimplantate
z. B. zur Hirnstimulation

CAVE: - prospektive Mengenvereinbarung notig
- keine ,,automatische” Budgeterhohung

Internet: http://www.drg-research.de © DRG-Research-Group, UKM



Agenda

- Relevante Kodierregeln
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Vielen Dank fir
Thre Aufmerksamkeit
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HNO-Kodierregeln 2004
Schwerhorigkeit (sH) & Taubheit (0s012)

Als Hauptdiagnose ist fur SH & Taubheit ein Kode der Kodegruppe

H90.- Horverlust durch Schalleitungs- oder Schallempfindungs-SH
H91.- Sonstiger Horverlust

wenn.

- plotzlicher Horverlust bei Erwachsenen
- Untersuchung bei Kindern, bei CT unter Sedierung oder Hortests

Internet: http://www.drg-research.de © DRG-Research-Group, UKM



HNO-Kodierregeln 2004

Leimohr (0802a)

Der Kode
H65.3 Chronische mukose Otitis media
Ist bei ,Leimohr” als einziger Diagnose zu kodieren.

Der Kode
H65.9 Nichteitrige Otitis media, n. n. bez.
Ist zu kodieren wenn ein Leimohr und eine serose Otitis media vorliegt.

Dies qilt auch, wenn das Ohr zum OP-Zeitpunkt ,trocken” ist.
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HNO-Kodierregeln 2004

Entfernung v. Paukenrohrchen (08o3a)

Ein Kode der Kodegruppe
5-201 Entfernung einer Paukendrainage
ist bei Entfernung eines Paukenrohrchens zu verwenden.

Wird ausschliel3lich das Paukenrohrchen (in situ) entfernt ist als Hauptdiagnose
H72.9 Trommelperforation, n. n. bez.
Zu verwenden.
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0-310

0-311

0-312

Phoniatrische und padaudiologische Therapie

Hinw.:

Ein kKode aus diesem Bereich ist nur einmal pro stationarem Aufenthalt anzugeben
Operationalisierte, stationare Therapie durch ein multidisziplinares Team unter facharztlicher
Leitung, auf der Grundlage der von der Fachgesellschaft verabschiedeten Leitlinien

Einsatz von mindestens drel Therapeutengruppen in patientenbezogenen unterschiedlichen
Komhbinationen mit unterschiedlichem Zeitaufwand

Phoniatrische Komplexbehandlung organischer und funktioneller Storungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

Integrierte phoniatrisch-psychosomatische Komplexbehandlung von Storungen der Sprache,
des Sprechens, der Stimme, des Schluckens und des Hiorens

Hinw.:

Somatische und psychosomatische Behandlung bei akuten und chronischen somatischen
Storungen der Sprache, des Sprechens, der Stimme, des Schluckens und des Hirens mit
psychischer Komorbiditat

Integrierte padaudiologische Komplexbehandlung

Inkl.:

Hinw.:

Behandlung hdrgestdrter Kinder, ggf. mit konventionellen Harhilfan

Behandlung von Kindern und Erwachsenen mit Cochlea-Implantaten

Hier sind die Anpassung von Horgeraten und Cochlea-Implantaten mit Hér-Sprachtherapie,
Gebrauchsschulung, Erfolgeskontrolle und funktionstechnischer Uberpriifung unter
Beriicksichtigung entwicklungspsychaologischer Bedingungen und der Koordination
medizinisch-rehabilitativer bzw. padagogisch-férdernder Malnahmen zu kodieren

UKM
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onhographie (optiona

m Native Sonographie

Inkl.: Cie notwendigen Grékenbestimmungen und die kurzzeitig eingesetzte
Farbdopplersonographie zur Erkennung der GefalRanatomie sind im Kode enthalten

Exkl.:  Sonographie mit Kontrastmittel { 2-04 3
Hinw.: Eine hochaufldsende Sonographie ist eine Sonographie mit mindestens & MHz

3-000 Sonographie des Kopfes
3-001 Sonographie der Augen
Inkl.:  Ultraschallbiometrie des Augapfels oder der Augenhdhle

Ultraschallgewebediagnostik des Augapfels oder der Augenhdhle ggf. im Seitenvergleich
Ultraschallbiomikroskopie

3-001.0 Bulbus
2-001.1 Qrbita
3-002 Sonographie der Nasennebenhdhlen

Hinw.: Dieser Kode ist einmal pro Untersuchung anzugeben, unabhangig davon, wie viele
MNasennebenhdhlen untersucht wurden

3-003 Sonographie des Halses
Hinw.: [Die mittels Ultraschalltechnik durchgeflhrten Biopsien sind gesondert zu kodieren
3-003.0 Staging der Kopf-Hals-Region
a4-003.1 Schilddriise
3-003.x Sonstige

UKM Internet: http://www.drg-research.de © DRG-Research-Group, UKM



Duplexsonographie

Inkl.:  Farbdopplersanographie
Zusatzlich durchgefiihrte B-Bild-Sonographie des untersuchten Bereiches

Hinw.: Die zusatzliche quantitative Bestimmung von Parametern ist gesondert zu kodieren { 3-993

3-020 Duplexsonographie der Hirngefalie
3-020.0 Artere
3-020.1 YEne
3-021 Duplexsonographie der Augen
Inkl.:  Ultraschallgefahidiagnostik des Augapfels oder der Augenhdhle
3-022 Duplexsonographie der Halsgefabe

Hinw.: Fur die Intima-Media-Thickness (IMT)-Messung kann zusatzlich der Kode
( 3-993 ) angegeben werden

UKM
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Dekubitalgeschwiir
Dekubitus

Druckgeschwor
UTkus ber medizimischer Anwendung von Gips

[ ]
Exkl: Dekubitalgeschwar (trophisch) der Cervix (utert) (N86) De kUb '?us

[ne folgenden funfien Stellen sind bet der Kategornie LEY zu benutzen:

() Eine Druckstelle, nicht als Rezidiv bezeichnet

- Anzahl

| Eine Druckstelle, als Rezidiv bezeichnet

2 Zwer Druckstellen, nicht als Rezidiv bezee RCZidiV

3 Zwer Druckstellen, als BeerdT™ bezeichnet .
Mehr @ wer Druckstellen, nicht als Rezidiv dezeichnet Gradeln"

e

5 Mehr als zwetl Druckstellen. als Rezidiv bezeichnet

teilung

G NMicht ndher bezeichnet

L89.1- Dekubitus 1. Grades

Umschriebene Rowng bei intakter Haut
L89.2- Dekubitus 2. Grades

Hautdelekt

L89.3- Dekubitus 3. Grades
Tieter Hautdelekt Muskeln wnd Sehnen smnd  sichtbar und  eviuell
betrolTen

L89.4- Dekubitus 4. Grades
Tiefer Hautdelekt mit Knochenbeteiligung

L89.9- Dekubitus, Grad nicht naher bezeichnet

UKM Internet: http://www.drg-research.de © DRG-Research-Group, UKM
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Tracheostomie

m 5-311ff temporar
5-312ff permanent

D15 A/B Tracheostomie

Eingruppierung in die Beatmungs-DRGs erfoigt
uber die Dauer der Beatmung
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Tracheotomie u. Beatmungs-DR6Gs

2003:

OPS-Prozedur: 5-311ff tempcrar

5-312ff per~ianent

Internet: http://www.drg-research.de

LZ-Beatmung: A07Z
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Immunkompromittierung nach
medizinischen MaRnahmen

Immunkompromittierung nach Bestrahlung,
Chemotherapie und sonstigen immunsuppressiven

MaRnahmen

Exkl: Arsnemmittelindusert:
« Agranulozytose (D7)
« Neutropenie (D70)
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