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Anhang

Berechnung der Aufwandspunkte fiir die Intensivmedizinische Komplexbehandlung bei

NICHT OPERATIVE THERAPEUTISCHE MASSNAHMEN

Applikation von Medikamenten und Nahrung und therapeutische Injektion
Immuntherapie

Entfernung von Fremdmaterial und Konkrementen

Manipulationen an Verdauungstrakt und Harntrakt

Therapeutische Katheterisierung, Aspiration, Punktion und Spiilung
Verbande

Geschlossene Reposition und Korrektur von Deformitaten
Immobilisation und spezielle Lagerung

Knochenextension und andere Extensionsverfahren

Tamponade von Blutungen und Manipulation an Fetus oder Uterus
Strahlentherapie, nuklearmedizinische Therapie und Chemotherapie
Fruhrehabilitative und physikalische Therapie

Elektrostimulation, Elektrotherapie und Dauer der Behandlung durch fokussierten
Ultraschall

MaRnahmen fir das Atmungssystem

Mafinahmen im Rahmen der Reanimation

Mafinahmen fur den Blutkreislauf

Therapie mit besonderen Zellen und Blutbestandteilen

Anasthesie und Schmerztherapie

Patientenmonitoring

Komplexbehandlung

Zusatzinformationen zu nicht operativen therapeutischen Mallinahmen

ERGANZENDE MASSNAHMEN

Geburtsbegleitende Malknahmen und Behandlung wegen Infertilitat
Phoniatrische und padaudiologische Therapie

Psychosoziale, psychosomatische, neuropsychologische und psychotherapeutische

Therapie

Praventive und erganzende kommunikative MalRnahmen

Behandlung bei psychischen und psychosomatischen Stérungen und
Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

Behandlung bei psychischen und psychosomatischen Stérungen und
Verhaltensstorungen bei Kindern und Jugendlichen

Andere Behandlung bei psychischen und psychosomatischen Stérungen und
Verhaltensstérungen bei Erwachsenen

Andere Behandlung bei psychischen und psychosomatischen Stérungen und
Verhaltensstorungen bei Kindern und Jugendlichen

Andere erganzende Maflinahmen und Informationen

Erwachsenen (SAPS, TISS)

Berechnung der Aufwandspunkte fiir die Intensivmedizinische Komplexbehandlung im

Kindesalter (8-98d)

Tabellen der anrechenbaren Therapieeinheiten fiir Psychiatrie und Psychosomatik
(Therapieeinheiten Psych)
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Kommentar:
Was ist neu im OPS Version 2025?

Der OPS wird gemal der Verfahrensordnung fur die Festlegung der Internationalen statistischen
Klassifikation der Krankheiten, German Modification (ICD-10-GM) und des Operationen- und
Prozedurenschlissels (OPS) auf der Grundlage des § 295 Absatz 1 Satz 9 und § 301 Absatz 2 Satz 7
des Finften Buches Sozialgesetzbuch (SGB V) jahrlich tberarbeitet.

Fir die Version 2025 wurden 185 Vorschlage zur Anpassung des OPS an die Erfordernisse der
Entgeltsysteme und der externen Qualitatssicherung von Vertretern der Fachgesellschaften und
Verbande und von Einzelpersonen eingereicht. Hinzu kamen im diesjahrigen Revisionsverfahren 36
Antrage aus dem NUB-Verfahren.

Die meisten Anderungen und Erganzungen im amtlichen OPS Version 2025 sind mit den
Selbstverwaltungspartnern im Rahmen der Arbeitsgruppe OPS des Kuratoriums fur Fragen der
Klassifikation im Gesundheitswesen (KKG) abgestimmt. Dazu fanden seit der letzten Revision des
OPS 7 Beratungen der Arbeitsgruppe statt.

Daruber hinaus wurden weitere Anpassungen notwendig, die sich aus dem Kalkulationsverfahren
ergeben haben und die dem BfArM vom Institut fir das Entgeltsystem im Krankenhaus (InEK)
mitgeteilt worden sind.

Alle Anderungen und Erganzungen dienen — soweit sie (ber Fehlerkorrekturen hinausgehen — der
Weiterentwicklung der Entgeltsysteme flr die stationare und ambulante Versorgung und der externen
Qualitatssicherung.

Wir mdchten uns bei den Mitgliedern der Arbeitsgruppe OPS des Kuratoriums fur Fragen der
Klassifikation im Gesundheitswesen (KKG), beim Bundesministerium fiur Gesundheit (BMG) und bei
den Vertreterinnen und Vertretern der verschiedenen Mitgliedsgesellschaften der Arbeitsgemeinschaft
der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften (AWMF) sowie des Instituts fir das
Entgeltsystem im Krankenhaus (InEK) fur ihre Zuarbeit, Beratung und fachliche Unterstiitzung bei der
Bearbeitung dieser Version ausdrucklich bedanken.

Im Folgenden erhalten Sie einen Uberblick tiber die wichtigsten Neuerungen in der Version 2025 des
OPS.

Allgemeine Anderungen

Im Rahmen der Bearbeitung dieser Version wurden, soweit erforderlich, in der gesamten Klassifikation
einschlieRlich Vorspann und Anhangen redaktionelle Korrekturen durchgefiihrt.

Neben der Einfiihrung, Unterteilung, Verschiebung und Streichung von Kodes wurden Klassenattribute
(Inklusiva, Exklusiva und Hinweise) erganzt bzw. angepasst, um die Inhalte einzelner Klassen oder
auch ganzer Gruppen praziser zu definieren und damit eine korrekte Verschlisselung zu unterstitzen.
Hier sei insbesondere auf die neuen Hinweise in Kapitel 5 zur Erlduterung der Begriffe ,Stent,
.Prothese” und ,Stent-Prothese® flir die Anwendung im Kodebereich ,Operationen am
Verdauungstrakt“ hingewiesen. Weiterhin wurden in einigen Hinweisen die Formulierungen ,gesondert
zu kodieren® als Verweis auf einen Primarkode und ,zusatzlich zu kodieren® als Verweis auf einen
sekundaren Kode (Zusatzkode) korrigiert. Da es sich um eine semantische Korrektur handelt, die
lediglich die Art des referenzierten Kodes widerspiegelt, ergeben sich hierdurch keine Anderungen fir
die Kodierung. Die Korrektur wird im Folgejahr fortgefiihrt.

Vorspann und Anhénge wurden, soweit erforderlich, inhaltlich an die Anderungen in der Klassifikation
angepasst und erganzt.

Alle Anderungen in den Kodes der Klassifikation finden Sie im Detail in der Aktualisierungsliste, die
auf den Webseiten des BfArM zu finden ist: www.bfarm.de — Kodiersysteme — Services — Downloads

In der folgenden Darstellung wird daher nicht jede Anderung oder Erganzung im Detail beschrieben,
sondern es werden nur Hinweise auf die gednderten Stellen gegeben.
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Anderungen nach Kapiteln

Die Reihenfolge der hier aufgefiihrten Anderungen orientiert sich an der Systematik des OPS.

KAPITEL 1: DIAGNOSTISCHE MASSNAHMEN

Biopsie ohne Inzision an Mund, Mundhéhle, Larynx, Pharynx und blutbildenden Organen

* Unterteilung des Kodes fir die (perkutane) Biopsie an axillaren Lymphknoten mit Steuerung
durch bildgebende Verfahren nach der Art der Markierung (1-426.2 ff.)

Biopsie ohne Inzision an anderen Organen und Geweben

* Unterteilung des Kodes fiir die (perkutane) Biopsie am Mediastinum nach der Art der Punktion
(1-494.2 ff.)

* Einfihrung eines neuen Kodes fir die transventse oder transarterielle Biopsie der Niere
(1-497.4)

Diagnostische Tracheobronchoskopie

* Einfihrung neuer Kodes fiir die diagnostische Tracheobronchoskopie mit flexiblem Einmal-
Instrument unterteilt nach der Art der durchgefihrten Maflnahmen (1-620.4 ff.)

Andere diagnostische MaBnahmen

e Streichung des Kodes 1-999.04 fur die diagnostische Radarreflektor-Markierung und des
korrespondierenden Hinweises unter 3-100

* Einfihrung neuer Kodes fiir die diagnostische Anwendung eines OP-Roboters (1-999.6 ff.)
Computertomographie [CT], Spezialverfahren

¢ Unterteilung des Kodes fiir die CT-Ventrikulographie nach der Lokalisation (3-240 ff.)
Magnetresonanztomographie [MRT], Spezialverfahren

¢ Unterteilung des Kodes fir die Magnetresonanz-Ventrikulographie nach der Lokalisation
(3-840 ff.)

KAPITEL 5: OPERATIONEN

Operationen an den Augen

* Einfiihrung eines neuen Kodes fir die Sklerotomie durch Trepanationsbohrer (5-131.51)

¢ Einfihrung eines neuen Kodes fur die Injektion von Medikamenten in den subretinalen Raum
(5-156.b)

* Einfihrung neuer Kodes flir die Pars-plana-Vitrektomie mit Lésung einer vitreomakularen
Traktion oder mit Entfernung der Membrana limitans interna (5-158.6 ff., 5-158.7 ff.).
Streichung und Uberleitung des Kodes fiir die Pars-plana-Vitrektomie mit Entfernung
epiretinaler Membranen auf neue Kodes unterteilt nach ohne oder mit Entfernung der
Membrana limitans interna (5-158.8 ff., 5-158.9 ff.)

Operationen an Mundhohle und Gesicht

¢ Unterteilung des Kodes fur die partielle, transorale Tonsillektomie mit Adenotomie nach der Art
der Adenotomie und Streichung des Hinweises, so dass diese Kodes auch im
Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) verwendet werden konnen (5-282.1 ff.)

Operationen an Lunge und Bronchus

* Einfihrung eines neuen Zusatzkodes fiir die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops
in einem neuen Zusatzkodebereich fiir Zusatzinformationen zu Operationen an Lunge und
Bronchus (5-33a.2). Verschiebung der bisherigen Zusatzkodes flr die plastische Deckung
bronchialer oder vaskuldrer Anastomosen und/oder Nahte sowie der Zusatzkodes fur die
Anwendung eines ultradinnen Tracheobronchskops in den neuen Zusatzkodebereich
(5-33a.0 ff., 5-33a.1)
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Operationen am Herzen

¢ Erweiterung der Subklassifikationsliste fur den Ersatz oder Wechsel der Aorten- oder
Mitralklappe durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat (5-351 ff,,
5-352 ff.)

* Erweiterung der Subklassifikationsliste fir den Ersatz der Aorten- oder Mitralklappe durch
kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat bei kongenitalen Klappenanomalien
des Herzens (5-358 ff.)

* Einflhrung eines neuen Kodes fiir die endovaskuldre Implantation eines Trikuspidal-
klappenersatzes (5-35a.8)

* Einfihrung neuer Zusatzkodes fir die Anwendung eines kalziumprotegierten und
glyzerolisierten Xenotransplantates bei minimalinvasivem Aorten- und Mitralklappenersatz
(5-35b.13, 5-35b.22)

¢ Einfihrung neuer Zusatzkodes fur die Anwendung der Valve-in-valve-Technik bei
minimalinvasivem Aorten-, Mitral- und Pulmonalklappenersatz (5-35b.14, 5-35b.23, 5-35b.32)

* Einflhrung neuer Zusatzkodes fir die Anwendung ballonexpandierbarer und selbst-
expandierender Implantate bei minimalinvasivem Pulmonalklappenersatz (5-35b.30, 5-35b.31)

Operationen an den BlutgefaBen

* Streichung und Uberleitung des bisherigen Kodes 5-399.8 fiir die Venenklappenplastik auf
neue, nach der Lokalisation unterteilte Kodes fiir die intraluminale Valvuloplastie (5-39b ff.)

* Einfihrung neuer Kodes flir die extraluminale Valvuloplastie unterteilt nach der Lokalisation
(5-39c ff.)

Operationen am hamatopoetischen und LymphgefaBsystem

¢ Einfihrung eines neuen Kodes flr die magnetische Markierung bei axillarer Exzision einzelner
Lymphknoten und Lymphgefalle (5-401.14)

* Streichung der Zusatzkodes 5-411.7 ff. fir die Art der In-vitro-Aufbereitung der transplantierten
oder transfundierten Stammzellen

Operationen am Verdauungstrakt

¢ Einfuhrung neuer Kodes flr die endoskopische Geweberaffung oder den endoskopischen
Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis fixiertes Ankersystem (5-429.u1, 5-44a.4,
5-46a.3, 5-489.j1)

* EinfUhrung eines neuen Kodes fiir die Revision einer Anastomose am Rektum (5-489.q)

* Einfihrung eines neuen Kodes fir die erweiterte Hemihepatektomie links mit Resektion der
Segmente 2 bis 5 und 8 (5-502.9)

¢ Einflihrung eines neuen Zusatzkodes fir die Verwendung einer biologisch abbaubaren
Prothese in einem neuen Zusatzkodebereich fir Zusatzinformationen zu Operationen am
Verdauungstrakt (5-54a.1). Verschiebung der bisherigen Zusatzkodes fir die Verwendung von
auf ein Kauterisierungssystem vorgeladenen selbstexpandierenden Prothesen/Stents
(5-549.a) und die Verwendung eines Einmal-Endoskops (5-98mff.) in den neuen
Zusatzkodebereich (5-54a.1, 5-54a.2 ff.)

Geburtshilfliche Operationen
* EinfUhrung eines neuen Kodes fir die vakuuminduzierte Uteruskompression (5-759.4)
Operationen an Kiefer- und Gesichtsschiadelknochen

* Unterteilung des Kodes flr die plastische Rekonstruktion und Augmentation der Maxilla und
der Mandibula durch autogenes Knochentransplantat mit mittels CAD-Verfahren geplanten
und hergestellten Schablonen nach der Art der Fixierung (5-774.8 ff., 5-775.9 ff.)

Operationen an den Bewegungsorganen

* Uberarbeitung und weitere Unterteilung der Kodes fiir Operationen am Zehengelenk
(5-808.b ff.)
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Einfihrung eines neuen Kodes fur den isolierten Wechsel des Duokopfes einer
Duokopfprothese (5-821.f5)

Unterteilung des Kodes fiir die Resektionsarthroplastik am Sprunggelenk nach der
Lokalisation (5-829.7 ff.)

Unterteilung des Kodes fir die Resektionsarthroplastik am Tarsalgelenk und/oder
Tarsometatarsalgelenk nach der Anzahl der Gelenke (5-829.8 ff.)

Umstrukturierung des Kodebereichs 5-831 ff. fir die Exzision von erkranktem
Bandscheibengewebe. Einflhrung einer Subklassifikationsliste fur die Art des Zugangs.
Streichung und Uberleitung der bisherigen Kodes 5-831.4 und 5-831.5 fir die perkutane
Exzision einer Bandscheibe mit und ohne Endoskopie auf die entsprechenden neuen
Sechssteller. Streichung und Uberleitung des bisherigen Kodes 5-831.a fiir die Entfernung
eines freien Sequesters mit Endoskopie auf den entsprechenden neuen Sechssteller

Einfihrung neuer Kodes flr die Korrektur einer Wirbelsaulendeformitat durch Implantation von
intrakorporal expandierbaren Stangen unterteilt nach der Anzahl der Implantate (5-838.h ff.)

Einflhrung neuer Kodes fir die plastische Rekonstruktion an Bandern der Hand mit
allogenem, alloplastischem und xenogenem Material (5-841.b ff. bis 5-841 .k ff.)

Operationen an der Mamma

Einfihrung eines neuen Kodes flir die plastische Rekonstruktion der Mamma mit autologer
Fettgewebstransplantation (5-886.9)

Operationen an Haut und Unterhaut

Einfihrung neuer Kodes fir die Wiederherstellung und Rekonstruktion von Haut und
Unterhaut mit autologer Fettgewebstransplantation (5-909.5 ff.)

Zusatzinformationen zu Operationen

Unterteilung des Kodes fiir die Anwendung eines komplexen OP-Roboters nach einarmig oder
mehrarmig (5-987.0 ff.)

Einflhrung eines neuen Kodes fir die Anwendung eines einfachen einarmigen OP-Roboters
(5-987.3)

Verschiebung des bisherigen Zusatzkodes 5-988.4 fir die Anwendung der Radarreflektor-
Markierung in einen neuen Zusatzkodebereich fir die praoperative Markierung von Gewebe
(5-98n.0)

Einfihrung eines neuen Zusatzkodes flir die praoperative Markierung von Gewebe mit Draht
(5-98n.1)

Einflhrung neuer Zusatzkodes flr die préoperative Markierung von Gewebe mit
magnetischem Marker unterteilt nach der Anzahl der Marker (5-98n.2 ff.)

KAPITEL 6: MEDIKAMENTE

Streichung der Kodes fur die parenterale Applikation und Einflhrung neuer Kodes fir die
intravendse und die subkutane Applikation der Wirkstoffe/Medikamente Atezolizumab
(6-00a.m ff., 6-00a.n ff.), Ocrelizumab (6-00a.p ff., 6-00a.q ff.)

Einflhrung neuer Dosisklassen fir die Wirkstoffe/Medikamente Dibotermin alfa (6-003.43),
Inotuzumab ozogamicin, parenteral (6-00a.8 ff.), Isatuximab, parenteral (6-00e.n ff.),
Remdesivir, parenteral (6-00f.pb ff.)

Einfihrung neuer Kodes flir bestimmte Wirkstoffe/Medikamente (6-00m.0 ff. bis 6-00m.k)

KAPITEL 8: NICHT OPERATIVE THERAPEUTISCHE MASSNAHMEN

Zytostatische Chemotherapie, Imnmuntherapie und antiretrovirale Therapie
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Uberarbeitung der Kodes fiir die Immuntherapie mit Antikérpern. Streichung und Uberleitung
des bisherigen Kodes fur die Immuntherapie mit modifizierten Antikdrpern auf neue Kodes fir
die Immuntherapie mit Antikorper-Wirkstoff-Konjugaten oder bispezifischen Antikérpern
(8-547.4, 8-547.5)
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Transfusion von Plasma, Plasmabestandteilen und Infusion von Volumenersatzmitteln

Einflhrung eines neuen Kodes fir die Gabe von polyvalentem Human-Immunglobulin in der
Dosis von 2 g bis unter 2,5 g fir Patienten mit einem Alter bei Aufnahme von unter 15 Jahren
(8-810.wv)

Plasmapherese, Adsorption und verwandte Verfahren

Streichung und Uberleitung des Kodes fiir die Adsorption zur Entfernung von
Immunglobulinen und/oder Immunkomplexen mit nicht wiederverwendbaren und nicht
regenerierbarem Adsorber auf neue Kodes unterteilt nach selektiver und spezifischer
Adsorption (8-821.44, 8-821.45)

Therapeutische Katheterisierung und Kaniileneinlage in GefalRe

Einflhrung eines neuen Zusatzkodes fir die Rekanalisation eines Blutgefalles mit retrograder
Sondierung (8-839.c)

Einfihrung eines neuen Zusatzkodes fiir groRvolumige Metallspiralen ohne Einbringung Uber
Mikrokatheter (8-83b.3c)

Einfihrung neuer Zusatzkodes fir die Verwendung von Stentretrievern mit integrierter
Mikrofilter-Embolieprotektion zur Thrombektomie oder Fremdkoérperentfernung unterteilt nach
der Anzahl der Stentretriever (8-83b.8k, 8-83b.8m, 8-83b.8n)

Einflhrung eines neuen Zusatzkodes fir die Verwendung eines doppelwandigen Ballons an
Koronargefafien (8-83b.bj)

Einfihrung neuer Kodes fiir die selektive Embolisation mit einem GefalRverschlusskorper aus
Kunststoff-Formgedachtnis-Polymer (8-83c.k ff.). Zugehorig Einflihrung neuer Zusatzkodes fiir
die Anzahl der verwendeten Gefallverschlusskérper aus Kunststoff-Formgedachtnis-Polymer
(8-83b.t ff.)

Einfihrung neuer Kodes fiir die Einfihrung eines Flihrungsdrahtes vor Abbruch einer Ballon-
Angioplastie unterteilt nach der Lokalisation (8-83c.m ff.)

Einfihrung neuer Kodes fir das Einlegen eines medikamentefreisetzenden adaptierenden
Hybrid-Stents unterteilt nach der Anzahl der Stents und der Anzahl der Koronararterien
(8-83d.b ff.)

Extrakorporale Zirkulation und Behandlung von Blut

Umstrukturierung des Kodebereichs fiir die extrakorporale Leberersatztherapie (8-858 ff.) und
Einflhrung eines neuen Kodes flir die Anwendung bei Indikation zum Azidoseausgleich
(8-858.2)
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Hinweise fur die Benutzung

Anwendungsbereich

Zur Erfillung der Vorgaben des § 301 und des § 295 Absatz 2 SGB V sind allein die Kodes des hier
vorliegenden Operationen- und Prozedurenschlissels (OPS) zugrunde zu legen. Diese Kodes bilden
auch die Grundlage fiir die Zuordnung der Fallgruppen im G-DRG-System (German Diagnosis
Related Groups) und im PEPP-Entgeltsystem (Pauschalierendes Entgeltsystem flir Psychiatrie und
Psychosomatik).

Bei Kodierung der stationdren Krankenhausbehandlung sind die Deutschen Kodierrichtlinien (DKR)
und in psychiatrischen und psychosomatischen Einrichtungen die Deutschen Kodierrichtlinien fir die
Psychiatrie/Psychosomatik (DKR-Psych) in der jeweils gultigen Fassung zu berticksichtigen. Ebenso
zu beachten sind die als Kodierregeln geltenden Entscheidungen des Schlichtungsausschusses nach
§ 19 KHG zur Klarung strittiger Kodier- und Abrechnungsfragen.

Die nachfolgenden Hinweise fur die Benutzung des OPS wurden so weit als mdglich mit den
Allgemeinen und den Speziellen Kodierrichtlinien abgestimmt. Sofern zwischen diesen Benutzungs-
hinweisen zum OPS einerseits und den DKR und den DKR-Psych andererseits in einzelnen Fallen
Abweichungen bestehen, sind im Anwendungsbereich der DKR bzw. der DKR-Psych die DKR bzw.
DKR-Psych mafgeblich.

Uber die Operationen- und Prozedurenkodierung nach § 301 SGB V hinaus kénnen Krankenhauser
andere (z.B. umfangreichere) Operationenschlissel in eigener Verantwortung einsetzen.

Zusatzkennzeichen fiir die Seitenangabe
Seit dem OPS Version 2005 sind fiir die Seitenangabe die gleichen Zusatzkennzeichen wie in der
ICD-10-GM anzuwenden:

- R flr rechts

- L flrlinks

- B flr beidseitig
Diese Zusatzkennzeichen sind flr Prozeduren an paarigen Organen oder Kdrperteilen (Augen, Ohren,
Nieren, Extremitaten etc.) verpflichtend. Schlisselnummern, die mit einem Zusatzkennzeichen
versehen werden missen, sind in den vom BfArM herausgegebenen Formaten PDF, ODT und HTML
mit einem Doppelpfeil gekennzeichnet.
Berechnung von Aufwandspunkten und Therapieeinheiten
Im Anhang finden Sie Tabellen und Hinweise zur Berechnung von Aufwandspunkten und
Therapieeinheiten fiir folgende Bereiche:

- Aufwandspunkte fir die intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur) bei

Erwachsenen (SAPS, TISS) (Kodes 8-980, 8-98f) und im Kindesalter (Kode 8-98d)

- Therapieeinheiten fir die Behandlung bei psychischen und psychosomatischen Stérungen pro
Patient fir Erwachsene sowie fiir Kinder und Jugendliche (Therapieeinheiten Psych) (Kodes
9-649 ff. fir die Behandlungsbereiche 9-60 bis 9-63 sowie 9-696 ff. fir die Bereiche 9-65 bis
9-68)

Aufbau und Kodestruktur

Der Operationen- und Prozedurenschliissel ist ein Uberwiegend numerischer, hierarchisch
strukturierter Schllssel. Er weist Uberwiegend einen 5-stelligen Differenzierungsgrad auf, bezogen auf
die International Classification of Procedures in Medicine (ICPM) der WHO. Einige Kodes sind jedoch
nur 4-stellig differenziert.

Es gibt folgende Hierarchieebenen:
- Kapitel
- Bereich
- 3-Steller
- 4-Steller
- 5-Steller
- 6-Steller
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3-Steller-Klassen werden auch als Kategorien, 4- bis 6-Steller als (Sub)kategorien bezeichnet. (siehe
dazu auch die Abschnitte ,Klassenattribute: Ein- und Ausschlussbemerkungen und Hinweise® sowie
Lverwendete Begriffe und Symbole)

In einigen Kodebereichen wird eine alphanumerische Gliederungsstruktur verwendet, da die zur Ver-
fligung stehenden 10 numerischen Untergliederungen fiir die erforderlichen Inhalte nicht ausreichend
waren. Die alphanumerischen Notationen finden sich in der 4., 5. und 6. Stelle der Systematik.

Eine alphanumerische Angabe wurde ebenfalls fir die Bezeichnung der Resteklassen ,Sonstige
Operationen” und ,Nicht naher bezeichnete Operationen“ gewahlt. Dadurch war es mdglich, zwei
weitere numerische Positionen fiir fachspezifische Inhalte zu gewinnen. Die Position ,x“ beinhaltet
dabei sonstige Operationen, die Position ,y“ nicht ndher bezeichnete Operationen. Der 4-stellige Kode
+Andere Operationen ...“ ist als Platzhalter fur spatere Erweiterungen durch Neuentwicklungen und
bisher nicht beriicksichtigte Operationen gedacht.

Die Textbeschreibung auf der 5. und 6. Gliederungsstelle wurde aus Griinden der Ubersichtlichkeit
verklrzt angegeben und enthalt nur die wesentlichen Unterscheidungsmerkmale gegenlber der
zugehorigen Textbeschreibung der jeweils tGbergeordneten Gliederungsstelle.

Endstandige Kodierung
Es ist so spezifisch wie mdglich zu verschlisseln. Das bedeutet:

1. Zunachst wird fiir die dokumentierte Prozedur die passende Kategorie im OPS aufgesucht.

2. Zum Kodieren durfen nur die endstandigen (terminalen) Schliisselnummern/Kodes einer
Kategorie verwendet werden. Endstandige Kodes sind solche, die keine Subkodes enthalten.

3. Von den endstandigen Kodes ist derjenige zu wahlen, der fur die dokumentierte Prozedur als
der spezifischste Kode angesehen wird.

4. Die Resteklasse ,Sonstige” soll nur dann verwendet werden, wenn eine spezifische Prozedur
dokumentiert ist, aber keiner der spezifischen Kodes der libergeordneten Kategorie passt.

5. Die Resteklasse ,N.n.bez.“ (Nicht ndher bezeichnet) soll nur dann verwendet werden, wenn
die dokumentierte Prozedur keine hinreichende Information fir eine Zuordnung zu einer der
spezifischeren Schlisselnummern der Ubergeordneten Kategorie aufweist.

Reihenfolge und Besetzung der Kodes

Im vorliegenden Schliissel sind nicht alle 4-stelligen Kodepositionen besetzt. Auf ein ,Aufriicken” der
nachfolgenden Kodes wurde aus Grinden der Vergleichbarkeit mit der ICPM der WHO verzichtet. Die
freien Kodes stehen fiir ggf. spater erforderliche Erweiterungen zur Verfliigung.

Topographische Gliederung

Der Operationen- und Prozedurenschlissel weist in Kapitel 5 Operationen eine topographisch-
anatomische Gliederung auf. Auf eine fachgebietsbezogene Gliederung wurde verzichtet. Dies
bedeutet, dass Eingriffe, die von mehreren Fachgebieten durchgefiihrt werden, unter dem jeweiligen
Organkapitel zu finden sind. So wurden z.B. die kinderchirurgischen Prozeduren in die jeweiligen
organbezogenen Kapitel integriert.

Abweichend von Kapitel 5 Operationen sind die Kapitel 1, 3, 6, 8 und 9 des Operationen- und
Prozedurenschlissels nach dem Verfahren strukturiert.

Mehrfachkodierung

In einigen Bereichen ist eine Kodierung von Operationen mit mehreren Kodes vorgesehen. Dies ist
insbesondere flr die Abbildung komplexer Eingriffe erforderlich. In diesen Fallen gibt es oft, aber nicht
in jedem Fall, einen Hinweis beim Kode des leitenden Eingriffs, der auf die gesonderte Kodierung von
durchgefiihrten TeilmalRnahmen eines komplexen Eingriffs verweist.

Sofern mehrere Kodes zur vollstdndigen Dokumentation eines komplexen Eingriffs erforderlich sind,
ist der inhaltlich leitende Eingriff an erster Stelle zu dokumentieren.

Eingeschrankte Giiltigkeit von Kodes

Bestimmte Kodes in den Kapiteln 1 und 8 des Operationen- und Prozedurenschliissels bilden fir ein
spezifisches Patientenklientel bzw. fiir eine spezifische Altersgruppe ein Unterscheidungskriterium fir
die Zuordnung zu unterschiedlichen Fallgruppen in Entgeltsystemen. Diese Kodes sind deshalb mit
einem Hinweis auf ihre eingeschrankte Anwendung versehen. Eine breite Anwendung dieser Kodes
fur den gesamten Krankenhausbereich hatte eine Uberdokumentation zur Folge, die nicht sinnvoll ist.
Zusatzkodes

Der Operationen- und Prozedurenschlissel sieht vor, weitere erganzende Angaben zu einer
Operation oder MaRnahme zusatzlich zu kodieren.

11/662



Systematisches Verzeichnis

Diese Zusatzkodes sind ergdnzend zu verwenden, sofern die Information nicht schon im Kode selbst
enthalten ist.

Zusatzkodes sind sekundare Kodes und dirfen nicht selbstandig, sondern nur zusatzlich zu einem
primaren Kode benutzt werden. Sie sind also nur in Kombination mit dem durchgeflihrten, inhaltlich
leitenden Eingriff zulassig. Dabei kann der Primarkode auch durch zwei oder mehr Zusatzkodes
erganzt werden.

Zusatzkodes sind durch die Verwendung von Begriffen wie ,Zusatzkode®, ,Zusatzkodierung®,
,Zusatzinformation“ 0.A. im Klassentitel oder im Hinweis zu erkennen.

Zusatzinformationen

Zusatzkodes konnen auBer als Einzelkodes in speziellen Bereichen (z.B. am Ende des Kapitels 5:
Zusatzinformationen zu Operationen (5-93 bis 5-99)) vorhanden sein.

Einmalkodes

Einmalkodes sind Kodes, die gemal Hinweis zum jeweiligen Kode nur einmal pro stationaren
Aufenthalt anzugeben sind.

Klassenattribute: Ein- und Ausschlussbemerkungen und Hinweise

Zur  korrekten  Anwendung des  Schlussels wurden  Hinweise, Einschluss- und
Ausschlussbemerkungen formuliert. Diese Klassenattribute kann es auf jeder Hierarchieebene geben:
nach Kapiteliberschriften, nach Bereichsuberschriften und nach Klassentiteln von Kategorien und
Subkategorien.

Beim Kodieren ist daher fir jeden Kode/jede Kategorie jeweils bis zur hdchstmdglichen
Hierarchieebene zu prufen, ob sich dort Ein- und Ausschlussbemerkungen und Hinweise finden, die
auf den Kode/die Kategorie anzuwenden sind.

Folgende Begriffe und Symbole werden dafiir verwendet:

Einschlussbemerkungen (,Inkl.:“)

Die Einschlussbemerkungen eines Kodes dienen der naheren Beschreibung des Inhaltes des Kodes,
z.B. Nennung von Bestandteilen der Prozedur, die enthalten sind und nicht zusatzlich kodiert werden,
oder geben Beispiele fir MaRnahmen, die diesem Kode (ebenfalls) zugeordnet sind.

Grundsatzlich gilt, dass regelhafte Bestandteile einer Prozedur (Blutstillung, Drainage, Verband etc.)
nicht explizit als Inklusivum aufgefiihrt sind, eine explizite Nennung kann aber zur Verdeutlichung
erfolgen. Ausnahmen fiir Subkodes kénnen tber Hinweise (Hinw.:) angezeigt werden.

Beispiele fiir ein Inklusivum zur ndheren Beschreibung:
1-415 Biopsie ohne Inzision an der Gesichtshaut
Inkl.: Kopthaut
Die Biopsie ohne Inzision an der Kopfhaut ist mit dem Kode 1-415 zu verschlisseln.

5-038.4 Implantation oder Wechsel einer Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder
epiduralen Infusion

Inkl.: Ersteinstellung

Die Ersteinstellung der Medikamentenpumpe ist in den Kodes im Bereich 5-038.4 enthalten und nicht
gesondert zu kodieren.

Beispiel fur ein Inklusivum mit beispielhaft genannten MalRnahmen:

3-035 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des GefaBRsystems mit
quantitativer Auswertung

Inkl.: B-Flow-Verfahren, Farbdopplersonographie/Farbduplexsonographie,
fetomaternale Dopplersonographie

Das B-Flow-Verfahren, die Farbdopplersonographie, die Farbduplexsonographie und die
fetomaternale Dopplersonographie sind mit dem Kode 3-035 zu kodieren.
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Es kann auch ein und dasselbe Inklusivum entweder als Bestandteil der Prozedur im Kode enthalten
sein oder, sofern die Art der Durchfihrung dem Kode entspricht, als eigenstédndige MaRnahme mit
diesem Kode verschliisselt werden.

Beispiel:
5-451 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Diinndarmes
Inkl.: Blutstillung

Die im Rahmen einer lokalen Exzision oder Destruktion von erkranktem Gewebe des Dunndarmes
erfolgte Blutstillung ist in den Kodes im Bereich 5-451 enthalten und nicht gesondert zu kodieren; eine
Ausnahme hiervon wird z.B. fiir den Subkode 5-451.7 durch einen Hinweis (Hinw.:) angezeigt.

Die lokale Destruktion von erkranktem Gewebe des Dinndarmes ausschlieBlich zum Zweck der
Blutstillung und nicht im Rahmen eines anderen Eingriffs ist ebenfalls mit einem Kode aus 5-451 zu
verschlusseln.

Ausschlussbemerkungen (,,Exkl.: )

Die Ausschlussbemerkungen eines Kodes dienen der Abgrenzung des Inhaltes des Kodes und
nennen MalRnahmen, die einem oder mehreren anderen Kodes zuzuordnen sind; der oder die
zutreffenden anderen Kodes sind jeweils angegeben.

Ausschlussbemerkungen werden i.d.R. nicht angegeben, wenn der auszuschlieBende Inhalt in der
unmittelbar nachfolgenden Kodeliste enthalten ist.

Eine als Ausschluss genannte MalRnahme ist eine - gegeniber der im Kode selbst klassifizierten
MalRnahme - abgrenzbare und andersartige Malinahme, die folglich auch anders klassifiziert wird.
Werden beide MalRnahmen am Patienten durchgefiihrt, kdnnen auch beide Kodes nebeneinander
verwendet werden.

Beispiel:
5-784  Knochentransplantation und -transposition
Exkl.: Knorpeltransplantation (5-801.b ff., 5-812.9 ff.)

Eine Knorpeltransplantation ist mit einem Kode aus den Bereichen 5-801.b ff. oder 5-812.9 ff. zu
kodieren.

Wurden bei einem Patienten z.B. eine offene autogene Spongiosa-Transplantation und eine offene
Knorpeltransplantation durchgefiihrt, sind ein Kode aus dem Bereich 5-784 und ein Kode aus
5-801.b ff. anzugeben.

Wenn eine Ausschlussbemerkung keine Kodeangabe enthalt, ist die Malnahme nicht zu kodieren.
Beispiel:
1-334  Urodynamische Untersuchung
Exkl.: Uroflowmetrie

Hinweise (,,Hinw.:“)
Die aufgefiihrten Hinweise haben z.B. folgende Funktion:
- Anmerkung zur gesonderten Kodierung von Teilkomponenten einer komplexen Operation
(siehe Abschnitt Mehrfachkodierung)

- Anmerkung zur zusatzlichen Kodierung von erganzenden Angaben einer Operation (siehe
Abschnitte Zusatzkodes und Zusatzinformationen)

- Hinweis auf die gesonderte Kodierung des Zuganges
- Hinweis, wann dieser Kode verwendet werden kann

- Hinweis, dass der Kode nur einmal pro stationdren Aufenthalt anzugeben ist (siehe Abschnitt
Einmalkodes)

- Mindestmerkmale, die patientenbezogen zu erfillen sind, damit der Kode angegeben werden
darf

- Strukturmerkmale, die gemal SGB V § 275d einzuhalten sind, damit der Kode angegeben
werden darf; ist beim Kode spezifisch angegeben, dass ein Strukturmerkmal am Standort des
Krankenhauses verfiigbar sein muss, kann es auch unabhangig von der Tragerschaft des
Kooperationspartners durch Kooperation erfiillt werden, wenn die Verfligbarkeit analog zu den
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in der Standortdefinition festgelegten raumlichen Grenzen fiir Flachenstandorte (§ 2 Abs. 5¢
der Vereinbarung Uber die Definition von Standorten der Krankenhauser und ihrer Ambulanzen
gemal § 2a Abs. 1 KHG in der jeweils gliltigen Fassung) kodespezifisch sichergestellt ist
und folgende (,,ff.”)
In den Ausschlussbemerkungen und Hinweisen kann auf einzelne Kodes oder Kodegruppen
verwiesen werden. Das ,ff.“ wird verwandt, um alle untergeordneten Kodes des jeweiligen Schllissels
zu bezeichnen. So bedeutet 1-212 ff. alle endstandigen Kodes unter 1-212, also 1-212.0 bis 1-212.y.
Das ,ff.“ kann ab den vierstelligen Kodes abwarts angewendet werden.
Listen
Listen wurden eingeflihrt, um fiir einen oder mehrere Kodes geltende, einheitliche Untergliederungen
in der 6. Stelle aus Griinden der Ubersicht zusammenzufassen. Listen werden z.B. in folgenden
Bereichen verwendet:
- Lokalisationsangaben flr die Bezeichnung der Blutgefalle
- Bezeichnungen von Knochen und Gelenken
- Angaben zu Zugangen und Verfahren

Wird in den Listen mit Lokalisationsangaben ein ,und“ verwendet, ist dies immer sowohl im Sinne von
»und“ als auch im Sinne von ,oder” zu verstehen (s.a. Verwendung von ,und®).

Auf die Giltigkeit einer Liste fur einen Kode wird jeweils durch einen Hinweis aufmerksam gemacht.
Listen gelten generell nur fir die im Kode ausgewiesenen spezifischen Kodepositionen, nicht jedoch
fur die Resteklasse ,.y Nicht naher bezeichnet".

An einigen Stellen ist darauf zu achten, dass nicht jede Listenposition mit jedem 5-Steller kombinierbar
ist.

Fortsetzungsbereiche

Da die Anzahl von Kodes innerhalb einer Kategorie begrenzt ist, werden in einigen Bereichen weitere
Prozeduren in einer zusatzlichen Kategorie derselben Ebene aufgeflihrt. Der urspriingliche
Klassentitel wird in dieser Fortsetzungskategorie durch ,andere” oder ,weitere* erganzt; in diesem
Zusammenhang sind diese Begriffe als synonym zu betrachten. Fortsetzungen dieser Art kénnen
innerhalb der 4- oder 5-Steller-Ebene erfolgen und durch Hinweise angezeigt werden.

Beispiel:
8-836  (Perkutan-)transluminale GefaRintervention

Hinw.:  Weitere (perkutan-)transluminale GeféaBinterventionen sind unter 8-83¢ ff. zu
finden

8-83c  Andere (perkutan-)transluminale GefaBintervention

Hinw.:  Weitere (perkutan-)transluminale GefédBinterventionen sind unter 8-836 ff. zu
finden

Beispiel:
5-429  Andere Operationen am Osophagus
Hinw.:  Weitere Operationen am Osophagus sind unter 5-42a ff. zu finden
5-42a  Weitere Operationen am Osophagus

Hinw.:  Weitere Operationen am Osophagus sind unter 5-429 ff. zu finden
Beispiel:
8-800.d Pathogeninaktiviertes Apherese-Thrombozytenkonzentrat
Hinw.: Bei Transfusion von 134 oder mehr pathogeninaktivierten Apherese-
Thrombozytenkonzentraten ist ein Kode aus dem Bereich 8-800j ff. zu
verwenden

8-800.j Weitere pathogeninaktivierte Apherese-Thrombozytenkonzentrate
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Verwendete Begriffe und Symbole
Folgende Begriffe und Symbole werden verwendet:

Verwendung des Begriffs der arztlichen ,,Behandlungsleitung*

Die Behandlungsleitung erfolgt durch mindestens einen Facharzt mit der jeweils kodespezifisch
geforderten Qualifikation. Sie kann durch unterschiedliche Personen mit der jeweils kodespezifisch
geforderten Qualifikation sichergestellt werden.

Die Behandlungsleitung tragt die fachlich-inhaltliche Verantwortung fiir die Versorgung des Patienten.
Sie plant, koordiniert und Uberwacht die Leistungen und &rztlichen Tatigkeiten am Patienten. Sofern
fur die Behandlungsleitung Vorgaben fir die Anwesenheit und die Teilnahme an den
Teambesprechungen zu erfillen sind, ist dies kodespezifisch bei den jeweiligen Kodes angegeben.
Verwendung des Begriffs ,,Einheit*

Eine Einheit fihrt die Patientenversorgung mit ihren kodespezifisch ggf. festgelegten Vorgaben durch.
Sofern keine kodespezifischen Vorgaben zu erfiillen sind, kann die Einheit am Standort des
Krankenhauses Teil einer Station oder einer Abteilung sein oder als eine eigene raumlich oder
organisatorisch abgegrenzte Einheit betrieben werden.

Verwendung der Begriffe ,,werktaglich®, ,,werktags®, ,,arbeitstaglich

Die Begriffe ,werktaglich®, ,werktags“ und ,arbeitstaglich® werden im OPS synonym verwendet.
Gemeint sind die Wochentage Montag bis Freitag, ausgenommen sind gesetzliche Feiertage.
Doppelstern **

Ein Doppelstern (**) links neben dem jeweiligen Kode kennzeichnet 5-Steller, bei denen fir die
Kodierung eine 6-stellige Untergliederung zu benutzen ist, die durch die Kombination des 5-Stellers
mit einer Liste entsteht.

Runde Klammern ()

Runde Klammern innerhalb einer Prozedurenbezeichnung (Klassentitel) enthalten ergadnzende
Bezeichnungen oder Erlauterungen zu dieser Prozedurenbezeichnung. Diese Angaben koénnen
vorliegen, aber auch fehlen, ohne dass die Verschlisselung dadurch beeinflusst wird.

Runde Klammern nicht innerhalb einer Prozedurenbezeichnung enthalten ergdnzende Angaben wie
Erlauterungen oder Beispiele.
Runde Klammern umschlieRen Angaben von Kodes oder Kodebereichen in Hinweisen und Exklusiva.
Eckige Klammern [ ]
Eckige Klammern enthalten Synonyme, alternative Formulierungen, andere Schreibweisen und
Abkirzungen zu einer Bezeichnung.
Eckige Klammern umschlief3en Angaben zu den giltigen 6. Stellen bei postkombinierten Kodes.
Verwendung von ,,und“
Der Begriff ,und® wird in folgenden Féllen im Sinne von ,und/oder” verwendet:

- bei 3- und 4-stelligen Kodes, z.B. bei der Aufzahlung von Prozeduren wie ,Inzision, Exzision

und Destruktion ...“ oder von Lokalisationen wie ,.... Naht eines Nerven und Nervenplexus®

- bei nicht endstandigen 5-stelligen Kodes, deren Klassentitel ausschlieRlich
Lokalisationsangaben ohne weiteren Zusatz enthalt und die ihre 6. Stelle Uber eine
Lokalisationsliste erhalten (Bsp. 5-380.1 ** Arterien Schulter und Oberarm)

- bei endstandigen 5-stelligen Kodes, deren Klassentitel ausschlieRlich Lokalisationsangaben
ohne weiteren Zusatz enthalt (Bsp. 1-502.2 Oberarm und Ellenbogen)

- in den Lokalisationslisten fur die 6. Stellen (z.B. Liste unter 5-89)

Bei nicht endstandigen 5-stelligen Kodes mit Lokalisationsangaben, die ihre 6. Stelle nicht lber eine
Lokalisationsliste erhalten, sondern z.B. Uber eine Zugangsliste, wird ,und“ also ausschlief3lich im
Sinne von ,und“ verwendet. Dasselbe gilt fiir endstandige und nicht endstandige 5-stellige Kodes,
deren Klassentitel auBer Lokalisationsangaben weitere Zusatze enthalt, hier ist das ,und” tatsachlich
als kumulatives ,und“ zu verstehen (Bsp. 5-016.4 Schéadelbasis und Hirnhdute, Tumorgewebe;
5-455.9** Resektion des Colon ascendens mit Coecum und rechter Flexur und Colon transversum
[Hemikolektomie rechts mit Transversumresektion)).

Verwendete Schreibweisen

Die Nomenklatur im vorliegenden Schlissel lehnt sich an die deutsche Fassung der ICD-10 an.
Entsprechend werden Prozedurenbezeichnungen sowie Fachbezeichnungen der Anatomie in der
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Regel in deutscher Schreibweise angegeben. Sofern es sich um Fachbezeichnungen aus mehreren
Wortern oder um lateinische Termini technici handelt, wurde die lateinische Schreibweise verwendet.
Trivialbezeichnungen sind in deutscher Schreibweise angegeben. Deutsch-lateinische Mischformen
wurden nach Mdglichkeit vermieden. Grundsatzlich wurde die im medizinischen Duden verwendete
Schreibweise Ubernommen.

Genderbewusste Sprache

Die Formulierungen im OPS mit generischem Maskulinum beziehen sich auf alle
Geschlechtsidentitaten. Das BfArM arbeitet zurzeit an einer Lésung fir eine inhaltlich korrekte und
genderbewusste Sprache in den Klassifikationen. Die Umsetzung ist aufgrund noch laufender
inhaltlicher Priifungen nur bei einigen wenigen Kodes erfolgt. Eine vollstandige Uberfiihrung des OPS
in eine genderbewusste Sprache ist im Rahmen der zukiinftigen Revisionen des OPS geplant.
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Abkurzungsverzeichnis

3D
4D

A.

Aa.
AEP
ALK
ALL
AMDP
AML
ApoB-100
APD
ARA-C
atm
AV

AZGP1

BASDAI
BASFI
BAT25
B-BEP
BCL2
BCR-ABL
BERA
BIRCS5
BIS
BRAF
BSS
BWS

CAD
CAM
CAPD
CAR-T-Zellen
CAVH
CAVHDF
CCM
CERA
CIONM
CLL
cmv
CNP

co

CO,
CP-Stent
CpG
CPM
CPAP
CPPV
CRP
CRT
CSP

Dreidimensional
Vierdimensional

Arteria

Arteriae

Akustisch evozierte Potenziale
Anaplastic lymphoma kinase
Akute lymphatische Leukamie
Arbeitsgemeinschaft fir Methodik und Dokumentation in der Psychiatrie
Akute myeloische Leukamie
Apolipoprotein B-100
Ambulatory peritoneal dialysis
Arabinosylcytobin (Cytarabin)
Physikalische Atmosphéare

Atrioventrikular
Arteriovends
Alpha-2-glycoprotein 1, zinc-binding

Bath Ankylosing Spondylitis Disease Activity Index
Bath Ankylosing Spondylitis Functional Index
Bethesda A-tandem repeat 25
Beatmungsstatus/Beatmungsentwdhnungspotenzial
B-cell CLL/lymphoma 2

Breakpoint cluster region — Abelson-Tyrosinkinase
Brainstem electric response audiometry
Baculoviral IAP repeat containing 5

Bispektraler Index

Rapidly accelerated fibrosarcoma B-type
Beeintrachtigungs-Schwere-Score
Brustwirbelsgule

Computer assisted design

Computer assisted manufacture

Continuous ambulatory peritoneal dialysis
Chiméare-Antigen-Rezeptor-T-Zellen

Continuous arteriovenous hemofiltration

Continuous arteriovenous hemodiafiltration

Cardiac Contractility Modulation

Cortical evoked response audiometry (Spat-akustisch evozierte Potenziale)
Kontinuierliches intraoperatives Neuromonitoring
Chronische lymphatische Leukamie

Zytomegalie-Virus

Continuous negative pressure

Kohlenmonoxid

Kohlendioxid

Cheatham-Platinum-Stent

5'—C—phosphate—G—3'

Continuous passive motion (Motorschienenbehandlung)
Continuous positive airway pressure

Continuous positive pressure ventilation

C-reaktives Protein

Cardiac Resynchronization Therapy (Kardiale Resynchronisationstherapie)
Conduction System Pacing
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CT Computertomographie

CTC Circulating tumor cells

CupP Cancer of unknown primary

cVEMP Zervikale vestibular-evozierte myogene Potenziale

CVVH Continuous venovenous hemofiltration

CVVHD Continuous venovenous hemodialysis

CVVHDF Continuous venovenous hemodiafiltration

DACI Direct Acoustic Cochlear Implant

DAS 28 Disease activity score 28

DDG Deutsche Diabetes Gesellschaft

delins Deletion and insertion

DFPP Doppelffiltrationsplasmapherese

DHCR7 7-dehydrocholesterol reductase

DIEP Deep inferior epigastric perforator

DIPI Direkte intraperitoneale Insemination

DNA Deoxyribonucleic Acid

DOTA 1,4,7,10-Tetraazacyclododecane-1,4,7,10-tetraacetic acid

EBT Elektronenstrahltomographie

ECCE Extracapsular cataract extraction (Extrakapsulére Extraktion der Linse)

ECLS Extracorporeal life support

ECMES Embrochage centro-medullaire élastique Stable

ECMO Extrakorporale Membranoxygenation

EDTA Ethylene diamine tetraacetic acid (Ethylendiamintetraessigsaure)

EDTMP Ethylen-Diamin-Tetramethylen-Phosphonat

EEG Elektroenzephalographie

EFTR Endoscopic full-thickness resection (endoskopische transmurale
Vollwandexzision)

EGFR Epidermal growth factor receptor

EKG Elektrokardiographie

EKT Elektrokonvulsionstherapie

EMG Elektromyographie

EMILOS Endoscopic Mini- or Less-open Sublay

EML4 Echinoderm microtubule associated protein like 4

EOG Elektrookulographie

ePTFE Expandiertes Polytetrafluorethylen

ERBB2 Erb-b2 receptor tyrosine kinase 2

ERC Endoskopische retrograde Cholangiographie

ERCP Endoskopische retrograde Cholangiopankreatikographie

ERP Endoskopische retrograde Pankreatikographie

ESD Endoskopische submukosale Dissektion

ESIN Elastisch stabile intramedullédre Nagelung

ESWL Extrakorporale StoRwellenlithotripsie

ET Embryotransfer

eTEP Enhanced-view total extraperitoneal

EVLT Endovendse Lasertherapie

EXIT Ex utero intrapartum treatment

Exkl. Exklusivum

FACS Fluorescence-activated cell sorting

FAEP Fruh-akustisch evozierte Potenziale

FEIBA Faktor-VIlI-Inhibitor-Bypass-Aktivitat

FFbH Funktionsfragebogen Hannover

FFRmyo Fraktionelle myokardiale Flussreserve
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FIRM
FISH

FR1 - FR4
FSSEP

9
GAF

G-DRG
GBA
GBq
GIFT
GKV
GPOH
Gy

HAART
HBO
hdEEG
HDR
HER2
HFJV
HFNC
HFOV
HFV
HHFNC
HIFU
HIPEC
HIV, HI-Virus
Hinw.
HITOC
HLA
HNO
HSA
HSV-TK Mut2
HTS
HVPG
HWS

IBZM
ICD
ICD-10-GM

ICE
ICH
IE
IGH
IGRT
IL6ST
IMA
IMV
Inkl.
IONM
IPD
IPOM
IPPV

Focal Impulse and Rotor Modulation

Fluorescent in situ hybridization (Fluoreszenz-in-situ-Hybridisierung)
Framework 1 - Framework 4

Frih-somatosensorisch evozierte Potenziale

Gramm

Global Assessment of Functioning

German Diagnosis Related Groups

Geriatrisches Basisassessment

Gigabecquerel

Intratubarer Gametentransfer

Verband der gesetzlichen Krankenkassen

Gesellschaft fir Padiatrische Onkologie und Hamatologie
Gray

Hochaktive antiretrovirale Therapie
Hyperbare Oxygenation

Hochauflésende Elektroenzephalographie
High-dose-rate

Human epidermal growth factor receptor 2
High frequency jet ventilation

High flow nasal cannulae

High frequency oscillatory ventilation

High frequency ventilation

Humified high flow nasal cannulae
Hochintensiver fokussierter Ultraschall
Hypertherme intraperitoneale Chemotherapie
Humanes Immundefizienz-Virus

Hinweis

Hypertherme intrathorakale Chemotherapie
Humanes Leukozyten-Antigen

Hals Nasen Ohren

Human serum albumin
Herpes-simplex-Virus-Typ-I-Thymidinkinase Mut2
High throughput sequencing (Hochdurchsatz-Sequenzierungsverfahren)
Hepatic-Venous-Pressure-Gradient
Halswirbelsaule

[1231]-3-Jodo-6-methoxybenzamin
Implantierbarer Kardioverter/Defibrillator
Internationale statistische Klassifikation der Krankheiten und verwandter

Gesundheitsprobleme, 10. Revision, German Modification
Intrakardiale Echokardiographie

Immunhistochemische Analyse

Internationale Einheiten

Immunoglobulin heavy locus

Image-guided radiotherapy

Interleukin 6 signal transducer

Internal mammary artery (Arteria mammaria interna)
Intermittent mandatory ventilation

Inklusivum

Nicht kontinuierliches intraoperatives Neuromonitoring
Intermittent peritoneal dialysis

Intraperitoneales Onlay-Mesh

Intermittent positive pressure ventilation
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IUD
IVF
IVUS

KEP

KHG
KHEntgG
Ki67

KMT
KRAS
KTP-Laser

L-Dopa
LBO-Laser
LDL

LEER

Lig.

LWS

M.

mg
Mm.
MAPCA
MBS
MEG
MEP
MeV
MGB
MGP
MIBG
MILOS
MLC
MLH1
MNA
MPFL
MRCP
MRD
MRgFUS
mRNA
MRT
MSLT
MWT

N.
n-BCA/NBCA
NAVA
NGS

NIV

NHL
NK-Zellen
N.n.bez.
NOTES
NRS

NRS

NSM
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Intrauterine device
In-vitro-Fertilisation
Intravaskularer Ultraschall

Kognitiv evozierte Potenziale
Krankenhausfinanzierungsgesetz
Krankenhausentgeltgesetz

Kiel 67 (Marker of proliferation)
Knochenmarktransplantation
Kirsten rat sarcoma
Kalium-Titanyl-Phosphat-Laser

L-3,4-Dihydroxyphenylalanin
Lithium-Triborat-Laser

Low density lipoproteins

Lateral erweiterte endopelvine Resektion
Ligamentum

Lendenwirbelsaule

Musculus

Milligramm

Musculi

Major aortopulmonary collateral artery
Mehrdimensionale Bereichsdiagnostik der Sozialpadiatrie
Magnetenzephalographie

Motorisch evozierte Potenziale
Megaelektronenvolt

Mini Gastric Bypass

Matrix-Gla-Protein

Metaiodobenzylguanidin

Mini- or Less-open Sublay

Multi-leaf collimator

MutL homolog 1

Mini Nutritional Assessment

Mediales patellofemorales Ligament
Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie
Minimal Residual Disease (Resttumorlast)
Magnetresonanz-gesteuerter fokussierter Ultraschall
Messenger ribonucleic acid
Magnetresonanztomographie

Multipler Schlaflatenz-Test

Multipler Wachbleibe-Test

Nervus

N-Butyl-2-Cyanoacrylat, Enbucrilat

Neurally Adjusted Ventilatory Assist

Next generation sequencing (Hochdurchsatz-Sequenzierungsverfahren)
Non-invasive ventilation
Non-Hodgkin-Lymphom

Naturliche Killerzellen

Nicht naher bezeichnet

Natural orifice transluminal endoscopic surgery
Numeric rating scale

Nutritional Risk Screening

Nipple-sparing mastectomy
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nTMS
NUTRIC

OAE
OAGB
OCT
OLGB
OoP
OPD

oVEMP

PBA
PCA
PCR
PDL1
PDT
PECLA
PEG

PEJ
PEP
PEPP
PES
pESS
PET
pH

PIC-Katheter

PIPAC

PMR
POCS
POPS
PSARP
PSMA
Psy-BaDo
PsychThG
PTC

PTCA

PTFE
PUVA
PVDF

R.
RBBP8

RA-PA-ECMO

R-DHAP

rh-TSH
RNA
RSV
rTMS
RYGB

SASI

Navigierte transkranielle Magnetstimulation
Nutrition Risk in Critically IlI

Otoakustische Emissionen

One Anastomosis Gastric Bypass
Optische Koharenztomographie
Omega-Loop Gastric Bypass
Operation

Operationalisierte psychodynamische Diagnostik
Ostium Protection Device
Okulare vestibular evozierte myogene Potenziale

Palliativmedizinisches Basisassessment

Patientenkontrollierte Analgesie

Polymerase chain reaction (Polymerase-Kettenreaktion)
Programmed cell death 1 ligand 1

Photodynamische Therapie

Pumpless extracorporeal lung assist

Perkutan-endoskopische Gastrostomie

Polyethylenglykol

Perkutan-endoskopische Jejunostomie

Positive expiratory pressure

Pauschalierendes Entgeltsystem Psychiatrie/Psychosomatik
Pharyngeale elektrische Stimulation

Powered endoscopic sinonasal surgery
Positronenemissionstomographie

Potentia hydrogenii

Peripherally inserted central venous catheter (Peripher eingeflihrter
zentralvenodser Katheter)

Pressurized intraperitoneal aerosol chemotherapy (Intraperitoneale Druck-
Aerosolchemotherapie)

Percutaneous transmyocardial laser revascularization

Perorale Cholangioskopie

Perorale Pankreatikoskopie

Posteriore sagittale Anorektoplastik

Prostataspezifisches Membranantigen

Basisdokumentation in der Psychotherapie

Psychotherapeutengesetz

Perkutane transhepatische Cholangiographie

Percutaneous transluminal coronary angioplasty (Perkutane transluminale

Koronarangioplastie)
Polytetrafluorethylen

Photochemotherapie (Psoralen plus UV-A)
Polyvinylidenfluorid

Ramus, Ast
Retinoblastoma binding protein 8, endonuclease
ECMO-Modul mit Kanilen im rechten Vorhof und in der Pulmonalarterie

Chemotherapie-Schema bestehend aus Rituximab, Dexamethason,
hochdosiertem Cytarabin (ARA-C), Cisplatin
Rekombinantes Thyreotropin

Ribonukleinsaure

Respiratory syncytial virus

Repetitive transkranielle Magnetstimulation
Roux-Y Gastric Bypass

Single Anastomosis Sleeve lleal
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SASI-TB
SAPS
S-CPPV
SCN1A
SeHCA-Test
SEP

SIB
S-IPPV
SIEP
SIRT
SIS
SLNE
SPECT
SSEP
SSM
STC2
STEP
SUP
sup.
SZT

TAPP
B
DI
TE

TEA
TEE
TEN
TEP
TES
TFCC
TFG
TGA
TIA
TIPP
TIPS
TISS
TMLR
TMMR
TOT
TRAM
TRUS
TUNA
TVT
TVT-O

UBE2E

VAS
Vv.
VEMP
VEP
VEPTR
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Single Anastomosis Sleeve lleal — Transit Bipartition
Simplified Acute Physiology Score

Synchronized continuous positive pressure ventilation
Sodium channel neuronal type 1 alpha
Selen-Homotaurocholsaure-Test

Somatisch evozierte Potenziale

Simultan-integrierter Boost

Synchronized intermittent positive pressure ventilation
Superficial inferior epigastric perforator

Selektive intravaskulare Radionuklidtherapie

Small Intestinal Submucosa

Sentinel Lymphnode Extirpation (Sentinel-Lymphonodektomie)
Single-Photon-Emissionscomputertomographie
Somatosensorisch evozierte Potenziale

Skin sparing mastectomy

Stanniocalcin 2

Serielle transverse Enteroplastie

Selektive Ultraviolettphototherapie

superior

Stammzelltransplantation

Transabdominal praperitoneal
Transit Bipartition

Tissue Doppler Imaging
Therapieeinheit
Transfusionseinheit
Thrombendarteriektomie

Trans6sophageale Echokardiographie

Titanium Elastic Nail

Total extraperitoneal

Totally endoscopic sublay

Triangular fibrocartilage complex
Transfusionsgesetz

Transposition der gro3en Arterien

Transitorische ischdmische Attacke

Transinguinal praperitoneal

Transjugular intrahepatic portosystemic shunt
Therapeutic Intervention Scoring System
Transmyokardiale Laserrevaskularisation

Totale mesometriale Resektion des Uterus

Trans obturator tape (Transobturatorisches Band)
Transversaler Rectus-abdominis-Muskellappen
Transrektaler Ultraschall

Transurethrale Nadelablation

Tension free vaginal tape

Tension free vaginal tape obturator (TVT-Obturator)

Ubiquitin conjugating enzyme E2 E2

Vena

Visual Analogue Scale

Venae

Vestibular evozierte myogene Potenziale
Visuell evozierte Potenziale

Vertikal expandierbare prothetische Titanrippe
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VHI
VNTR
vzv

WIT
WPW

YAG-Laser

ZIFT
ZNS

Voice Handicap Index
Variable number of tandem repeats
Varicella-Zoster-Virus

Wasserinduzierte Thermotherapie
Wolff-Parkinson-White

Yttrium-Aluminium-Granat-Laser

Intratubarer Zygotentransfer
Zentrales Nervensystem
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1

DIAGNOSTISCHE MASSNAHMEN

Klinische Untersuchung
(1-10...1-10)

1-100

Klinische Untersuchung

Klinische Untersuchung in Allgemeinanédsthesie

Hinw.: Die Allgemeinanasthesie ist im Kode enthalten
Dieser Kode ist nur dann zu verwenden, wenn die Untersuchung unter Anésthesie als
selbstdndige Mafinahme durchgefiihrt wird. Erfolgt in der gleichen Sitzung ein invasiver
oder operativer Eingriff, der eine Anésthesie erfordert, ist die Untersuchung nicht gesondert
zu kodieren

Untersuchung einzelner Korpersysteme
(1-20...1-33)

Hinw.: Das Anésthesieverfahren bei einer diagnostischen MaBnahme kann zusétzlich kodiert werden, sofern die
diagnostische Mafinahme {iblicherweise ohne Allgemeinanisthesie durchgefiihrt wird (8-90)

1-202

1-202.0

1-202.1
1-203

1-203.0
1-203.1
1-203.2
1-203.x
1-203.y
1-204

1-204.0
1-204.1
1-204.2
1-204.3
1-204.4
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Neurologische Untersuchungen
Hinw.: Das neurologische Monitoring ist gesondert zu kodieren (8-92)

Diagnostik zur Feststellung des irreversiblen Hirnfunktionsausfalls

Hinw.: Diese Kodes sind nur zu verwenden bei Diagnostik nach der jeweils giiltigen Fortschreibung
der Richtlinie der Bundesérztekammer zur Feststellung des irreversiblen
Hirnfunktionsausfalls (siche im Zusammenhang mit einer Organspende auch § 5 und § 16
Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 Transplantationsgesetz)
Die durchgefiihrten EinzelmaBnahmen sind nicht gesondert zu kodieren

Bei einem potenziellen Organspender

Hinw.: Als Datum der Leistungserbringung ist das Datum anzugeben, an welchem mit der
Diagnostik des irreversiblen Hirnfunktionsausfalls begonnen wurde
Nicht angegeben werden diirfen diese Kodes, wenn der Patient zu Lebzeiten einer mdglichen
Organspende widersprochen hat oder medizinische Kontraindikationen fiir eine
Organspende vorliegen

.00  Ohne Feststellung des irreversiblen Hirnfunktionsausfalls
.01 Mit Feststellung des irreversiblen Hirnfunktionsausfalls

Bei sonstigen Patienten

Invasive Funktionsdiagnostik des Nervensystems
Exkl.: Invasive praoperative Video-EEG-Intensivdiagnostik bei Epilepsie (1-211)
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ff., 5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 {f.)

Mit Stimulationselektroden, zerebral
Mit Stimulationselektroden, spinal
Mit pharmakologischer Testung
Sonstige

N.n.bez.

Untersuchung des Liquorsystems

Messung des Hirndruckes

Messung des lumbalen Liquordruckes

Lumbale Liquorpunktion zur Liquorentnahme
Subokzipitale Liquorpunktion zur Liquorentnahme
Fontanellenpunktion zur Liquorentnahme
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1-204.5 Liquorentnahme aus einem liegenden Katheter
1-204.6  Infusionstest

1-204.7  Pharmakologischer Test

1-204.x  Sonstige

1-204.y  N.n.bez.

1-205 Elektromyographie [EMG]
Inkl.:  Ausfiihrliches Nadel-EMG
Neuromuskuldre Frequenzbelastung
Einzelfaser-EMG
Makro-EMG
Mehrkanalige EMG-Ableitung

1-206 Neurographie

1-207 Elektroenzephalographie [EEG]
Exkl.: Subgaleale Implantation einer Elektrode fiir ein Ultra-Langzeit-EEG (5-029.h)

1-207.0  Routine-EEG (10-20-System)
Inkl.: Provokationsmethoden

1-207.1  Schlaf-EEG (10-20-System)

1-207.2  Video-EEG (10-20-System)
Exkl.: Video-EEG im Rahmen der préoperativen und intraoperativen Epilepsiediagnostik (1-210,
1-211, 1-212 ff))
Hinw.: Dauer mindestens 24 Stunden

1-207.3  Mobiles Kassetten-EEG (10-20-System)
Hinw..: Dauer mindestens 4 Stunden

1-207.x  Sonstige
1-207.y  N.n.bez.

1-208 Registrierung evozierter Potenziale
1-208.0  Akustisch [AEP]

1-208.1  Frih-akustisch [FAEP/BERA]

1-208.2  Somatosensorisch [SSEP]

1-208.3  Frih-somatosensorisch [FSSEP]
1-208.4  Motorisch [MEP]

1-208.5  Spat-akustisch [CERA]

1-208.6  Visuell [VEP]

1-208.7  Kognitiv [KEP]

1-208.8  Otoakustische Emissionen [OAE]

1-208.9  Vestibuldr myogen [VEMP]
Inkl.:  Zervikale vestibuldr evozierte myogene Potenziale [cVEMP]
Okulédre vestibulédr evozierte myogene Potenziale [0VEMP]

1-208.x  Sonstige
1-208.y  N.n.bez.

1-209 Komplexe Diagnostik bei Spina bifida

Inkl.: Sozialanamnese, Schul- und Arbeitsplatzanamnese, neuropsychologische und psychiatrische
Diagnostik

Hinw.: Mit diesem Kode ist die multidisziplindre somatische (Pédiatrie, Neurochirurgie,
Orthopadie, Ophthalmologie, Urologie), psychologische und psychosoziale Diagnostik bei
Patienten mit Spina bifida zu kodieren
Die bildgebende Diagnostik (3-05), invasive funktionelle Diagnostik (Kap.1) und EEG-
Diagnostik (1-207 ff.) sind gesondert zu kodieren

1-20a Andere neurophysiologische Untersuchungen

1-20a.2  Neurologische Untersuchung bei Bewegungsstérungen
.20 Untersuchung der Pharmakosensitivitat mit quantitativer Testung
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1-20a.3

1-20b

1-20b.0
1-20b.1
1-20b.x
1-20b.y
1-20c

1-20c.0
1-20c.1
1-20c.x
1-20c.y
1-20d

1-20d.0
1-20d.1
1-20d.x
1-20d.y

1-210
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.21 Untersuchung der operativen Behandelbarkeit von Bewegungsstérungen

Hinw.: Die bildgebende Diagnostik ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)
Mindestmerkmale:
* quantitative Testung mit pharmakologischer Stimulation (ggf. mehrfach)
* neuropsychologische und psychiatrische Untersuchung
» Untersuchung auf den Ebenen Struktur, Funktion, Aktivitit, Partizipation, sozialer Kontext
» Beratung beziiglich eines lebensverédndernden Eingriffs

Neurophysiologische Diagnostik bei Schwindelsyndromen

.30  Elektro- und/oder Video-Nystagmographie

.31 Video-Kopfimpulstest

.32 Bestimmung der subjektiven visuellen Vertikalen
.33 Posturographie

Magnetenzephalographie [MEG]

Zur Lokalisation epileptischer Foci

Zur Lokalisation funktioneller Hirnareale
Sonstige

N.n.bez.

Navigierte transkranielle Magnetstimulation [nTMS]

Zur ldentifizierung von Hirnarealen fir die Motorik (Motormapping)
Zur ldentifizierung von Hirnarealen fur die Sprache (Speechmapping)
Sonstige

N.n.bez.

Hochauflésende Elektroenzephalographie [hdEEG]

Hinw.: Mit diesem Kode ist die Ableitung eines EEGs mit mindestens 64 Kanélen iiber mindestens
30 Minuten zu kodieren, wenn dabei im Quellenraum unter Einbeziehung individueller oder
atlasbasierter (kanonischer) Kopfmodelle eine Rekonstruktion epilepsietypischer Muster
(individuell oder als Mittelung) oder eine Analyse aufgabenbasierter Aktivitit (evozierte
Potenziale) oder eine Analyse der Ruhenetzwerkaktivitit erfolgt

Zur Lokalisation epileptischer Foci

Zur Lokalisation funktioneller Hirnareale
Sonstige

N.n.bez.

Epilepsiediagnostik

Nicht invasive Video-EEG-Intensivdiagnostik zur Evaluation einer Epilepsie oder
eines Verdachts auf Epilepsie
Inkl.: Evaluation der Art der Anfille

Evaluation des Epilepsiesyndroms

Evaluation bei therapierefraktirer Epilepsie

Evaluation zur weiteren Therapieplanung

Evaluation einer epilepsiechirurgischen Operationsindikation

Hinw.: Dieser Kode umfasst:

* das Anbringen von Oberfldchenelektroden mindestens nach dem 10-20-System (ggf. mit
erginzenden, lokal dicht gesetzten oder zusitzlich gesetzten Elektroden, z.B. subtemporal
oder anterior-temporal) und das ggf. durchgefiihrte Einbringen von Sphenoidalelektroden

* das Video-EEG-Intensivmonitoring fiir i.d.R. mindestens 3 Tage

* die Begleitung, Dokumentation und Auswertung (Medizin, MTA,
Medizintechnik/Medizinphysik)

» die psychosoziale Betreuung des Patienten wihrend des diagnostischen Prozesses

Fiir die Durchfiihrung gelten die Qualititsstandards der Arbeitsgemeinschaft fiir

préaoperative Epilepsiediagnostik und operative Epilepsietherapie

Der Kode kann auch angewendet werden, wenn als Ergebnis der Video-EEG-

Intensivdiagnostik im Sinne einer differenzialdiagnostischen Klarung nicht epileptische

Anfille diagnostiziert werden

Die Durchfiihrung einer Magnetenzephalographie ist gesondert zu kodieren (1-20b ff.)

Die Durchfiihrung einer hochauflosenden Elektroenzephalographie ist gesondert zu kodieren

(1-20d ft.)
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1-211

1-212

1-212.0
1-212.1
1-212.2
1-212.3
1-212.x
1-212.y
1-213

1-220
1-220.0
1-221

1-242

1-243

Invasive Video-EEG-Intensivdiagnostik bei Epilepsie zur Klarung einer
epilepsiechirurgischen Operationsindikation
Hinw.: Dieser Kode umfasst:
* die Ableitung mit epiduralen, subduralen oder Foramen-ovale-Elektroden oder
Tiefenelektroden
* die ggf. durchgefiihrte kortikale Stimulation bei subduralen Plattenelektroden
* das Video-EEG-Intensivmonitoring fiir i.d.R. mindestens 3 Tage
* die Begleitung, Dokumentation und Auswertung
» die psychosoziale Betreuung des Patienten wihrend des diagnostischen Prozesses
Fiir die Durchfiihrung gelten die Qualititsstandards der Arbeitsgemeinschaft fiir
praoperative Epilepsiediagnostik und operative Epilepsietherapie
Die Implantation der Elektroden ist gesondert zu kodieren (5-014.9 ff., 5-028.20, 5-028.21)
Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ff.)
Die Durchfiihrung einer Magnetenzephalographie ist gesondert zu kodieren (1-20b ff.)
Die Durchfiihrung einer hochauflosenden Elektroenzephalographie ist gesondert zu kodieren
(1-20d ft.)

Invasive intraoperative Epilepsiediagnostik

Inkl.:  Video-EEG

Hinw..: Fiir die Durchfiihrung gelten die Qualitdtsstandards der Arbeitsgemeinschaft fiir
préaoperative Epilepsiediagnostik und operative Epilepsietherapie

Elektrokortikographie

Elektrostimulation in Allgemeinanasthesie
Elektrostimulation im Wachzustand
Evozierte Potenziale

Sonstige

N.n.bez.

Syndromdiagnose bei komplizierten Epilepsien

Inkl.: Sozialanamnese, Arbeitsplatzanamnese, neuropsychologische und psychiatrische Diagnostik

Exkl.: EEG-Diagnostik (1-207 ft.)

Hinw.: Mindestmerkmale:
Diagnostik iiber mindestens 14 Tage
Standardisiertes multidisziplindres Assessment in mindestens 3 Problemfeldern
(Medikamentensynopse mit Nebenwirkungsprofilen und Resistenzpriifung, berufliche und
soziale Defizite durch die Epilepsie, neuropsychologische Funktionsstérungen, psychiatrisch
relevante Personlichkeits- und Verhaltensstorungen inklusive epilepsiebezogene
psychiatrische Erkrankungen)

Untersuchungen der Augen

Messung des Augeninnendruckes
Tages- und Nachtdruckmessung Gber 24 Stunden

Teilstationdre Augenuntersuchung bei Kindern und Jugendlichen mit der
Notwendigkeit der Bewegungslosigkeit
Hinw.. Dieser Kode ist nur fiir Patienten bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres anzugeben

Strukturmerkmale:

» Vorhandensein einer Fachabteilung fiir Kinder- und Jugendmedizin am Standort des
Krankenhauses

Mindestmerkmale:

* Analgosedierung oder Anésthesie fiir eine Dauer von mindestens 5 Minuten durch einen
Facharzt (Facharzt fiir Anésthesie oder Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin) und eine
Pflegekraft

Die Analgosedierung oder Anisthesie ist nicht gesondert zu kodieren

Untersuchungen im HNO-Bereich
Exkl.: Kardiorespiratorische Polysomnographie (1-790)

Audiometrie
Inkl.: Padaudiometrie
Exkl.: Registrierung evozierter Potenziale (1-208 ff.)

Phoniatrie
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1-245 Rhinomanometrie

1-247 Olfaktometrie und Gustometrie
Exkl.: Registrierung evozierter Potenziale (1-208 ft.)

EEI] Untersuchungen der elektrophysiologischen Aktivitit des Herzens

1-265 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestuitzt
Hinw.: Entsprechend deutschen und internationalen Leitlinien erfolgt die Definition hier anhand der
vorliegenden Diagnose

1-265.0  Bei Stérungen der Sinusknotenfunktion

1-265.1  Bei Stérungen der AV-Uberleitung

1-265.3  Bei intraventrikularen Leitungsstérungen (faszikulare Blockierungen)
1-265.4  Bei Tachykardien mit schmalem QRS-Komplex oder atrialen Tachykardien
1-265.5 Bei WPW-Syndrom

1-265.6  Bei Tachykardien mit breitem QRS-Komplex

1-265.7  Bei nicht anhaltenden Kammertachykardien und/oder ventrikularen Extrasystolen
1-265.8  Bei Synkopen unklarer Genese

1-265.9  Bei Zustand nach Herz-Kreislauf-Stillstand

1-265.a  Nach kurativer Therapie eines angeborenen Herzfehlers

1-265.b  Nach palliativer Therapie eines angeborenen Herzfehlers

1-265.d  Bei Zustand nach Herztransplantation

1-265.e  Bei Vorhofflimmern

1-265.f Bei Vorhofflattern

1-265.x  Sonstige

1-265.y  N.n.bez.

1-266 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt

1-266.0  Bei implantiertem Schrittmacher
Inkl.: Induktion von Vorhofflimmern zur Testung des "mode-switch"
Reprogrammierung eines permanenten Schrittmachers
Messung des Lungenwassers ggf. mit Programmierung der Fliissigkeitsschwelle

1-266.1  Bei implantiertem Kardioverter/Defibrillator [ICD]
Inkl.:  Zur Bestimmung der Defibrillationsschwelle
Messung des Lungenwassers ggf. mit Programmierung der Fliissigkeitsschwelle

1-266.2  Kipptisch-Untersuchung zur Abklarung von Synkopen
1-266.3  Medikamentdser Provokationstest (zur Erkennung von Arrhythmien)
1-266.x  Sonstige

1-266.y  N.n.bez.

1-268 Kardiales Mapping

1-268.0  Rechter Vorhof

1-268.1  Linker Vorhof

1-268.2  Gemeinsamer Vorhof

1-268.3  Rechter Ventrikel

1-268.4  Linker Ventrikel

1-268.5  Funktionell/morphologisch univentrikulares Herz
1-268.x  Sonstige

1-268.y  N.n.bez.

1-269 Magnetokardiographie
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1-273

1-273.1
1-273.2
1-2735
1-273.6
1-273.x
1-273.y
1-274

1-274.0

1-274.1
1-274.2
1-274.3

1-274.4
1-274.x
1-274.y
1-275

1-275.0
1-275.1
1-275.2
1-275.3

1-275.4
1-275.5
1-275.6
1-275.x
1-275.y
1-276

1-276.0
1-276.1
1-276.2

1-276.x

Diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Kreislauf
Exkl.: Kathetergestiitzte elektrophysiologische Untersuchung des Herzens (1-265 ff.)

Rechtsherz-Katheteruntersuchung

Inkl.: Katheteruntersuchung von A. pulmonalis, rechtem Ventrikel, rechtem Vorhof und V. cava
Druckmessung, Druckgradientenbestimmung, Messung des Herzzeitvolumens, Bestimmung
des pulmonalen Gefd3widerstandes und Messung unter Belastung

Hinw..: Bei einer kombinierten Links- und Rechtsherz-Katheteruntersuchung ist jeweils ein Kode fiir
die Rechtsherz-Katheteruntersuchung und ein Kode fiir die Linksherz-Katheteruntersuchung
anzugeben

Oxymetrie

Druckmessung mit Messung des Shuntvolumens
Messung der pulmonalen Flussreserve

Messung des Lungenwassers

Sonstige

N.n.bez.

Transseptale Linksherz-Katheteruntersuchung
Inkl.: Katheteruntersuchung von Aorta, linkem Ventrikel, linkem Vorhof und Pulmonalvenen
Punktion des Vorhofseptums

Druckmessung
Inkl.: Druckgradientenbestimmung

Oxymetrie
Druckmessung mit Messung des Shuntvolumens
Sondierung des Vorhofseptums

.30 Mit Nadel
.31 Mit Radiofrequenz-Sondierungsdraht
.3x  Sonstige

Sondierung des Ventrikelseptums
Sonstige
N.n.bez.

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung

Hinw.: Bei einer kombinierten Links- und Rechtsherz-Katheteruntersuchung ist jeweils ein Kode fiir
die Rechtsherz-Katheteruntersuchung und ein Kode fiir die Linksherz-Katheteruntersuchung
anzugeben

Koronarangiographie ohne weitere Malinahmen
Koronarangiographie und Druckmessung im linken Ventrikel
Koronarangiographie, Druckmessung und Ventrikulographie im linken Ventrikel

Koronarangiographie, Druckmessung und Ventrikulographie im linken Ventrikel,
Druckmessung in der Aorta und Aortenbogendarstellung

Koronarangiographie, Druckmessung in der Aorta und Aortenbogendarstellung
Koronarangiographie von Bypassgefalen

Ventrikulographie mit Druckmessung im linken Ventrikel und Aortenbogendarstellung
Sonstige

N.n.bez.

Angiokardiographie als selbstiandige MaBnahme

Pulmonalisangiographie

Aortographie

Ventrikulographie

.20 Rechter Ventrikel
.21 Linker Ventrikel
.22 Rechter und linker Ventrikel

Sonstige
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1-276y  N.n.bez.

1-277 Herzkatheteruntersuchung bei funktionell/morphologisch univentrikularem Herzen
1-277.0  Ohne Duktusabhangigkeit

1-277.1  Mit duktusabhangigem Blutfluss im Lungenkreislauf

1-277.2  Mit duktusabhangigem Blutfluss im Kérperkreislauf

1-277.x  Sonstige

1-277.y  N.n.bez.

1-279 Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Gefallen
1-279.0  Bestimmung des Herzvolumens und der Austreibungsfraktion

1-279.1  Quantitative regionale Funktionsanalyse

1-279.2  Densitometrie des Ventrikels

1-279.3  Densitometrie des Myokardes

1-279.4  Densitometrie der grofen Gefale

1-279.5 Intrakardiale Kontraktionsanalyse

.50 Im dreidimensionalen System
.51 Mit einem Druck und Kontraktilitdt messenden Dopplerdraht (DPDT)
.5x Sonstige

1-279.6  Sondierung des Ductus arteriosus Botalli

1-279.7  Sondierung eines operativ angelegten Shunts

1-279.8  Sondierung von Kollateralgefalien

1-279.9  Angioskopie
Hinw.: Eine durchgefiihrte Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-497 ff.)
1-279.a  Koronarangiographie mit Bestimmung der intrakoronaren Druckverhaltnisse durch
Druckdrahtmessung
Inkl.: Bestimmung der fraktionellen myokardialen Flussreserve [FFRmyo]
Bestimmung von Druckindizes ohne Vasodilatation

1-279.b  Bestimmung des portovendsen Druckgradienten
Inkl.:  Messung des Hepatic-Venous-Pressure-Gradient [HVPG]

.b0 Durch indirekte Messung des Pfortaderdruckes
Inkl.:  Messung des Lebervenenverschlussdruckes

.b1 Durch direkte Messung des Pfortaderdruckes
Inkl.: Endosonographisch gesteuerte Messung des Pfortader- und Lebervenendruckes durch transgastrale oder
transduodenale Punktion

1-279.x  Sonstige
1-279.y  N.n.bez.

Funktionsuntersuchungen des Verdauungstraktes
Exkl.: Diagnostische Endoskopie des Verdauungstraktes (1-63, 1-64, 1-65)

1-313 Osophagusmanometrie
1-313.0  Durchzugsmanometrie

1-313.1  Hochauflésende Manometrie
Inkl.: High-Resolution-Osophagus-Manometrie [HRM]
Hinw.: Die Sonde verfiigt iiber mindestens 20 Druckabnahmepunkte
.10 Einfach

.1 Langzeit-Manometrie
Hinw.: Dauer mindestens 24 Stunden

1-313.2  Impedanz-Planimetrie
1-313.x  Sonstige

1-314 Manometrie der Gallen- und Pankreasgénge
Inkl.: Papillenmanometrie

1-315 Anorektale Manometrie
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1-316 pH-Metrie des Osophagus
1-316.0 Einfach
1-316.1  Langzeit-pH-Metrie

.10 Ohne Langzeit-Impedanzmessung
A1 Mit Langzeit-Impedanzmessung

1-316.x  Sonstige
1-316.y  N.n.bez.

1-317 pH-Metrie des Magens
1-317.0  Einfach

1-317.1  Langzeit-pH-Metrie
1-317.x  Sonstige

1-317.y  N.n.bez.

1-318 Diinndarmmanometrie

1-319 Dickdarmmanometrie
Inkl.: Barostat
Exkl.: Anorektale Manometrie

Untersuchung des Harntraktes

1-334 Urodynamische Untersuchung
Exkl.: Uroflowmetrie

1-334.0 Urodynamische Untersuchung mit gleichzeitiger Anwendung elektrophysiologischer
Methoden

1-334.1  Blasendruckmessung
Inkl.: Langzeitdruckmessung

1-334.2  Video-Urodynamik
1-334.x  Sonstige
1-334.y  N.n.bez.

1-335 Messung des Urethradruckprofils

1-336 Harnréhrenkalibrierung

Biopsie ohne Inzision
(1-40...1-49)

Inkl.: Perkutane (Fein-)Nadelbiopsie, Stanzbiopsie [Punchbiopsie], durch bildgebende Verfahren gesteuerte
perkutane Biopsie, endoskopische Biopsie, endosonographische Biopsie, arthroskopische Biopsie,
Saugbiopsie

Exkl.: Biopsie durch Inzision, intraoperative Biopsie, Biopsie bei diagnostischer Endoskopie durch Inzision und
intraoperativ (1-50 bis 1-58)

Hinw.: Das Anésthesieverfahren bei einer diagnostischen Maflnahme kann zusétzlich kodiert werden, sofern die
diagnostische Mallnahme iiblicherweise ohne Allgemeinanésthesie durchgefiihrt wird (8-90)
Die diagnostische Anwendung eines OP-Roboters ist zusétzlich zu kodieren (1-999.6 ft.)
Die Anwendung eines diagnostischen Navigationssystems ist zusdtzlich zu kodieren (1-999.0 ff.)

EET] Biopsie ohne Inzision an Nervensystem und endokrinen Organen

1-401 Perkutane Biopsie an intrakraniellem Gewebe mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren

1-401.0  GroBhirn
1-401.1  Stammganglien
1-401.2  Hirnstamm
1-401.3  Kleinhirn
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1-401.4  Hirnnerven und Ganglien, intrakraniell
1-401.5  Hirnhaute

1-401.x  Sonstige

1-401.y  N.n.bez.

1-404 Perkutane (Nadel-)Biopsie an intraspinalem Gewebe
1-404.0 Ruckenmark

1-404.1  Ruckenmarknerven und Spinalganglien, intraspinal
1-404.2  Ruckenmarkhaute

1-404.x  Sonstige

1-404.,y  N.n.bez.

1-405 Perkutane (Nadel-)Biopsie an peripheren Nerven
1-405.0« Hirnnerven, extrakraniell
1-405.1< Plexus brachialis

1-405.2— Nerven Schulter

1-405.3< Nerven Arm

1-405.4— Nerven Hand

1-405.5  Nerven Rumpf

1-405.6<— Plexus lumbosacralis

1-405.7 Nerven Leiste und Beckenboden
1-405.8< Nerven Bein

1-405.9<— Nerven Ful®

1-405.x<~ Sonstige

1-405.y  N.n.bez.

1-406 Perkutane (Nadel-)Biopsie an endokrinen Organen
Exkl.: Perkutane (Nadel-)Biopsie des Pankreas (1-441.2)
Perkutane (Nadel-)Biopsie am Hoden (1-463.4)
Perkutane (Nadel-)Biopsie am Ovar (1-470.0)

1-406.0 Hypophyse
1-406.1  Corpus pineale
1-406.2  Schilddriise
1-406.3<— Nebenschilddriisen
1-406.5~ Nebenniere
1-406.x<— Sonstige

1-406.y  N.n.bez.

1-407 Perkutane Biopsie an endokrinen Organen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren
Exkl.: Perkutane (Nadel-)Biopsie des Pankreas (1-442.2)
Perkutane (Nadel-)Biopsie am Hoden (1-465.4)
Perkutane (Nadel-)Biopsie am Ovar (1-474.0)

1-407.0  Hypophyse
1-407.1  Corpus pineale
1-407.2  Schilddrise
1-407.3< Nebenschilddrisen
1-407.5— Nebenniere
1-407.x<— Sonstige

1-407.y  N.n.bez.
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1-408
1-408.0

1-408 x>
1-408.y

1-410
1-411
1-412
1-412.0>
1-412.16>
1-413
1-413.0¢>
1-413.1¢>
1-414
1-414.0
1-414.1
1-414.x
1-414.y
1-415

1-420
1-420.0
1-420.1
1-420.2
1-420.3
1-420.4
1-420.5
1-420.6
1-420.7
1-420 x>
1-420.y
1-421
1-421.0
1-421.1
1-421.2
1-421.x
1-421.y

Endosonographische Biopsie an endokrinen Organen

Nebenniere
Hinw.: Eine Endosonographie ist gesondert zu kodieren (3-05a)

Sonstige
N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision an Auge, Ohr, Nase und Haut von Gesicht und

Kopf
Inkl.:  Endoskopische Biopsie

Biopsie ohne Inzision an der Ohrmuschel

Biopsie ohne Inzision am duBeren Gehérgang durch Otoskopie
Biopsie ohne Inzision an Augenlid und Augenbraue

Augenlid

Augenbraue

Biopsie ohne Inzision an Konjunktiva und Kornea

Konjunktiva

Kornea

Biopsie ohne Inzision an der Nase
Naseninnenraum
Nasennebenhdhlen

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision an der Gesichtshaut
Inkl.:  Kopthaut

Biopsie ohne Inzision an Mund, Mundhohle, Larynx, Pharynx und

blutbildenden Organen
Inkl.: Endoskopische Biopsie

Biopsie ohne Inzision an Mund und Mundhéhle
Lippe

Zunge

Gaumen

Gingiva

Alveolarkamm

Wangenschleimhaut

Mundboden

Speicheldriise und Speicheldriisenausfiihrungsgang
Sonstige

N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision am Larynx
Supraglottis

Glottis

Subglottis

Sonstige

N.n.bez.
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1-422
1-422.0

1-422.1
1-422.2
1-422.x
1-422.y
1-424

1-425
1-425.0¢>
1-425.1c>
1-425.2¢>
1-425.3
1-425.4
1-4255¢>
1-425.6
1-425.7
1-425.8
1-425.9
1-425 x>
1-425.y
1-426

1-426.0~
1-426.1
1-426.2

1-426.3
1-426.4
1-426.5¢>
1-426.6¢>
1-426.7
1-426.8
1-426.9
1-426.a¢>
1-426 x>
1-426.y
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Biopsie ohne Inzision am Pharynx
Oropharynx

.00 Uvula
.01 Tonsillen
.Ox— Sonstige

Hypopharynx
Nasopharynx
Sonstige
N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark
Inkl.: Stanzbiopsie

(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus
Lymphknoten, zervikal

Lymphknoten, supraklavikular (Virchow-Druse)
Lymphknoten, axillar

Lymphknoten, mediastinal

Lymphknoten, paraaortal

Lymphknoten, iliakal

Lymphknoten, pelvin

Lymphknoten, inguinal

Milz

Thymus

Sonstige

N.n.bez.

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren
Hinw.. Eine Endosonographie ist gesondert zu kodieren

Lymphknoten, zervikal
Lymphknoten, supraklavikular (Virchow-Druse)
Lymphknoten, axillar

.20 Ohne Markierung

21— Mit Clip-Markierung

.22~ Mit 1 magnetischen Marker

.23 Mit 2 oder mehr magnetischen Markern
.2x— Mit sonstiger Markierung

Lymphknoten, mediastinal
Lymphknoten, paraaortal
Lymphknoten, iliakal
Lymphknoten, pelvin
Lymphknoten, inguinal
Milz

Thymus

Lymphknoten, mesenterial
Sonstige

N.n.bez.
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1-430

1-430.0

1-430.1

1-430.2

1-430.3

1-430.x>
1-430.y
1-431
1-431.0
14311
1-431.2
1-431.x-
1-431.y
1-432

1-432.0

1-432.1¢>
1-432.2
1-432 x>
1-432.y

Biopsie ohne Inzision an respiratorischen Organen
Inkl.: Endoskopische Biopsie
Hinw.: Eine Endoskopie ist gesondert zu kodieren

Eine Endosonographie ist gesondert zu kodieren

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen

Hinw.: Die nachfolgenden Kodes umfassen die Entnahme von 1 bis 5 Biopsien
Die Entnahme von mehr als 5 Biopsien ist mit dem Kode Stufenbiopsie zu kodieren

Trachea

.00  Zangenbiopsie

.01 Kryobiopsie

.0Ox Sonstige

Bronchus

.10 Zangenbiopsie

11— Kryobiopsie

.12~ Biopsie durch Schlingenabtragung

.1x— Sonstige

Lunge

Inkl.: Transosophageale Biopsie, transbronchiale Biopsie

.20 Zangenbiopsie

21— Kryobiopsie

.2x<— Sonstige

Stufenbiopsie

.30  Zangenbiospie

.31 Kryobiopsie

.3x  Sonstige

Sonstige

N.n.bez.

Perkutane (Nadel-)Biopsie an respiratorischen Organen

Lunge

Pleura

Zwerchfell

Sonstige

N.n.bez.

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch bildgebende

Verfahren
Exkl.: Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen (1-430 ft.)

Lunge

.00~ Durch Feinnadelaspiration

.01~ Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der Biopsieregion
.02~ Durch Stanzbiopsie mit Clip-Markierung der Biopsieregion
.Ox— Sonstige

Pleura
Zwerchfell
Sonstige
N.n.bez.
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1-440
1-440.6

1-440.7
1-440.8
1-440.9

1-440.a

1-440.x
1-440.y
1-441

1-441.0
1-441.1
1-441.2

1-442

1-442.0
1-442.1
1-442.2
1-442.3

1-442.4
1-442.x
1-442.y
1-444

1-444.6
1-444.7
1-444
1-444.y
1-445

1-446
1-447
1-448

1-448.0
1-448.1
1-448.x
1-448.y
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Biopsie ohne Inzision an den Verdauungsorganen

Inkl.: Biopsie an hepatobilidrem System und Pankreas
Endoskopische Biopsie

Hinw.: Eine Endoskopie ist gesondert zu kodieren

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und Pankreas
Hinw.: Die Entnahme von mehr als 5 Biopsien ist mit dem Kode Stufenbiopsie zu kodieren

Gallengange
Inkl.: Biirstenzytologie

Sphincter Oddi und Papilla duodeni major
Pankreas

Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt
Inkl.: Biirstenzytologie

1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt
Inkl.: Biirstenzytologie

Sonstige
N.n.bez.

Perkutane (Nadel-)Biopsie an hepatobilidrem System und Pankreas
Leber

Gallenblase

Pankreas

Perkutane Biopsie an hepatobilidrem System und Pankreas mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren
Exkl.: Endoskopische Biopsie an Gallengéngen und Pankreas (1-440 ff.)

Leber
Gallenblase
Pankreas
Gallengange

.30 Nadelbiopsie
.31 Transluminal, mit Schleuse

Sphincter Oddi und Papilla duodeni major
Sonstige
N.n.bez.

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt
Hinw.: Die Entnahme von mehr als 5 Biopsien ist mit dem Kode Stufenbiopsie zu kodieren

Stufenbiopsie

1 bis 5 Biopsien
Sonstige
N.n.bez.

Endosonographische Feinnadelpunktion am oberen Verdauungstrakt
Hinw.: Eine Endosonographie ist gesondert zu kodieren (3-051, 3-053, 3-054)

Endosonographische Feinnadelpunktion am unteren Verdauungstrakt
Hinw.. Eine Endosonographie ist gesondert zu kodieren (3-057, 3-058)

Endosonographische Feinnadelpunktion am Pankreas
Hinw.: Eine Endosonographie ist gesondert zu kodieren (3-056)

Endosonographische Feinnadelpunktion am hepatobilidren System
Hinw.: Eine Endosonographie ist gesondert zu kodieren (3-055 ff., 3-05x)

Leber
Gallengange
Sonstige
N.n.bez.
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1-449 Andere Biopsie ohne Inzision an anderen Verdauungsorganen
1-449.0  Analkanal

1-449.1  Analrand

1-449.2  Perianalregion

1-449.x  Sonstige

1-449.y  N.n.bez.

EEP Biopsie ohne Inzision an Harnorganen und minnlichen

Genitalorganen
Inkl.: Endoskopische Biopsie

Biopsie bei diagnostischer Endoskopie iiber ein Stoma
Hinw.: Eine Endoskopie ist gesondert zu kodieren

1-460 Transurethrale Biopsie an Harnorganen und Prostata
Hinw.: Die nachfolgenden Kodes umfassen die Entnahme von 1 bis 5 Biopsien
Die Entnahme von mehr als 5 Biopsien ist mit dem Kode Stufenbiopsie zu kodieren
Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.4 ff.)

1-460.0— Nierenbecken
1-460.1< Ureter
1-460.2 Harnblase
1-460.3  Urethra
1-460.4  Prostata
1-460.5 Stufenbiopsie
1-460.x< Sonstige
1-460.y  N.n.bez.

1-461 Perkutan-nephroskopische Biopsie an Harnorganen
Hinw.: Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.4 ff.)

1-461.0— Nierenbecken
1-461.1— Ureter
1-461.x< Sonstige
1-461.y  N.n.bez.

1-462 Perkutan-zystoskopische Biopsie an Harnorganen und Prostata
Hinw.: Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.4 ff.)

1-462.0— Nierenbecken
1-462.1<~ Ureter
1-462.2  Harnblase
1-462.3  Urethra
1-462.4  Prostata
1-462.x<> Sonstige
1-462.y  N.n.bez.

1-463 Perkutane (Nadel-)Biopsie an Harnorganen und mannlichen Genitalorganen

Exkl.: Perkutane Biopsie an Harnorganen und ménnlichen Genitalorganen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren (1-465 ff.)

1-463.0—~ Niere

1-463.1 Prostata
.10 Stanzbiopsie
A1 Saugbiopsie

1-463.2— Vesiculae seminales
1-463.3  Penis

1-463.4— Hoden

1-463.5— Epididymis

37/662



Systematisches Verzeichnis

1-463.6¢>
1-463.7¢>
1-463.8
1-463.9
1-463 x>
1-463.y
1-464

1-464.0

1-464.1
1-464.2
1-464 x—
1-464.y
1-465

1-465.0
1-465.2<
1-465.3
1-465.4
1-465.5«
1-465.6—
1-465.7
1-465.8
1-465.9

1-465.a
1-465.x
1-465.y
1-466

1-466.0

1-466.1<
1-466.x—
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Ductus deferens
Funiculus spermaticus
Skrotum

Perineum

Sonstige

N.n.bez.

Transrektale Biopsie an mannlichen Genitalorganen
Exkl.: Transrektale Biopsie an méinnlichen Genitalorganen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren (1-466 ff.)

Prostata, Stanzbiopsie

.00  Weniger als 20 Zylinder
.01 20 oder mehr Zylinder

Inkl.: Extensive Prostatastanzbiopsie
Prostata, Saugbiopsie
Vesiculae seminales
Sonstige
N.n.bez.

Perkutane Biopsie an Harnorganen und mannlichen Genitalorganen mit Steuerung
durch bildgebende Verfahren
Hinw.: Die nachfolgenden Kodes umfassen die Entnahme von 1 bis 5 Biopsien
Die Entnahme von mehr als 5 Biopsien ist mit dem Kode Stufenbiopsie zu kodieren
Die Anwendung eines diagnostischen Navigationssystems ist gesondert zu kodieren (1-999.0
ff.)

Niere

Vesiculae seminales
Penis

Hoden

Epididymis

Ductus deferens
Funiculus spermaticus
Stufenbiopsie
Prostata, Stanzbiopsie

.90  Weniger als 20 Zylinder
91 20 oder mehr Zylinder

Inkl.: Extensive Prostatastanzbiopsie
Prostata, Saugbiopsie
Sonstige
N.n.bez.

Transrektale Biopsie an mannlichen Genitalorganen mit Steuerung durch

bildgebende Verfahren

Hinw.: Die Anwendung eines diagnostischen Navigationssystems ist zusétzlich zu kodieren (1-
999.0 ff.)

Prostata, Stanzbiopsie

Hinw.: Das bildgebende Verfahren (z.B. Endosonographie, MRT) ist gesondert zu kodieren (Kap.
3)
Die computertechnische Bildfusion verschiedener bildgebender Modalitdten ist zusétzlich zu
kodieren (3-997)

.00  Weniger als 20 Zylinder

.01 20 oder mehr Zylinder

Inkl.: Extensive Prostatastanzbiopsie
Vesiculae seminales

Sonstige
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1-466.y

1-470
1-470.0
1-470.1
1-470.2
1-470.3
1-470.4
1-470.5

1-470.6

1-470.x>
1-470.y
1-471
1-471.0
1-471.1
1-471.2
1-471.x
1471y
1-472
1-472.0
1-472.x
1-472.y
1-473

1-473.0
1-473.1
1-473.2
1-473.3
1-473.x
1-473.y
1-474

1-474.0
1-474 1
1-474.2
1-474.3
1-474.4
1-474.5

1-474.6

1-474 x>
1-474.y

N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision an weiblichen Genitalorganen
Inkl.: Biopsie ohne Inzision am graviden Uterus

(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an weiblichen Genitalorganen
Ovar

Tuba(e) uterina(e)

Uterus

Ligamente des Uterus

Vagina

Vulva
Exkl.: Exzision von erkranktem Gewebe der Vulva (5-712.0)

Perineum
Exkl.: Exzision an der Vulva unter Mitnahme der Haut des Perineums (5-712.0)

Sonstige
N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision am Endometrium
Diagnostische Mikrokurettage (Strichkulrettage)
Diagnostische Aspirationskurettage
Diagnostische fraktionierte Kurettage

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision an der Cervix uteri
Zervixabrasio

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision am graviden Uterus mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren

Chorionzotten, perkutan
Chorionzotten, transvaginal

Fetus

Nabelschnurgefalle [Chordozentese]
Sonstige

N.n.bez.

(Perkutane) Biopsie an weiblichen Genitalorganen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren
Hinw.: Eine durchgefiihrte diagnostische Kolposkopie ist gesondert zu kodieren (1-671)

Ovar

Tuba(e) uterina(e)
Uterus

Ligamente des Uterus
Vagina

Vulva
Exkl.: Exzision von erkranktem Gewebe der Vulva (5-712.0)

Perineum
Exkl.: Exzision an der Vulva unter Mitnahme der Haut des Perineums (5-712.0)

Sonstige
N.n.bez.
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1-480
1-480.0
1-480.1c>
1-480.2¢>
1-480.3>
1-480.4
1-480.5
1-480.6
1-480.7
1-480.8>
1-480.x
1-480.y
1-481
1-481.0
1-481.1¢>
1-481.2¢>
1-481.3¢>
1-481.4
1-481.5
1-481.6¢>
1-481.7
1-481.8¢>
1-481 x>
1-481.y
1-482

1-482.0>
1-482.1¢>
1-482.2¢>
1-482.3¢>
1-482 4>
1-482.5¢
1-482.6¢>
1-482.7 ¢
1-482.8¢>
1-482.9¢>
1-482.a¢>
1-482 x>
1-482.y
1-483
1-483.0>
1-483.1c>
1-483.2¢>
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Biopsie ohne Inzision an Knochen und Gelenken
Inkl.: Biopsie ohne Inzision an Schleimbeuteln
Exkl.: Biopsie ohne Inzision am Knochenmark (1-424)

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen
Skapula, Klavikula, Rippen und Sternum
Humerus

Radius und Ulna

Karpale, Metakarpale und Phalangen Hand
Wirbelsaule

Becken

Femur und Patella

Tibia und Fibula

Tarsale, Metatarsale und Phalangen Fuf}
Sonstige

N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende Verfahren
Skapula, Klavikula, Rippen und Sternum
Humerus

Radius und Ulna

Karpale, Metakarpale und Phalangen Hand
Wirbelsaule

Becken

Femur und Patella

Tibia und Fibula

Tarsale, Metatarsale und Phalangen Fuf}
Sonstige

N.n.bez.

Arthroskopische Biopsie an Gelenken
Hinw..: Die Arthroskopie ist gesondert zu kodieren (1-697 ft.)

Kiefergelenk

Schultergelenk
Akromioklavikulargelenk
Sternoklavikulargelenk
Ellenbogengelenk
Handgelenk

Hiftgelenk

Kniegelenk

Oberes Sprunggelenk
Sonstige Gelenke am Ful
Fingergelenk

Sonstige

N.n.bez.

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln
Kiefergelenk

Gelenke des Schulterguirtels
Ellenbogengelenk
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1-483.3
1-483.4>
1-483.5c>
1-483.6
1-483.7
1-483.8>
1-483.9¢>
1-483.a
1-483.b>
1-483 x>
1-483.y
1-484

1-484.0>
1-484 1>
1-484 2>
1-484 3>
1-484 4>
1-484 5>
1-484 .6
1-484.7
1-484.8>
1-484.9>
1-484.a

1-484 b
1-484 x>
1-484.y

1-490

1-490.0
1-490.1¢>
1-490.2¢>
1-490.3>
1-490.4
1-490.5¢>
1-490.6
1-490.7
1-490.x
1-490.y
1-491
1-491.0
1-491.1
1-491.2¢>

Handgelenk

Thorakales Gelenk
Gelenk an der Wirbelsaule
Hiftgelenk

Kniegelenk

Oberes Sprunggelenk
Sonstige Gelenke am Ful}
Schleimbeutel
Fingergelenk

Sonstige

N.n.bez.

Perkutane Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln mit Steuerung durch

bildgebende Verfahren
Kiefergelenk

Gelenke des Schultergiirtels
Ellenbogengelenk
Handgelenk

Thorakales Gelenk
Gelenk an der Wirbelsaule
Huftgelenk

Kniegelenk

Oberes Sprunggelenk
Sonstige Gelenke am Ful
Schleimbeutel
Fingergelenk

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie ohne Inzision an anderen Organen und Geweben

Inkl.: Biopsie ohne Inzision an Peritoneum und Retroperitoneum
Exkl.: Biopsie ohne Inzision am ménnlichen Perineum (1-463.9)
Biopsie ohne Inzision am weiblichen Perineum (1-470.6)

Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut
Inkl.: Biopsie an der Haut durch Inzision

Hals

Schulterregion

Oberarm und Ellenbogen
Unterarm und Hand
Rumpf

Oberschenkel
Unterschenkel

Ful

Sonstige

N.n.bez.

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Muskeln und Weichteilen
Hals

Schulterregion

Oberarm und Ellenbogen
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1-491.3
1-491.4
1-491.5«
1-491.6—
1-491.7
1-491 . x—
1-491.y
1-492

1-492.0
1-492.1c>
1-492.2>
1-492.3¢>
1-492.4
1-492.5>
1-492 6>
1-492.7
1-492.x>
1-492.y
1-493

1-493.0
1-493.1
1-493.2
1-493.3

1-493.4
1-493.5

1-493.6
1-493.7
1-493.8
1-493.9
1-493.a
1-493.b
1-493.c
1-493 x>
1-493.y
1-494

1-494.0
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Unterarm und Hand
Rumpf
Oberschenkel
Unterschenkel

Ful

Sonstige

N.n.bez.

Perkutane Biopsie an Muskeln und Weichteilen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren

Hals

Schulterregion

Oberarm und Ellenbogen
Unterarm und Hand
Rumpf

Oberschenkel
Unterschenkel

Ful

Sonstige

N.n.bez.

Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben
Exkl.: Biopsie ohne Inzision an Lymphknoten, Milz und Thymus (1-425 ff.)
Biopsie ohne Inzision am ménnlichen Perineum (1-463.9)
Biopsie ohne Inzision am weiblichen Perineum (1-470.6)

Myokard
Perikard
Mediastinum
Mamma

.30~ Durch Feinnadelaspiration

.31< Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der Biopsieregion
.32~ Durch Stanzbiopsie mit Clip-Markierung der Biopsieregion
.3x— Sonstige

Brustwand

Bauchwand
Inkl.: Nabel

Peritoneum
Beckenperitoneum
Retroperitoneales Gewebe
Perivesikales Gewebe
Periprostatisches Gewebe
Lymphozele

Urozele

Sonstige

N.n.bez.

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren

Exkl.: Biopsie ohne Inzision an Lymphknoten, Milz und Thymus (1-426 ff.)

Hinw..: Das bildgebende Verfahren (z.B. Endosonographie) ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)
Myokard

Exkl.: Transvendse und transarterielle Biopsie (1-497 ff.)
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1-494.1
1-494.2

1-494.3

1-494.4
1-494.5

1-494.6
1-494.7
1-494.8
1-494.9
1-494.a
1-494.b
1-494.c—
1-494 x—
1-494.y
1-497
1-497.0
1-497 1
1-497.2
1-497.3
1-497 4
1-497 .x
1-497.y

Perikard
Mediastinum

.20 Durch Feinnadelpunktion
.2x Sonstige

Mamma

.30 Durch Feinnadelaspiration

.31~ Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der Biopsieregion
.32~ Durch Stanzbiopsie mit Clip-Markierung der Biopsieregion
.3x— Sonstige

Brustwand

Bauchwand
Inkl.: Nabel

Peritoneum
Beckenperitoneum
Retroperitoneales Gewebe
Perivesikales Gewebe
Periprostatisches Gewebe
Lymphozele

Urozele

Sonstige

N.n.bez.

Transvenose oder transarterielle Biopsie
Endokard

Endomyokard

Myokard

Leber

Niere

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie durch Inzision
(1-50...1-58)

Inkl.: Intraoperative Biopsie, Biopsie bei diagnostischer Endoskopie durch Inzision und intraoperativ

Exkl.: Biopsie ohne Inzision (1-40 bis 1-49)
Arthroskopische Biopsie (1-482 ff.)
Biopsie bei Staging-Laparotomie zur Diagnostik lymphatischer Systemerkrankungen (5-401.6)
Biopsie bei Staging-Laparoskopie zur Diagnostik lymphatischer Systemerkrankungen (5-401.b)

Hinw.: Die Bezeichnung "durch Inzision" bezieht sich auf die Art des Zuganges

Das Anésthesieverfahren bei einer diagnostischen MaBinahme kann zusétzlich kodiert werden, sofern die
diagnostische Mallnahme iiblicherweise ohne Allgemeinanésthesie durchgefiihrt wird (8-90)

1-501~

1-502
1-502.0
1-502.1
1-502.2+

Biopsie an Mamma, Knochen und Muskeln durch Inzision

Biopsie der Mamma durch Inzision
Exkl.: Exzisionsbiopsie der Mamma (5-870.9 ft.)

Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision
Hals

Schulterregion

Oberarm und Ellenbogen
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1-502.3« Unterarm und Hand
1-502.4  Rumpf

1-502.5~ Oberschenkel
1-502.6— Unterschenkel
1-502.7 Ful}

1-502.x<> Sonstige

1-502.y  N.n.bez.

1-503 Biopsie an Knochen durch Inzision
Exkl.: Biopsie an Schidelknochen durch Inzision (1-510 ff.)

1-503.0  Skapula, Klavikula, Rippen und Sternum
1-503.1< Humerus

1-503.2« Radius und Ulna

1-503.3« Karpale, Metakarpale und Phalangen Hand
1-503.4  Wirbelsaule

1-503.5 Becken

1-503.6» Femur und Patella

1-503.7— Tibia und Fibula

1-503.8— Tarsale, Metatarsale und Phalangen Fuf}
1-503.y  N.n.bez.

1-504 Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln durch Inzision
1-504.0— Kiefergelenk

1-504.1< Gelenke des Schultergirtels
1-504.2+ Ellenbogengelenk

1-504.3<— Handgelenk

1-504.4— Thorakales Gelenk

1-504.5~ Gelenk an der Wirbelsaule
1-504.6— Huftgelenk

1-504.7— Kniegelenk

1-504.8—~ Oberes Sprunggelenk
1-504.9< Sonstige Gelenke am Ful}
1-504.a  Schleimbeutel

1-504.b— Fingergelenk

1-504.c—~ Sonstige Gelenke an der Hand
1-504.x~ Sonstige

1-504.y  N.n.bez.

EEI] Biopsie an Nervengewebe, Hypophyse, Corpus pineale durch Inzision

und Trepanation von Schadelknochen
Inkl.: Stereotaktische Biopsie an intrakraniellem Gewebe

1-510 Biopsie an intrakraniellem Gewebe durch Inzision und Trepanation von
Schéadelknochen
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ff.)

1-510.0  Grofhirn

1-510.1  Stammganglien

1-5610.2  Hirnstamm

1-510.3  Kleinhirn

1-510.4  Intrakranielle Teile von Hirnnerven und Ganglien
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1-510.5
1-510.6
1-510.7
1-510.8
1-510.9
1-510.x
1-510.y
1-511

1-511.0

1-511.1
1-511.2
1-511.3
1-511.4
1-511.5
1-511.6
1-511.x
1-511.y
1-512
1-512.0
1-512.1
1-512.2
1-512.3
1-512.x
1-512.y
1-513
1-513.0>
1-513.1
1-513.2¢>
1-513.3
1-513.4>
1-513.5
1-513.6¢
1-513.7
1-513.8¢
1-513.9
1-513.x
1-513.y
1-514
1-514.0
1-514.1
1-515
1-515.0
1-515.1

Intrakranielle BlutgefaRe
Hirnhaute

Kalotte

Schadelbasis
Gesichtsschadel
Sonstige

N.n.bez.

Stereotaktische Biopsie an intrakraniellem Gewebe
Hinw.: Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren

Grofhirn

.00 1 bis 5 Entnahmestellen
.01 Mehr als 5 Entnahmestellen

Stammganglien

Hirnstamm

Kleinhirn

Intrakranielle Teile von Hirnnerven und Ganglien
Intrakranielle Blutgefale

Hirnhaute

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie an intraspinalem Gewebe durch Inzision
Ruckenmark

Intraspinale Teile von Riickenmarknerven und Spinalganglien
Ruckenmarkhaute

Diagnostische Erdéffnung des Ruckenmarkkanals

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie an peripheren Nerven durch Inzision

Hirnnerven, extrakraniell

Plexus brachialis

Nerven Schulter

Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis

Nerven Leiste und Beckenboden

Nerven Bein

Nerven FulR

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie an Hypophyse und Corpus pineale durch Inzision
Hypophyse transseptal/transsphenoidal

Corpus pineale transseptal/transsphenoidal

Stereotaktische Biopsie an Hypophyse und Corpus pineale
Hypophyse

Corpus pineale
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EEF] Biopsie an Augen und Augenanhangsgebilden durch Inzision
1-520—~ Biopsie am Augenlid durch Inzision

1-522+~ Biopsie an Tranendriise und Tranendriisenausfiihrungsgang durch Inzision
1-529 Biopsie an anderen Teilen des Auges durch Inzision

1-529.0— lIris

1-529.1«~ Corpus ciliare

1-529.2« Sklera

1-529.3- Linse

1-529.4— Retina

1-529.5~ Choroidea

1-529.6 Augenmuskel oder Augenmuskelsehne

1-529.7— Orbita

1-529.8 Tranenwege

1-529.x~ Sonstige

1-529.y  N.n.bez.

EEX] Biopsie an Ohr und Nase durch Inzision
1-531— Biopsie am duBeren Gehdrgang durch Inzision
1-532 Biopsie an anderen Teilen des Ohres durch Inzision
1-532.0— Mittelohr

1-532.1< Innenohr

1-5632.x~ Sonstige

1-532.y  N.n.bez.

1-537 Biopsie am Naseninnenraum durch Inzision
1-538< Biopsie an den Nasennebenhohlen durch Inzision

1-539 Biopsie an anderen Teilen der Nase durch Inzision

EEZY Biopsie an Mund, Mundhéhle und Pharynx durch Inzision
1-542— Biopsie an Speicheldriise und Speicheldriisenausfiihrungsgang durch Inzision

1-545 Biopsie an anderen Strukturen des Mundes und der Mundhohle durch Inzision
Exkl.: Biopsie an der Mundschleimhaut (1-420 ff.)

1-545.1  Alveolarkamm
1-545.3  Mundboden
1-545.x  Sonstige
1-545.y  N.n.bez.

1-546 Biopsie am Oropharynx durch Inzision
1-547 Biopsie am Hypopharynx durch Inzision
1-548 Biopsie am Nasopharynx durch Inzision

1-549 Biopsie am Larynx durch Inzision
1-549.0  Supraglottis

1-549.1  Gilottis

1-549.2  Subglottis

1-549.x  Sonstige

1-549.y  N.n.bez.
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1-550
1-551

1-551.0
1-551.1
1-551.x
1-551.y
1-552

1-552.0
1-552.1
1-552.2

1-553
1-554
1-555
1-655.0
1-555.1

1-555.2
1-556

1-556.0
1-556.1
1-556.2
1-556.3
1-557

1-557.0
1-557.1

1-559

1-5659.0
1-559.1
1-659.2
1-659.3
1-559.4
1-659.5

1-559.x
1-559.y

1-560
1-560.0
1-560.1
1-561
1-561.0

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Zwerchfell und
(Retro-)Peritoneum durch Inzision

Biopsie am Zwerchfell durch Inzision

Biopsie an der Leber durch Inzision
Exkl.: Biopsie an der Leber bei Staging-Laparotomie (5-401.6)
Biopsie an der Leber bei Staging-Laparoskopie (5-401.b)

Durch Exzision
Nadelbiopsie
Sonstige
N.n.bez.

Biopsie an Gallenblase und Gallengangen durch Inzision
Gallenblase

Gallengange

Sphincter Oddi und Papilla duodeni major

Biopsie am Pankreas durch Inzision

Biopsie am Magen durch Inzision

Biopsie am Diinndarm durch Inzision

Duodenum

lleum
Inkl.:  Meckel-Divertikel

Jejunum

Biopsie am Kolon durch Inzision
Colon ascendens

Colon transversum

Colon descendens

Colon sigmoideum

Biopsie an Rektum und perirektalem Gewebe durch Inzision
Rektum
Perirektales Gewebe

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und retroperitonealem Gewebe
durch Inzision

Osophagus
Darm, n.n.bez.
Mesenterium
Omentum
Peritoneum

Retroperitoneales Gewebe
Exkl.: Retroperitoneale Lymphadenektomie (5-404.d, 5-404.¢)

Sonstige
N.n.bez.

Biopsie an Harnwegen und mannlichen Genitalorganen durch Inzision

Biopsie an Niere und perirenalem Gewebe durch Inzision
Niere

Perirenales Gewebe

Biopsie an Urethra und periurethralem Gewebe durch Inzision
Urethra
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1-561.1
1-562

1-562.0<
1-562.1<
1-562.2
1-562.3
1-562.x
1-562.y
1-563
1-563.0
1-563.1

1-564

1-564.0
1-564.1

1-564.y
1-565>
1-566

1-569
1-569.0
1-569.1—
1-569.2«
1-569.3
1-569.y

1-570

1-570.0
1-570.1
1-570.2

1-571

1-571.0
1-571.1

1-572
1-574

1-579

1-579.0
1-579.x
1-579.y

1-580
1-5680.0
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Periurethrales Gewebe

Biopsie an anderen Harnorganen durch Inzision
Exkl.: Endoskopische Biopsie (1-46)

Ureter

Periureterales Gewebe

Harnblase

Perivesikales Gewebe

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie an Prostata und periprostatischem Gewebe durch Inzision
Prostata

Periprostatisches Gewebe

Biopsie am Penis durch Inzision
Exkl.: Biopsie an der Haut des Penis (1-463.3)

Glans penis

Penisschaft

N.n.bez.

Biopsie am Hoden durch Inzision

Biopsie am mannlichen Perineum durch Inzision
Exkl.: Biopsie an der Haut des Perineums beim Mann (1-463.9)

Biopsie an anderen méannlichen Genitalorganen durch Inzision
Epididymis

Ductus deferens

Vesiculae seminales

Funiculus spermaticus

N.n.bez.

Biopsie an weiblichen Genitalorganen durch Inzision

Biopsie an Ovar, Tuba(e) uterina(e) und Ligamenten des Uterus durch Inzision
Ovar

Tuba(e) uterina(e)

Ligamente des Uterus

Biopsie an Uterus und Cervix uteri durch Inzision
Exkl.: Endoskopische Biopsie (1-47)

Corpus uteri
Cervix uteri
Biopsie an der Vagina durch Inzision

Biopsie am weiblichen Perineum durch Inzision
Exkl.: Biopsie an der Haut des Perineums bei der Frau (1-470.6, 1-474.6)

Biopsie an anderen weiblichen Genitalorganen durch Inzision
Vaginale Biopsie des Douglasraumes

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie an anderen Organen durch Inzision

Biopsie an Herz und Perikard durch Inzision
Herz
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1-580.1
1-581
1-5681.0

1-581.1
1-581.2«
1-581.3<—
1-581.4—
1-581.x<>
1-581.y
1-582
1-582.0
1-582.1«
1-583
1-584—
1-585
1-585.0
1-585.x
1-585.y
1-586

1-586.0
1-586.1«<
1-586.2
1-586.3
1-586.4
1-586.5-
1-586.6
1-586.7
1-586.8
1-586.x>
1-586.y
1-587

1-587.0¢>
1-587.1c>
1-587.2
1-587.3
1-587.4
1-587.5¢>
1-587.6>
1-587 x>
1-587.y
1-589

1-5689.0

Perikard

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch Inzision

Mediastinum
Exkl.: Biopsie an mediastinalen Lymphknoten durch Inzision (1-586.3)

Thymus
Bronchus
Lunge
Pleura
Sonstige
N.n.bez.

Biopsie an Schilddriise und Nebenschilddriisen durch Inzision
Schilddruse

Nebenschilddrisen

Biopsie an anderen Organen des Halses durch Inzision
Biopsie an der Nebenniere durch Inzision

Biopsie an anderen intraabdominalen Organen durch Inzision
Milz

Sonstige

N.n.bez.

Biopsie an Lymphknoten durch Inzision
Exkl.: Biopsie an Lymphknoten bei Staging-Laparotomie (5-401.6)
Biopsie an Lymphknoten bei Staging-Laparoskopie (5-401.b)

Zervikal
Supraklavikular
Axillar
Mediastinal
Paraaortal
lliakal
Inguinal
Pelvin
Mesenterial
Sonstige
N.n.bez.

Biopsie an BlutgefdBen durch Inzision
Exkl.: Biopsie an intrakraniellen BlutgefdB3en durch Inzision (1-510.5)

Gefalte Kopf und Hals, extrakraniell
Gefale von Schulter, Arm und Hand
Thorakale Gefalle

Abdominale Gefalie

Viszerale Gefalle

Gefalke Oberschenkel

Gefalke Unterschenkel und Ful®
Sonstige

N.n.bez.

Biopsie an anderen Organen und Geweben durch Inzision
Exkl.: Biopsie an der Haut (1-490 ff.)

Brustwand
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1-589.1 Bauchwand
Inkl.: Nabel

1-589.x  Sonstige
1-589.y  N.n.bez.

Diagnostische Endoskopie
(1-61...1-69)

Inkl.: Foto- und Videodokumentation

Exkl.: Endoskopische Fremdkorperentfernung (8-100 ff.)

Hinw.: Eine durchgefiihrte endoskopische Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-40 bis 1-49)
Das Anésthesieverfahren bei einer diagnostischen Maflnahme kann zusétzlich kodiert werden, sofern die
diagnostische Maflnahme iiblicherweise ohne Allgemeinanésthesie durchgefiihrt wird (8-90)

Die diagnostische Anwendung eines OP-Roboters ist zusitzlich zu kodieren (1-999.6 ft.)
Die Anwendung eines diagnostischen Navigationssystems ist zusétzlich zu kodieren (1-999.0 ff.)

EEI] Diagnostische Endoskopie der oberen Atemwege
Hinw..: Eine durchgefiihrte endoskopische Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-414 ff., 1-421 ff., 1-
422 ff)
1-610 Diagnostische Laryngoskopie
1-610.0  Direkt
1-610.1 Indirekt
1-610.2  Mikrolaryngoskopie
1-610.x  Sonstige
1-610.y  N.n.bez.

1-611 Diagnostische Pharyngoskopie

1-611.0  Direkt
.00  Ohne weitere Mallnahmen
.01 Mit flexiblem Endoskop (unter Sedierung) im Schlaf [Schlafendoskopie]
.0Ox Sonstige

1-611.1 Indirekt

1-611.x  Sonstige

1-611.y  N.n.bez.
1-612 Diagnostische Rhinoskopie

1-613 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop
Exkl.: Diagnostische Laryngoskopie (1-610 ff.)
Diagnostische Pharyngoskopie (1-611 ff.)
Frithrehabilitationsassessment von Patienten mit Kopf-Hals-Tumoren (1-775 ff.)

EE¥] Diagnostische Tracheobronchoskopie
Hinw.: Eine durchgefiihrte endoskopische Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-430 ff.)

1-620 Diagnostische Tracheobronchoskopie
Inkl.:  Uber ein Stoma
1-620.0  Mit flexiblem Instrument
.00 Ohne weitere MaRnahmen
.01 Mit bronchoalveolarer Lavage
.02 Mit Alveoloskopie
.03 Mit katheterbasierter Luftstrommessung
.0Ox Sonstige

1-620.1  Mit starrem Instrument
.10 Ohne weitere MalRnahmen
A1 Mit katheterbasierter Luftstrommessung
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1-620.2
1-620.3

1-620.4

1-620.x
1-620.y

1-630

1-630.0
1-630.1
1-630.x
1-630.y
1-631

1-631.0

1-631.1
1-631.x

1-631.y
1-632
1-632.0

1-632.1
1-632.x

1-632.y
1-635
1-635.0

.1x  Sonstige

Mit Autofluoreszenzlicht

Mit flexiblem ultradinnen Instrument

Hinw..: Ultradiinne Instrumente haben einen Au3endurchmesser von 4 mm oder weniger
Diese Kodes sind nur fiir Patienten, die bei stationdrer Aufnahme das 12. Lebensjahr
vollendet haben, anzugeben

.30  Ohne weitere MalRnahmen
.31 Mit bronchoalveolarer Lavage
.32 Mit Alveoloskopie

.3x Sonstige

Mit flexiblem Einmal-Instrument

Inkl.: Flexibles ultradiinnes Einmal-Instrument

Hinw.: Diese Kodes sind nur anzugeben, wenn ein nicht wiederaufbereitetes Einmal-
Tracheobronchoskop verwendet wird

.40  Ohne weitere MalRnahmen

41 Mit bronchoalveolarer Lavage

42 Mit Alveoloskopie

43 Mit katheterbasierter Luftstrommessung
Ax Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Diagnostische Endoskopie des oberen Verdauungstraktes

Hinw.: Eine durchgefiihrte endoskopische Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-440.9, 1-440.a)
Die Chromoendoskopie des oberen Verdauungstraktes ist gesondert zu kodieren (1-63b)
Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.5 ff.)

Diagnostische Osophagoskopie
Mit flexiblem Instrument

Mit starrem Instrument

Sonstige

N.n.bez.

Diagnostische Osophagogastroskopie

Bei normalem Situs

Inkl.: Bei axialer Gleithernie

Hinw.: Mit diesem Kode ist die diagnostische Osophagogastroskopie bei normaler makroskopisch-
anatomischer Lage zu kodieren

Bei Anastomosen an Osophagus und/oder Magen

Sonstige
Inkl.: Bei Lageanomalie

N.n.bez.

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie

Bei normalem Situs

Inkl.: Bei axialer Gleithernie

Hinw.: Mit diesem Kode ist die diagnostische Osophagogastroduodenoskopie bei normaler
makroskopisch-anatomischer Lage zu kodieren

Bei Anastomosen an Osophagus, Magen und/oder Duodenum

Sonstige
Inkl.: Bei Lageanomalie

N.n.bez.

Diagnostische Jejunoskopie

Bei normalem Situs

Inkl.: Bei axialer Gleithernie

Hinw.: Mit diesem Kode ist die diagnostische Jejunoskopie bei normaler makroskopisch-
anatomischer Lage zu kodieren

51/662



Systematisches Verzeichnis

1-635.1  Bei Anastomosen an Osophagus, Magen und/oder Diinndarm

1-635.x  Sonstige
Inkl.: Bei Lageanomalie

1-635.y  N.n.bez.

1-636 Diagnostische Intestinoskopie (Endoskopie des tiefen Jejunums und lleums)
Hinw.: Diese Kodes sind zu verwenden, wenn die Untersuchung peroral vorgenommen wird
1-636.0  Einfach (durch Push-Technik)

1-636.1  Durch Push-and-pull-back-Technik
Inkl.:  Single-Ballon-Enteroskopie
Doppel-Ballon-Enteroskopie

1-636.2  Durch motorisierte Spiral-Endoskopie
1-636.x  Sonstige

1-638 Diagnostische Endoskopie des oberen Verdauungstraktes liber ein Stoma
1-638.0  Diagnostische Osophagoskopie

1-638.1  Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie

1-638.2  Diagnostische Gastroskopie

1-638.3  Diagnostische Duodenoskopie

1-638.4  Diagnostische Jejunoskopie

1-638.x  Sonstige

1-638.y  N.n.bez.

1-63a Kapselendoskopie des Diinndarmes

1-63b Chromoendoskopie des oberen Verdauungstraktes
Hinw..: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er kann zusétzlich zu anderen Kodes aus dem Bereich 1-63
Diagnostische Endoskopie des oberen Verdauungstraktes angegeben werden

EEY] Diagnostische Endoskopie der Gallen- und Pankreaswege
Exkl.: Endoskopische Operationen an Gallengéngen (5-513 ff.) und am Pankreasgang (5-526 ft.)
Hinw.: Eine durchgefiihrte endoskopische Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-440.6, 1-440.7, 1-
440.8, 1-440.x)

1-640 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege
Inkl.: Darstellung der Gallenwege (ERC)
Exkl.: Darstellung der Gallenwege mit Papillotomie (5-513.1)
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.5 ff.)

1-641 Diagnostische retrograde Darstellung der Pankreaswege
Inkl.: Darstellung der Pankreaswege (ERP)
Exkl.: Darstellung der Pankreaswege mit Papillotomie (5-526.1)
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.5 ff.)

1-642 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und Pankreaswege
Inkl.: Darstellung der Gallen- und Pankreaswege (ERCP)
Exkl.: Darstellung der Gallenwege mit Papillotomie (5-513.1)
Darstellung der Pankreaswege mit Papillotomie (5-526.1)
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.5 ff.)

1-643 Diagnostische direkte Endoskopie der Gallenwege [duktale Endoskopie] [POCS]

1-643.2  Cholangioskopie der Gallenwege distal der Hepatikusgabel
Inkl.: Cholangioskopie der extrahepatischen Gallenwege

1-643.3  Cholangioskopie der Gallenwege proximal der Hepatikusgabel
Inkl.: Cholangioskopie der intrahepatischen Gallenwege

1-644 Diagnostische direkte Endoskopie des Pankreasganges [duktale Endoskopie]
[POPS]
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1-645

1-646

1-650

1-650.0
1-650.1
1-650.2
1-650.x
1-650.y
1-651

1-652

1-652.0
1-652.1
1-652.2
1-652.3
1-652.4
1-652.x
1-652.y
1-653

1-654

1-654.0
1-654.1
1-654.x
1-654.y
1-655

1-656
1-657

Zugang durch retrograde Endoskopie

Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur anzugeben, wenn eine retrograde Endoskopie als
Zugang fiir eines der unter 1-640 bis 1-644 aufgefiihrten Verfahren eingesetzt wurde
Mit diesem Kode soll ausschlieBlich die aufgrund von Voroperationen (z.B. nach partieller
Pankreatoduodenektomie, bei Roux-Y-Anastomose nach totaler oder partieller
Gastrektomie) retrograd (von weiter aboral gelegenen Darmabschnitten in Richtung weiter
oral gelegener Darmabschnitte) durchgefiihrte Endoskopie zur diagnostischen Untersuchung
der Gallen- oder Pankreaswege verschliisselt werden

Diagnostische Endoskopie der Gallen- und Pankreaswege bei anatomischer
Besonderheit
Hinw..: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur anzugeben, wenn bei Durchfithrung eines der
unter 1-640 bis 1-642 aufgefithrten Verfahren eine der folgenden Besonderheiten vorlag:
* Lage der Papilla Vateri am Rand oder innerhalb eines Duodenaldivertikels oder
* Pancreas divisum mit Erfordernis der Kaniilierung der Papilla minor oder
* Stenosierende Neubildung der Papilla Vateri bei erstmaliger, erfolgreicher Kaniilierung

Diagnostische Endoskopie des unteren Verdauungstraktes
Hinw.: Eine durchgefiihrte endoskopische Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-444 ff.)
Die Chromoendoskopie des unteren Verdauungstraktes ist gesondert zu kodieren (1-655)

Diagnostische Koloskopie

Hinw..: Eine (Ileo-)Koloskopie durch Push-and-pull-back-Technik ist gesondert zu kodieren (1-657)
Eine (Ileo-)Koloskopie durch motorisierte Spiral-Endoskopie ist gesondert zu kodieren (1-
658)

Partiell

Total, bis Zakum
Total, mit lleoskopie
Sonstige

N.n.bez.

Diagnostische Sigmoideoskopie

Diagnostische Endoskopie des Darmes iiber ein Stoma
lleoskopie

Koloskopie

Sigmoideoskopie

Proktoskopie

Rektoskopie

Sonstige

N.n.bez.

Diagnostische Proktoskopie

Diagnostische Rektoskopie
Inkl.:  Pouchoskopie

Mit flexiblem Instrument
Mit starrem Instrument
Sonstige

N.n.bez.

Chromoendoskopie des unteren Verdauungstraktes
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er kann zusitzlich zu anderen Kodes aus dem Bereich 1-65
Diagnostische Endoskopie des unteren Verdauungstraktes angegeben werden

Kapselendoskopie des Kolons

(lleo-)Koloskopie durch Push-and-pull-back-Technik

Inkl.:  Single-Ballon-Enteroskopie
Doppel-Ballon-Enteroskopie

Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er kann zusétzlich zu anderen Kodes aus dem Bereich 1-65
Diagnostische Endoskopie des unteren Verdauungstraktes angegeben werden
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1-658 (lleo-)Koloskopie durch motorisierte Spiral-Endoskopie
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er kann zusitzlich zu anderen Kodes aus dem Bereich 1-65
Diagnostische Endoskopie des unteren Verdauungstraktes angegeben werden

EEYd Diagnostische Endoskopie der Harnwege
Hinw.: Eine durchgefiihrte endoskopische Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-46)

1-660 Diagnostische Urethroskopie
Hinw.: Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.4 ff.)

1-661 Diagnostische Urethrozystoskopie
Hinw.: Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.4 ff.)

1-663 Diagnostische Urethrozystoskopie einer augmentierten Harnblase
Hinw.: Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.4 ff.)

1-663.0  Ohne kiinstlichen Sphinkter
1-663.1  Mit kiinstlichem Sphinkter
1-663.y  N.n.bez.

1-665—~ Diagnostische Ureterorenoskopie
Hinw.: Die Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.2 ff.)

1-666 Diagnostische Endoskopie einer Harnableitung
Hinw.: Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.4 ff.)

1-666.0  Darmreservoir
1-666.1 Ersatzblase
1-666.2  Conduit
1-666.x  Sonstige
1-666.y  N.n.bez.

1-668 Diagnostische Endoskopie der Harnwege liber ein Stoma
Hinw.: Die Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.2 ff.)
Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.4 ff.)

1-668.0  Diagnostische Urethroskopie
1-668.1  Diagnostische Urethrozystoskopie
1-668.2— Diagnostische Ureterorenoskopie
1-668.x<— Sonstige

1-668.y  N.n.bez.

Diagnostische Endoskopie der weiblichen Genitalorgane
Hinw.: Eine durchgefiihrte endoskopische Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-47)

1-670 Diagnostische Vaginoskopie

1-671 Diagnostische Kolposkopie

1-672 Diagnostische Hysteroskopie

1-673 Diagnostische Hysterosalpingoskopie

1-674 Diagnostische Embryofetoskopie

EEX) Andere diagnostische Endoskopie
1-681—~ Diagnostische Endoskopie der Tranenwege
1-682—~ Diagnostische Endoskopie der Milchgédnge

1-683— Diagnostische Sialendoskopie der Glandula submandibularis oder der Glandula
parotis
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EEX] Diagnostische Endoskopie durch Inzision und intraoperativ
Exkl.: Diagnostische Angioskopie (1-279.9)
Hinw.: Die Bezeichnung "durch Inzision" bezieht sich auf die Art des Zuganges
Eine durchgefiihrte Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-50 bis 1-58)

1-690 Diagnostische Bronchoskopie und Tracheoskopie durch Inzision und intraoperativ
1-690.0 Bronchoskopie
1-690.1  Tracheoskopie

1-691 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie
1-691.0  Thorakoskopie
1-691.1  Mediastinoskopie

1-693 Diagnostische Endoskopie der Harnwege durch Inzision und intraoperativ
Hinw.: Die Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops ist gesondert zu kodieren (1-999.2 ff.)

1-693.0— Pyeloskopie
1-693.1<— Ureterorenoskopie
1-693.2  Zystoskopie
1-693.x<> Sonstige

1-693.y  N.n.bez.

1-694 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

Inkl.: Diagnostische Pelviskopie

Diagnostische Laparoskopie mittels eines Ballonsystems

Exkl.: Staging-Laparoskopie (5-401.b)
1-695 Diagnostische Endoskopie des Verdauungstraktes durch Inzision und intraoperativ
1-695.0 Magen
1-695.1  Dinndarm
1-695.2  Dickdarm

1-695.4  Gallenwege
42 Durch Inzision der Gallenwege, der Gallenblase oder tiber den Zystikusstumpf

43 Perkutan-transhepatisch mit normalkalibrigem Cholangioskop
Hinw.: Der AuBendurchmesser eines normalkalibrigen Cholangioskops betrdgt mehr als 4 mm

44 Perkutan-transhepatisch mit kleinkalibrigem Cholangioskop
Hinw.: Der AuBlendurchmesser eines kleinkalibrigen Cholangioskops betragt 4 mm oder weniger

1-695.x  Sonstige
1-695.,y  N.n.bez.

1-696 Diagnostische Endoskopie des Douglasraumes (Kuldoskopie)

1-697 Diagnostische Arthroskopie
Inkl.: Diagnostische Endoskopie periartikulér
Exkl.: Therapeutische arthroskopische Gelenkspiilung (5-810.0 ff., 5-810.1 ff.)
Therapeutische Spiilung eines Gelenkes (8-178 ff.)
Hinw.: Die Gelenkspiilung im Rahmen der diagnostischen Arthroskopie ist im Kode enthalten

1-697.0— Kiefergelenk

1-697.1— Schultergelenk

1-697.2— Ellenbogengelenk
1-697.3< Handgelenk

1-697.4— Thorakales Gelenk
1-697.5— Gelenk an der Wirbelsaule
1-697.6— Hiuftgelenk

1-697.7— Kniegelenk

1-697.8— Oberes Sprunggelenk
1-697.9— Sonstige Gelenke am Ful}
1-697.a— Fingergelenk
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1-697.b— Sonstige Gelenke an der Hand
1-697.x— Sonstige
1-697.y  N.n.bez.

1-698 Diagnostische Endoskopie durch Punktion, Inzision und intraoperativam
Zentralnervensystem
Inkl.:  Bohrlochtrepanation

1-698.0 Intrakranielle diagnostische Endoskopie

1-698.1 Intraspinale diagnostische Endoskopie

1-698.x  Sonstige

1-698.y  N.n.bez.

1-699 Andere diagnostische Endoskopie durch Punktion, Inzision und intraoperativ
1-699.0 Endoskopie der Nasennebenhdhlen

1-699.2  Amnioskopie

1-699.x  Sonstige

1-699.y  N.n.bez.

Funktionstests
(1-70...1-79)

Provokationstestung

1-700 Spezifische allergologische Provokationstestung
Inkl.: Kutane, orale, nasale, bronchiale, subkutane oder intravendse allergologische
Provokationstestung
Allergologische Provokationstestung durch Stichprovokation
Hinw.: Die Anwendung dieses Kodes setzt die kontinuierliche irztliche Uberwachung in
Notfallbereitschaft voraus

Pneumologische Funktionsuntersuchungen

1-710 Ganzkorperplethysmographie
Inkl.:  Untersuchung mit Applikation pharmakodynamisch wirksamer Substanzen
Hinw.: Spirometrie und Flussvolumenkurve sind im Kode enthalten

1-711 Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat
Inkl.:  Single-breath- und Steady-state-Verfahren

1-712 Spiroergometrie

1-713 Messung der funktionellen Residualkapazitat [FRC] mit der Helium-
Verdiinnungsmethode

1-714 Messung der bronchialen Reaktivitét
Inkl.:  Untersuchung unter pharmakologischer Belastung, Kaltluft oder Laufbelastung

1-715 Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

1-716 Messung des fraktionierten exhalierten Stickstoffmonoxids [FeNO]
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1-717

1-717.0
1-717.1

1-760

1-761

1-762

1-770

Feststellung des Beatmungsstatus und des Beatmungsentwohnungspotenzials

Exkl.: Feststellung des Beatmungsstatus und des Beatmungsentwohnungspotenzials im Rahmen
der prolongierten Beatmungsentwohnung auf intensivmedizinischer oder nicht
intensivmedizinischer spezialisierter Beatmungsentwohnungs-Einheit (8-718.8 ft., 8-718.9
ff)

Hinw.: Diese Kodes sind nach der Vereinbarung gemif} § 9 Absatz 1a Nummer 8 KHEntgG tiber
das Nihere zu Abschldgen bei Nichteinschitzung des
Beatmungsstatus/Beatmungsentwdhnungspotenzials und fehlender Verordnung einer
erforderlichen Anschlussversorgung (B-BEP-Abschlagsvereinbarung) in der jeweils
geltenden Fassung anzugeben
Die Einleitung einer héuslichen maschinellen Beatmung wéhrend desselben stationéren
Aufenthaltes ist gesondert zu kodieren (8-716 ff.)

Mindestmerkmale:

* Durchfithrung durch einen Facharzt mit der Zusatzbezeichnung Intensivmedizin oder einen
Facharzt mit mindestens 3-jéhriger Erfahrung in der prolongierten Beatmungsentwdhnung
auf einer auf die Beatmungsentwohnung von langzeitbeatmeten Patienten spezialisierten
Beatmungsentwohnungs-Einheit. Die Durchfiihrung kann auch telemedizinisch erfolgen

* Erhebung folgender Kriterien zur Entwéhnungsbereitschaft:

+ Atemmechanik (z.B. Hustenstof, Sekretion)
* Himodynamischer Status (z.B. Blutdruck, Herzfrequenz)
* Sedierungsscore (z.B. Richmond Agitation-Sedation Scale)

* Beurteilung der NIV-Fahigkeit

* Feststellung der Gasaustauschparameter (z.B. pO,, pH, pCO,, sO,) mit invasiven oder
nicht invasiven Messverfahren (z.B. Blutgasanalyse, Pulsoxymetrie, transkutane
Oxymetrie und CO,-Messung)

* Feststellung der Geréteeinstellungen (mindestens Beatmungsmodus, Beatmungsdriicke,
Atemfrequenz, FiO, oder O,-Fluss; die Feststellung der Atemfrequenz ist entbehrlich,
sofern eine Beatmungsform gewéhlt wurde, bei der eine Einstellung der maschinellen
Atemfrequenz nicht vorgesehen ist)

* Feststellung der Gerdtemesswerte (mindestens Atemfrequenz, Atemzugvolumen,
Atemminutenvolumen, Beatmungsdriicke)

* Beurteilung des Beatmungsentwdhnungspotenzials unter Beriicksichtigung der erhobenen
Befunde

Mit Feststellung eines nicht vorhandenen Beatmungsentwdhnungspotenzials
Mit Indikationsstellung zur weiteren Beatmungsentwdhnungsbehandlung

Metabolische Funktionsuntersuchung

Belastungstest mit Substanzen zum Nachweis einer Stoffwechselstorung

Inkl.:  Orale Leucin-, Carnitin-, Phenylpropionséure-, Glukose-, Laktose- oder Fettbelastung
Intravendse Pyruvatbelastung
Fastentest

Hinw.: Die Anwendung dieses Kodes setzt die kontinuierliche 4rztliche Uberwachung in
Notfallbereitschaft voraus

Pankreasfunktionstest mit Aspiration von Duodenalsaft liber eine Duodenalsonde
Inkl.: Sekretin-Test

Leberfunktionstest mit intravendser Applikation eines C13-markierten Substrates

Inkl.: Intravendse C13-Methacetin-Applikation

Hinw.: Die Anwendung dieses Kodes setzt die kontinuierliche Messung der 13CO,-Abatmung iiber
eine Atemmaske direkt am Patienten voraus

Palliativmedizinische, geriatrische und frihrehabilitative
Funktionsuntersuchung

Multidimensionales geriatrisches Screening und Minimalassessment

Exkl.: Standardisiertes geriatrisches Basisassessment (1-771)
Geriatrische friithrehabilitative Komplexbehandlung (8-550 ff.)

Hinw.: Hier soll die Kurzform des Basisassessments kodiert werden
Die Anwendung dieses Kodes setzt die Untersuchung von mindestens drei Bereichen (z.B.
Mobilitit, Selbsthilfefdhigkeit und Kognition) voraus, die mit standardisierten
Messverfahren untersucht werden
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1-771

1-773

1-774

1-775

1-775.0

1-775.1
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Standardisiertes geriatrisches Basisassessment (GBA)

Exkl.:
Hinw.:

Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung (8-550 ff.)

Die Anwendung dieses Kodes setzt die Untersuchung von mindestens fiinf Bereichen (z.B.
Mobilitit, Selbsthilfefdhigkeit, Stimmung, Erndhrung, Kontinenz, Kognition und soziale
Situation) voraus, die mit standardisierten Messverfahren untersucht werden

Multidimensionales palliativmedizinisches Screening und Minimalassessment

Exkl.:

Hinw.:

Standardisiertes palliativmedizinisches Basisassessment (1-774)

Palliativmedizinische Komplexbehandlung (8-982 ff.)

Spezialisierte stationire palliativmedizinische Komplexbehandlung (8-98e ff.)

Dieser Kode ist nur einmal pro stationdren Aufenthalt anzugeben

Hier soll die Kurzform des Basisassessments kodiert werden

Die Anwendung dieses Kodes setzt die Untersuchung von mindestens drei Bereichen der
Palliativversorgung (z.B. Schmerzanamnese, Symptomintensitét, Lebensqualitit,
psychosoziale Belastetheit, Alltagskompetenz) voraus, die mit standardisierten
Messverfahren untersucht werden

Standardisiertes palliativmedizinisches Basisassessment (PBA)

Exkl.:

Hinw.:

Palliativmedizinische Komplexbehandlung (8-982 ff.)

Spezialisierte stationdre palliativmedizinische Komplexbehandlung (8-98e ff.)
Spezialisierte palliativmedizinische Komplexbehandlung durch einen Palliativdienst (8-98h
ff)

Dieser Kode ist nur einmal pro stationdren Aufenthalt anzugeben

Die Anwendung dieses Kodes setzt die Untersuchung von mindestens fiinf Bereichen der
Palliativversorgung (z.B. Schmerzanamnese, Symptomintensitét, Lebensqualitit, Mobilitét,
Selbsthilfefahigkeit, Stimmung, Erndhrung, soziale Situation, psychosoziale Belastetheit,
Alltagskompetenz) voraus, die mit standardisierten Messverfahren untersucht werden

Friihrehabilitationsassessment von Patienten mit Kopf-Hals-Tumoren

Inkl.:
Exkl.:
Hinw.:

Wiederholte Erhebung einzelner Assessmentbestandteile je nach Zustand des Patienten
Friihrehabilitative Komplexbehandlung von Patienten mit Kopf-Hals-Tumoren (8-553 ff.)
Diese Kodes sind nur einmal pro stationdren Aufenthalt anzugeben
Die Durchfiihrung der Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop (1-613) ist nicht
gesondert zu kodieren
Mindestmerkmale:
+ Standardisiertes Friithrehabilitationsassessment zur Erfassung und Wertung der
Funktionsdefizite in mindestens 2 der folgenden 5 Bereiche:
+ Standardisiertes Assessment der Dysphonie: Stroboskopie, Stimmanalyse und ein
subjektiver Bewertungsbogen (z.B. VHI)
+ Standardisiertes Assessment der Dysglossie: Morphologisch-funktioneller Organbefund,
Sprechanalyse und Lautbestandspriifung, Uberpriifung des Hirnnervenstatus
+ Standardisiertes Assessment der Dysphagie: Fiberendoskopische Schluckuntersuchung
(z.B. nach Langmore 2001) oder Videofluoroskopie, die Durchfiihrung erfolgt
interdisziplindr durch 2 Untersucher
+ Standardisiertes Screening des Nutritionsstatus: Nutritional Risk Screening (NRS 2002)
nach Kondrup
+ Standardisiertes Assessment des Kauens: Zahnérztliches Konsil zur frithzeitigen
kaufunktionellen zahnéarztlichen Versorgung
* Die Zeiten beinhalten die Vor- und Nachbereitung des Patienten und die Erstellung eines
differenzierten standardisierten Befundberichtes zur Entwicklung eines
Friihrehabilitationskonzeptes

Dauer mindestens 60 bis 90 Minuten

Dauer mehr als 90 Minuten
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1-790

1-791

1-795
1-797
1-797.0

1-797.1

1-798
1-798.0

1-798.1
1-798.2

1-798.x
1-798.y
1-799

1-799.0

1-799.1

1-799.x
1-799.y
1-79a

Physiologische Funktionstests

Polysomnographie

Inkl.: Kardiorespiratorische Polysomnographie
Neurologische Polysomnographie
Pneumologische Polysomnographie

Hinw.: Dauer mindestens 6 Stunden
Obligate Verfahren: Videomonitoring, 2 x EEG, 3 x EMG, 2 x EOG, Schnarchgeréusch-
Messung, Bestimmung der Korperposition, Uberwachung des oro-nasalen Atemflusses,
Uberwachung der thorakalen und abdominalen Atemexkursionen, EKG und Pulsoxymetrie
(mindestens 14 Kanile)
Fakultative Verfahren: Osophagusdruckmessung, Bestimmung des transkutanen
Sauerstoff-/Kohlendioxid-Partialdruckes, transkranielle Dopplersonographie,
Korpertemperaturmessung, Aktographie, Blutdruckmessung, Tumeszenzmessung

Kardiorespiratorische Polygraphie

Hinw.: Dauer mindestens 6 Stunden
Obligate Verfahren: Schnarchgerdusch, Bestimmung von Korperposition, oro-nasalem
Atemfluss, thorakalen und abdominalen Atemexkursionen, EKG und Pulsoxymetrie
(mindestens 7 Kanéle)
Fakultative Verfahren: Osophagusdruckmessung, Bestimmung des transkutanen
Sauerstoff-/Kohlendioxid-Partialdruckes, Blutdruckmessung

Multipler Schlaflatenztest (MSLT)/multipler Wachbleibetest (MWT)
Hinw.: Dauer mindestens 4 x 20 Minuten, Videomonitoring, 2 x EEG, 1 x EMG, 2 x EOG, EKG,
ggf. Bestimmung des oro-nasalen Atemflusses (mindestens 6 Kanéile)

Komplexe endokrinologische Funktionsuntersuchung
Hinw.: Die Anwendung eines Kodes aus diesem Bereich setzt die kontinuierliche érztliche
Uberwachung in Notfallbereitschaft oder einen Zeitaufwand von mehr als 6 Stunden voraus

Ohne invasive Katheteruntersuchung
Inkl.:  Durstversuch, Insulin-Basalratenermittlung, Insulinhypoglykdmietest, Wachstumshormon-
Spontansekretion

Mit invasiver Katheteruntersuchung
Inkl.: Endokrinologische Lokalisationsdiagnostik bei hormoneller Exzessproduktion
Radiologische Diagnostik

Instrumentelle 3D-Ganganalyse

Mit Kinematik
Hinw..: Hierbei ist die Erfassung der Gelenkwinkelverldufe der unteren Extremitét in allen 3 Ebenen
durchzufiihren

Mit Kinetik
Hinw.: Hierbei ist die Erfassung von Bodenreaktionskriften zur Bestimmung von
Gelenkkraftmomenten und Gelenkleistungen durchzufiihren

Mit Elektromyographie
Hinw.: Hierbei ist die dynamische Erfassung der Muskelaktivitit von Muskelgruppen der unteren
Extremitét beim Gehen durch Oberflachen-Elektromyographie durchzufiihren

Sonstige
N.n.bez.

Instrumentelle 3D-Funktionsanalyse der Wirbelséaule

Kurzzeitmessung
Hinw.: Hierbei sollen mindestens Haltung, Dynamik, Bewegungsumfang und Form der Wirbelséule
erfasst werden

Langzeitmessung
Hinw.: Hierbei ist die Erfassung der Wirbelsdulenfunktion {iber mindestens 12 Stunden erforderlich
Die erforderliche Kurzzeitmessung ist nicht gesondert zu kodieren

Sonstige
N.n.bez.

Ballon-Okklusionstest einer Arterie
Inkl.: Ballon-Okklusionstest der A. carotis
Hinw.: Die Ultraschalluntersuchung ist im Kode enthalten
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Explorative diagnostische MaBnahmen
(1-84...1-85)

1-840
1-840.0>
1-840.1¢>
1-840.2¢>
1-840.x>
1-840.y
1-841

1-842

1-843—
1-844—

1-845
1-846

1-846.0—
1-846.1
1-846.2
1-846.3
1-846.x—
1-846.y
1-847
1-847.0—
1-847 1
1-847 .2
1-847.3
1-847.4
1-847.5~
1-847 x>
1-847.y

1-850
1-851—

1-852
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Diagnostische Punktion und Aspiration

Exkl.: (Nadel-)Biopsie (1-40 bis 1-49)

Diagnostische Punktion an Auge und Augenanhangsgebilden
Vordere Augenkammer

Glaskorper

Orbita

Sonstige

N.n.bez.

Diagnostische Punktion und Aspiration eines intrakraniellen Hohlraumes
Exkl.: Diagnostische Liquorpunktion (1-204.3, 1-204.4, 1-204.5)

Diagnostische Punktion des Perikardes [Perikardiozentese]
Exkl.: Therapeutische perkutane Punktion des Perikardes (8-152.0)

Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus

Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahéhle
Exkl.: Therapeutische perkutane Punktion der Pleurahdhle (8-152.1)
Hinw.: Dieser Kode ist nur einmal pro stationdren Aufenthalt anzugeben

Diagnostische perkutane Punktion und Aspiration der Leber
Inkl.:  Punktion einer Zyste

Diagnostische perkutane Punktion von Harnorganen
Inkl.:  Punktion einer Zyste

Niere
Nierenbecken
Ureter
Harnblase
Sonstige
N.n.bez.

Diagnostische perkutane Punktion und Aspiration der mannlichen Genitalorgane
Hoden

Nebenhoden

Hydrozele

Spermatozele

Prostata

Vesiculae seminales

Sonstige

N.n.bez.

Andere diagnostische Punktion und Aspiration
Diagnostische perkutane Aspiration einer Zyste, n.n.bez.

Diagnostische (perkutane) Punktion des Ovars
Inkl.: Punktion einer Zyste

Diagnostische Amniozentese [Amnionpunktion]
Exkl.: Therapeutische Amniozentese (5-753 ff.)
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1-853 Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhoéhle

1-853.0  Parazentese
Inkl.: Diagnostische Peritoneallavage

1-853.1  Douglaspunktion

1-853.2  Aszitespunktion
Exkl.: Therapeutische Aszitespunktion (8-153)
Hinw.: Dieser Kode ist nur einmal pro stationdren Aufenthalt anzugeben

1-853.x  Sonstige
1-853.y  N.n.bez.

1-854 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels
1-854.0+ Kiefergelenk

1-854.1— Schultergelenk

1-854.2« Ellenbogengelenk

1-854.3<— Handgelenk

1-854.4« Thorakales Gelenk

1-854.5— Gelenk an der Wirbelsaule

1-854.6— Hiftgelenk

1-854.7— Kniegelenk

1-854.8—~ Oberes Sprunggelenk

1-854.9«~ Sonstige Gelenke am Ful}

1-854.a  Schleimbeutel

1-854.x+ Sonstige

1-854.y  N.n.bez.

1-859 Andere diagnostische Punktion und Aspiration
1-859.0  Schilddrise

1-859.1 Pankreas, perkutan
Inkl.: Punktion einer (Pseudo-)Zyste

1-859.x  Sonstige
1-859.y  N.n.bez.

Andere diagnostische MaRnahmen
(1-90...1-99)

EEI] Psychosomatische, psychotherapeutische, (neuro-)psychologische,
psychosoziale und testpsychologische Untersuchung
1-900 Psychosomatische und psychotherapeutische Diagnostik

Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist nur fiir Leistungen anzugeben, die in Einrichtungen im
Geltungsbereich des § 17b KHG erbracht wurden

1-900.0 Einfach
Hinw..: Dauer mindestens 60 Minuten

1-900.1  Komplex

Hinw.: Dauer mindestens 3 Stunden
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1-901

1-901.0

1-901.1

1-902

1-902.0

1-902.1

1-910

1-911

1-912
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(Neuro-)psychologische und psychosoziale Diagnostik

Inkl.:  Psychologische, psychotherapeutische, psychosoziale und neuropsychologische Verfahren
zur Erhebung, Indikationsstellung, Verlaufsbeurteilung und Erfolgskontrolle, ggf. Erhebung
biographischer Daten

Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist nur fiir Leistungen anzugeben, die in Einrichtungen im
Geltungsbereich des § 17b KHG erbracht wurden

Einfach
Hinw..: Dauer mindestens 60 Minuten

Komplex
Hinw.: Dauer mindestens 3 Stunden

Testpsychologische Diagnostik
Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist nur fiir Leistungen anzugeben, die in Einrichtungen im
Geltungsbereich des § 17b KHG erbracht wurden

Einfach
Hinw.: Dauer mindestens 60 Minuten

Komplex
Hinw..: Dauer mindestens 3 Stunden

Diagnostik bei chronischen Schmerzzustanden

Interdisziplinare algesiologische Diagnostik
Hinw.: Mit diesem Kode ist die standardisierte interdisziplindre (somatische, psychologische und
psychosoziale) Diagnostik bei Patienten mit chronischen Schmerzzustidnden zu kodieren, die
mindestens drei der nachfolgenden Merkmale aufweisen:
» Manifeste oder drohende Beeintrachtigung der Lebensqualitit und/oder der
Arbeitsfahigkeit
* Fehlschlag einer vorherigen unimodalen Schmerztherapie, eines schmerzbedingten
operativen Eingriffs oder einer Entzugsbehandlung
* Bestehende(r) Medikamentenabhéngigkeit oder -fehlgebrauch
» Schmerzunterhaltende psychische Begleiterkrankung
* Gravierende somatische Begleiterkrankung
Strukturmerkmale:
* Behandlungsleitung durch einen Facharzt mit der Zusatzqualifikation Spezielle
Schmerztherapie
Mindestmerkmale:
* Mitarbeit von mindestens zwei Fachdisziplinen (davon eine psychiatrische,
psychosomatische oder psychologisch-psychotherapeutische Disziplin)
* Eine psychometrische und physische Funktionstestung mit anschlieBender
Teambesprechung zur Erstellung eines Therapieplanes

Erweiterte apparativ-iiberwachte interventionelle Schmerzdiagnostik mit

standardisierter Erfolgskontrolle

Inkl.: Kontrollierte diagnostische Injektion und Infiltration in Organe und Gewebe unter
Anwendung eines bildgebenden Verfahrens oder eines Neurostimulators
Testung von Medikamenten zur Schmerzdiagnostik durch systemische oder regionale
Applikation

Hinw..: Dieser Kode umfasst die Dokumentation und Auswertung der erwiinschten
neurophysiologischen und analgetischen sowie der unerwiinschten Wirkungen iiber einen
Zeitraum von mindestens 12 Stunden und die daraus resultierende Erstellung eines
schriftlichen Behandlungsplanes

Neurophysiologische apparative Testverfahren zur Schmerzdiagnostik

Inkl.:  Apparative Verfahren wie Schmerzschwellenmessung, somatosensorische Testung oder
Funktionsmessung am sympathischen Nervensystem
Alle zur Schmerzdiagnostik geeigneten Methoden unter Einsatz funktioneller bildgebender
oder elektrophysiologischer Verfahren
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1-920

1-920.0

1-920.1

1-920.2

1-920.3

1-920.4

1-920.x

Medizinische Evaluation zur Transplantation

Medizinische Evaluation und Entscheidung uiber die Indikation zur Transplantation
Hinw.: Der Zeitpunkt der Aufnahme auf die Warteliste kann auch nach dem stationdren Aufenthalt
liegen, in dem die vollstdndige Evaluation durchgefiihrt wurde

Vollstédndige Evaluation, ohne Aufnahme eines Patienten auf eine Warteliste zur
Organtransplantation

.00 Nierentransplantation

.01 Herztransplantation

.02 Lungentransplantation

.03 Herz-Lungen-Transplantation
.04 Lebertransplantation

.05 Pankreastransplantation

.06  Dinndarmtransplantation

Teilweise Evaluation, ohne Aufnahme eines Patienten auf eine Warteliste zur
Organtransplantation
Inkl.: Abbruch der Evaluation

.10 Nierentransplantation

1 Herztransplantation

.12 Lungentransplantation

13 Herz-Lungen-Transplantation
14 Lebertransplantation

.15 Pankreastransplantation

.16 Dinndarmtransplantation

Vollstdndige Evaluation, mit Aufnahme eines Patienten auf eine Warteliste zur

Organtransplantation

Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich darf pro geplanter Transplantation nur einmal angegeben
werden

.20 Nierentransplantation

.21 Herztransplantation

.22 Lungentransplantation

.23 Herz-Lungen-Transplantation
.24 Lebertransplantation

.25 Pankreastransplantation

.26 Dunndarmtransplantation

Re-Evaluation, mit Aufnahme oder Verbleib eines Patienten auf eine(r) Warteliste zur
Organtransplantation

.30 Nierentransplantation

.31 Herztransplantation

.32 Lungentransplantation

.33 Herz-Lungen-Transplantation
.34 Lebertransplantation

.35  Pankreastransplantation

.36 Dinndarmtransplantation

Re-Evaluation, mit Herausnahme eines Patienten aus einer Warteliste zur
Organtransplantation

40 Nierentransplantation

41 Herztransplantation

42 Lungentransplantation

43 Herz-Lungen-Transplantation
44 Lebertransplantation

45 Pankreastransplantation

46 Dinndarmtransplantation

Sonstige
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1-930
1-930.0

1-930.1
1-930.3
1-930.4

1-931

1-931.0
1-931.1

1-940
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Infektiologisches Monitoring und molekularbiologisch-
mikrobiologische Diagnostik

Infektiologisches Monitoring

Infektiologisch-mikrobiologisches Monitoring bei Immunsuppression

Inkl.: Patienten mit Inmunkompromittierung

Hinw.: Monitoring auf Infektionen (z.B. durch M. tuberculosis, nicht tuberkulése Mykobakterien,
Mykoplasmen, Legionellen, Zytomegalie-Virus, Herpes-simplex-Virus, Varicella-Zoster-
Virus, Chlamydia pneumoniae, Pneumocystis carinii (jirove-ci), Toxoplasma gondii,
Aspergillus und andere Fadenpilze sowie Candida) mit speziellen Methoden
(Nukleinsdurenachweis, Antigennachweis, Spezialkulturen) bei Immunsuppression
Das infektiologisch-mikrobiologische Monitoring beinhaltet immer die Untersuchung
mehrerer Erreger

Quantitative Virus-Nukleinsdurebestimmung
Bestimmung der HI-Viruslast zur Verlaufsbeurteilung

Genotypische oder phanotypische Resistenzbestimmung von Viren (HI-Viren oder
Hepatitis-B-Virus) gegen antiretrovirale Substanzen

Molekularbiologisch-mikrobiologische Diagnostik

Inkl.:  Multiplex-PCR, FISH [Fluoreszenz-in-situ-Hybridisierung], 16rDNA-Sequenzierung,
Mehrfach-PCR

Exkl.: Infektiologisch-mikrobiologisches Monitoring bei Immunsuppression (1-930.0)

Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist zu verwenden bei Verfahren zur schnellen
Erregeridentifikation z.B. bei Blutstrominfektionen, schweren respiratorischen Infektionen,
Meningitis, Enzephalitis, Gewebs- und Implantatinfektionen
Mindestmerkmale:

* Es werden in einem einzigen diagnostischen Schritt mit einem spezialisierten Verfahren
zum Nukleinsdurenachweis (mit/ohne Amplifikation) mindestens 10 Erreger gleichzeitig
bestimmt

Ohne Resistenzbestimmung
Mit Resistenzbestimmung

Komplexe Diagnostik

Komplexe Diagnostik bei hamatologischen und onkologischen Erkrankungen bei
Kindern und Jugendlichen
Hinw.: Mindestmerkmale:
» Umfassende Diagnostik im Rahmen der Initial- und Verlaufsdiagnostik einer Erkrankung
aus Kapitel II bzw. III der ICD-10-GM
* Alle nachfolgenden Leistungen miissen im Rahmen desselben stationdren Aufenthaltes
erbracht werden
 Es miissen mindestens eine Untersuchung aus den Bereichen Knochenmarkpunktion,
Histologie mit immunhistologischen Spezialfairbungen und Referenzbegutachtung und
mindestens drei Untersuchungen mit mindestens zwei der folgenden Verfahren
Magnetresonanztomographie [MRT], Positronenemissionstomographie [PET],
Computertomographie [CT] und Szintigraphie (auB8er szintigraphische Teiluntersuchung)
erbracht werden. Bei zwei Untersuchungen mit demselben Verfahren (z.B. CT) muss es
sich um unterschiedliche Lokalisationen handeln
* Dieser Kode ist nur fiir Patienten mit einem Alter von unter 19 Jahren anzugeben
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1-941

1-941.0

1-941.2

1-941.3

1-942

1-942.0
1-942.1

1-942.2

Komplexe Diagnostik bei myeloischen und lymphatischen Neubildungen

Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich darf nur angegeben werden, sofern die aufgefiihrten
Zusatzuntersuchungen nicht durch Dritte getragen werden wie z.B. im Rahmen der
Referenzleistungsvereinbarung fiir Therapieoptimierungsstudien zwischen der Gesellschaft
fiir Pédiatrische Onkologie und Hdmatologie [GPOH] und der GKV
Mindestmerkmale:
» Umfassende Diagnostik im Rahmen der Initial- bzw. Rezidivdiagnostik einer Erkrankung

aus den Kategorien C82 - C88, C90 - C95, D46 und D47 der ICD-10-GM

Komplexe Diagnostik
Hinw.: Alle nachfolgenden Leistungen miissen im Rahmen desselben stationdren Aufenthaltes
erbracht werden
Die Durchfiihrung einer niedrigauflésenden oder hochauflosenden HLA-Typisierung ist
gesondert zu kodieren (1-941.2 ff., 1-941.3 ff.)
Mindestmerkmale:
* Knochenmarkpunktion/Knochenmarkaspiration
* Durchfiihrung folgender Zusatzuntersuchungen: Morphologische Beurteilung,
Immunphénotypisierung/FACS-Analyse [Fluorescence-activated cell sorting], mindestens
ein molekular- oder zytogenetisches Verfahren

Niedrigaufldsende HLA-Typisierung [Einfeldaufldsung] mit Bestimmung von HLA-A, HLA-B

und HLA-DR

Inkl.: Niedrigauflésende HLA-Typisierung der Eltern
Niedrigauflosende HLA-Typisierung der Geschwister

Hinw.: Mit einem Kode aus diesem Bereich ist die niedrigauflosende HLA-Typisierung zur
Identifikation eines mdglichen verwandten Spenders fiir eine allogene
Stammezelltransplantation zu kodieren

.20 Beim Patienten
.21 Bei einem oder mehreren Verwandten

Hochauflésende HLA-Typisierung [Zweifeldauflésung] mit Bestimmung von HLA-A, HLA-B,

HLA-C, HLA-DR und HLA-DQ

Hinw.: Mit einem Kode aus diesem Bereich ist die hochauflésende HLA-Typisierung
[Zweifeldauflosung] als Voraussetzung zur Einleitung einer Fremdspendersuche fiir eine
allogene Stammzelltransplantation zu kodieren

.30 Beim Patienten
.31 Bei einem oder mehreren Verwandten

Komplexe neuropadiatrische Diagnostik

Hinw.: Alle nachfolgenden Leistungen miissen im Rahmen desselben stationdren Aufenthaltes
erbracht werden
Die Kodes sind nur fiir Patienten bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres anzugeben
Alle im OPS einzeln kodierbaren diagnostischen MaBnahmen sind gesondert zu kodieren
(z.B. EEG, Muskel-, Nerv- oder Hautbiopsie)
Mindestmerkmale:
* Kranielle Magnetresonanztomographie in Sedierung oder i.v.-Anésthesie
* Lumbalpunktion mit mindestens folgenden Untersuchungen: Zytologie, Mikrobiologie,

Liquorkultur, Nachweis von Gesamteiweifl und Glukose im Liquor

*» Neurophysiologische Diagnostik (mindestens EEG)

Ohne weitere MalRinahmen

Mit neurometabolischer Labordiagnostik und/oder

infektiologischer/autoimmunentziindlicher Labordiagnostik

Hinw.: Zur neurometabolischen Labordiagnostik gehdren z.B. die Bestimmung von organischen
Sauren, Aminosduren, Acyl-Carnitine, ultralangkettige Fettsduren, Guanidinoacetat,
Oligosaccharide, Mukopolysaccharide, Neurotransmitter, Abklarung der angeborenen
Storung der Glykosylierung
Zur infektiologischen/autoimmunentziindlichen Labordiagnostik gehoren z.B. die
Untersuchung auf oligoklonale Banden, Zytomegalievirus, Toxoplasmose, Herpes-simplex-
Virus, Rubella, Varizella-zoster-Virus, Lues
Es miissen insgesamt mindestens 3 dieser Untersuchungen erfolgen

Mit erweiterter genetischer Diagnostik

Hinw.. Zur erweiterten genetischen Diagnostik gehdren die Untersuchungen zur Abklarung
mindestens einer Verdachtsdiagnose wie z.B. DiGeorge-Syndrom, Rett-Syndrom,
Angelmann-Syndrom, Fragiles-X-Syndrom, spinale Muskelatrophie, myotone Dystrophie,
Mutation des SCN1A-Gens, Prader-Willi-Syndrom, sonstige Mikrodeletionssyndrome
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Mit neurometabolischer Labordiagnostik und/oder
infektiologischer/autoimmunentzindlicher Labordiagnostik und erweiterter genetischer
Diagnostik

Hinw.: Es miissen die Bedingungen von Kode 1-942.1 und von Kode 1-942.2 erfiillt sein

Komplexe Diagnostik bei Verdacht auf Lungenerkrankungen bei Kindern und
Jugendlichen
Hinw.: Alle nachfolgenden Leistungen miissen im Rahmen desselben stationdren Aufenthaltes
erbracht werden
Die Kodes sind nur fiir Patienten bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres anzugeben
Sedierungen und Anésthesien bei Untersuchungen, die gewohnlich ohne Sedierung oder
Andsthesie durchgefiihrt werden, sind gesondert zu kodieren (8-90)
Alle im OPS einzeln kodierbaren diagnostischen MafBnahmen sind gesondert zu kodieren
(z.B. Lungenbiopsie, Bronchoskopie)
Mindestmerkmale:
* Bronchoskopie
* Bronchoalveolédre Lavage mit Mikrobiologie und Virologie (z.B. Polymerase-
Kettenreaktion [PCR] oder Antigen-Nachweis) sowie Zytologie oder Histologie
* Kontinuierliche Messung der Sauerstoffséttigung iiber mindestens 12 Stunden
* Lungenphysiologische Diagnostik in Abhéngigkeit vom Alter des Kindes (z.B. durch
Impulsoszillometrie oder durch Ganzkdrperplethysmographie und FluB-Volumen-Kurve)

Ohne weitere Mallhahmen
Mit Lungenbiopsie mit Immunhistochemie oder Elektronenmikroskopie
Mit hochauflésender oder Spiral-Computertomographie

Mit Lungenbiopsie mit Immmunhistochemie oder Elektronenmikroskopie und mit
hochauflésender oder Spiral-Computertomographie

Basisdiagnostik bei unklarem Symptomkomplex bei Neugeborenen, Sauglingen und

Kindern

Hinw.: Alle nachfolgenden Leistungen miissen im Rahmen desselben stationdren Aufenthaltes
erbracht werden

Sedierungen und Anésthesien bei Untersuchungen, die gewohnlich ohne Sedierung oder

Andsthesie durchgefiihrt werden, sind gesondert zu kodieren (8-90)

Alle im OPS einzeln kodierbaren diagnostischen Mafinahmen sind gesondert zu kodieren

(z.B. EEG, Muskel-, Nerv- oder Hautbiopsie)

Mindestmerkmale:

* Ein ausfiihrliches Konsil von jeweils mindestens 30 Minuten von mindestens 3
Fachdisziplinen (z.B. Humangenetik, Kinderradiologie, Pathologie, Neuropadiatrie,
Kinder-Endokrinologie und Diabetologie, Kinderchirurgie, Kinderkardiologie, HNO-
Heilkunde, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, Gynékologie, Kinder-Orthopadie)

Durchfiihrung von mindestens 4 Untersuchungen aus mindestens 2 der folgenden Bereiche:

* Infektiologische, endokrinologische oder metabolische Untersuchungen inklusive
Funktionstests (auBBer Astrup, Routine-Neugeborenenscreening)

* Stoffwechseldiagnostik (z.B. Bestimmungen von oder mit Enzymen, (Tandem-)
Massenspektrometrie, Gaschromatographie, Hochdruck-Fliissigkeitschromatographie,
Gelchromatographie oder Diinnschichtchromatographie)

» Rontgenkontrast-, CT- oder MRT-Untersuchung

* Lumbalpunktion mit Zytologie, Mikrobiologie und Serologie und/oder Polymerase-
Kettenreaktion [PCR]

* Neuro- oder kardiophysiologische Diagnostik (mindestens EEG oder EKG)

» Organpunktion oder -biopsie mit histopathologischer oder molekulargenetischer
Untersuchung (z.B. Nieren-, Leber-, Hirn- oder gastrointestinale Biopsie)

Ohne weitere Mallhahmen

.00 Bei Neugeborenen und Sauglingen
.01 Bei Kindern

Hinw.: Dieser Kode gilt fiir Patienten, die bei stationdrer Aufnahme ilter als 365 Tage sind, aber das 14. Lebensjahr
noch nicht vollendet haben
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1-944.1  Mit erweiterter molekulargenetischer Diagnostik

Hinw.: Zur erweiterten molekulargenetischen Diagnostik gehoren die Untersuchungen zur
Abklérung mindestens einer Verdachtsdiagnose auf genetisch verursachte Erkrankungen wie
z.B. DiGeorge-Syndrom, Rett-Syndrom, Angelmann-Syndrom, Fragiles-X-Syndrom, spinale
Muskelatrophie, myotone Dystrophie, Mutation des SCN1A-Gens, Prader-Willi-Syndrom,
sonstige Mikrodeletionssyndrome

.10  Bei Neugeborenen und Sauglingen

AN Bei Kindern

Hinw.: Dieser Kode gilt fiir Patienten, die bei stationdrer Aufnahme élter als 365 Tage sind, aber das 14. Lebensjahr
noch nicht vollendet haben

1-944.2  Mit Chromosomenanalyse (Zytogenetische Diagnostik)
Hinw.: Zur zytogenetischen Diagnostik (Chromosomenanalyse) gehéren die Untersuchungen zur
Abklarung mindestens einer Verdachtsdiagnose wie z.B. Down-Syndrom
.20 Bei Neugeborenen und Sauglingen
.21 Bei Kindern
Hinw.: Dieser Kode gilt fiir Patienten, die bei stationdrer Aufnahme élter als 365 Tage sind, aber das 14. Lebensjahr
noch nicht vollendet haben

1-944.3  Mit erweiterter molekulargenetischer Diagnostik und Chromosomenanalyse
(Zytogenetische Diagnostik)
.30 Bei Neugeborenen und Sauglingen
.31 Bei Kindern
Hinw.: Dieser Kode gilt fiir Patienten, die bei stationdrer Aufnahme élter als 365 Tage sind, aber das 14. Lebensjahr
noch nicht vollendet haben

1-945 Diagnostik bei Verdacht auf Gefahrdung von Kindeswohl und Kindergesundheit
Hinw.: Mit diesem Kode ist die standardisierte und multiprofessionelle (somatische, psychologische
und psychosoziale) Diagnostik bei Verdacht auf Kindesmisshandlung, -missbrauch und -
vernachlissigung sowie bei Miinchhausen-Stellvertreter-Syndrom [Miinchhausen syndrome
by proxy] zu kodieren

Alle nachfolgenden Leistungen miissen im Rahmen desselben stationdren Aufenthaltes

erbracht werden

Die Kodes sind nur fiir Patienten bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres anzugeben

Strukturmerkmale:

» Multiprofessionelles Team (mindestens ein Arzt, ein Sozialarbeiter oder eine padagogisch-
pflegerische Fachkraft, ein Psychologe oder ein Psychotherapeut oder eine
sozialpadagogische oder heilpadagogische Fachkraft in psychotherapeutischer Ausbildung
und eine Fachkraft fiir Gesundheits- und Kinderkrankenpflege) mit Behandlungsleitung
durch einen Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin, Kinderchirurgie oder Kinder- und
Jugendpsychiatrie

Mindestmerkmale:

* Mehrdimensionale Diagnostik von jeweils mindestens 30 Minuten in mindestens

3 Disziplinen wie Kinder- und Jugendmedizin, Kinderchirurgie, Kinderradiologie, Kinder-

und Jugendpsychiatrie, Psychologie und Sozialdienst bzw. solchen mit Expertise fiir

Kinderschutz und/oder fiir Patienten des Kindes- und Jugendalters (z.B. Rechtsmedizin,

Chirurgie, Radiologie, Psychiatrie und Psychotherapie, Gynékologie, Neurologie und

Neurochirurgie, Ophthalmologie, Zahnmedizin und Mund-, Kiefer-, Gesichtschirurgie). Es

werden im diagnostischen Einzelkontakt durch die oben genannten Berufsgruppen alle

folgenden Leistungen in Summe erbracht:

* Ausfiihrliche drztliche oder psychologische diagnostische Gesprache (biographische
Anamnese, soziale Anamnese, Familienanamnese)

* Verhaltens- und Interaktionsbeobachtung

+ Strukturierte Befunderhebung und Befunddokumentation unter Verwendung spezifischer
Anamnese- und Befundbdgen

Durchfiihrung von mindestens einer Fallbesprechung mit mindestens 3 Fachdisziplinen

zusammen mit einer Fachkraft fiir Gesundheits- und Kinderkrankenpflege mit

Dokumentation

» Ggf. Kontaktaufnahme mit der Jugendhilfe

1-945.0 Ohne weitere MalRnahmen

1-945.1  Mit Durchfiihrung von mindestens einer spezifisch protokollierten Fallkonferenz
Hinw.: Die Fallkonferenz findet unter Mitwirkung der einbezogenen Fachdisziplinen sowie einem
Vertreter der Jugendhilfe und zumeist der Eltern/Sorgeberechtigten mit einer Dauer von
mindestens 30 Minuten und mit Erstellung eines Therapie- und Hilfeplanes statt
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Andere diagnostische MaBRnahmen und Zusatzinformationen zu
diagnostischen MaBRnahmen

Ex-vivo-Zellkultursystem zur pratherapeutischen Chemosensibilititstestung
Inkl.: Testung von bis zu 7 Medikamenten
Hinw.: Bei Testung von mehr als 7 Medikamenten ist der jeweilige Kode erneut anzugeben

Durch Analyse der genomischen DNA-Synthese

Durch Analyse von Parametern des Metabolismus
Inkl.:  ATP-Gehalt oder Aktivitit der Atmungskette mit Farbstoffen

Durch Analyse von Parametern der Apoptose
Inkl.:  Anféarben toter oder apoptotischer Zellen oder Messung der Caspasenaktivitit

Sonstige

Molekulares Monitoring der Resttumorlast [MRD]

Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich darf nur angegeben werden, sofern die aufgefiihrten
Zusatzuntersuchungen nicht durch Dritte getragen werden wie z.B. im Rahmen der
Referenzleistungsvereinbarung fiir Therapieoptimierungsstudien zwischen der Gesellschaft
fiir Padiatrische Onkologie und Héamatologie [GPOH] und der GKV

Molekulargenetische Identifikation und Herstellung von patientenspezifischen Markern fiir
die Bestimmung der Resttumorlast (Minimal Residual Disease [MRD])
Inkl.: PCR-und Sequenzanalyse zur Markeridentifikation
Sensitivitits- und Spezifitétstestung
Hinw.: Dieser Kode ist nur einmal pro stationdren Aufenthalt anzugeben

Patientenspezifische molekulargenetische Quantifizierung der Resttumorlast [MRD-

Monitoring]

Hinw.: Es sind mindestens 2 quantitative Polymerase-Kettenreaktionen [PCR] pro Untersuchung
der Resttumorlast durchzufiihren

Molekulargenetische Identifikation von krankheitsspezifischen Markern fir die Bestimmung

der Resttumorlast (Minimal Residual Disease [MRD])

Hinw.: Dieser Kode ist nicht anzugeben, wenn das molekulargenetische Verfahren als Komponente
in dem bereits dokumentierten Kode 1-941.0 enthalten ist

Krankheitsspezifische molekulargenetische Quantifizierung der Resttumorlast [MRD-
Monitoring]

Durchfiihrung von Genexpressionsanalysen in soliden bésartigen Neubildungen
Inkl.:  Genexpressionsanalyse von Tumor- oder Zellmaterial aus Priméartumor oder Metastasen,
Analysen zur Therapieplanung oder -steuerung in einem malignen Tumor durch quantitative
Verfahren, z.B. PCR-Analyse, FISH, hybridisierungsbasierte Verfahren
Zielstrukturen: AZGP1, BIRC5, DHCR7, ERBB2(HER2)-Amplifikation, IL6ST, Ki67,
MGP, PDL1, RBBP8, STC2, UBE2E
Exkl.: Molekulares Monitoring der Resttumorlast [MRD] (1-991 ff.)
Hochdurchsatz-Sequenzierungsverfahren [NGS] zur Analyse genetischer Verdnderungen
bei/in soliden bdsartigen Neubildungen (1-996 ft.)
DNA-methylierungsspezifische Hochdurchsatzverfahren (Array- oder NGS-basiert) zur
Analyse epigenetischer Verdnderungen bei/in soliden bdsartigen Neubildungen (1-997 ft.)
Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist jeweils nur einmal pro stationdren Aufenthalt anzugeben
Bei der kombinierten Durchfithrung von Genexpressionsanalysen und Analysen genetischer
Verdnderungen sind ein Kode aus 1-992 ff. und ein Kode aus 1-995 ff. anzugeben
Fiir die Bestimmung der Anzahl der Zielstrukturen sind fiir jede durchgefiihrte Analyse die
gemal klinischer Indikation zu untersuchenden Verdnderungen auf Expressionsebene (z.B.
mRNA, Protein) zu zéhlen
Die Aufbereitung und Priaanalytik des Tumormaterials oder der Biopsate und zusétzliche
Untersuchungen zur Amplifikations-, Kontaminations- oder Identitétskontrolle sind im Kode
enthalten und nicht gesondert zu kodieren
Bei Genexpressionsanalysen, die zur Identifikation von Expressionsmustern fiir eine gezielte
medikamentdse Arzneimitteltherapie durchgefiihrt werden, konnen diese Kodes nur fiir die
Diagnostik in Bezug auf zugelassene Anwendungsgebiete der jeweiligen Arzneimittel
angegeben werden

Analyse von 1 bis 2 Zielstrukturen
Analyse von 3 bis 12 Zielstrukturen
Analyse von 13 oder mehr Zielstrukturen
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Automatisierte Anreicherung mit immunzytochemischer Detektion zirkulierender
Tumorzellen [CTC]

In-vitro-Bestimmung des Genexpressionsprofils mittels RNA aus Monozyten des
peripheren Blutes bei Zustand nach Transplantation

(Gezielte) Analyse genetischer Veranderungen in soliden bosartigen Neubildungen
Inkl.:  Analyse von Tumor- oder Zellmaterial aus Primartumor und Metastasen zur molekularen
Charakterisierung, Therapieplanung oder -steuerung
Exkl.: Komplexe neuropédiatrische Diagnostik mit erweiterter genetischer Diagnostik (1-942.2)
Basisdiagnostik bei unklarem Symptomkomplex bei Neugeborenen, Séuglingen und
Kindern mit erweiterter genetischer Diagnostik (1-944.1 ff.)
Molekulares Monitoring der Resttumorlast [MRD] (1-991 ff.)
Diagnostik von Tumorpradispositionssyndromen in der Keimbahn
Histologische Untersuchungen eines Materials ohne topographische oder pathogenetische
Beziehung zum Krankheitsprozess
Hochdurchsatz-Sequenzierungsverfahren [NGS] zur Analyse genetischer Veranderungen
bei/in soliden bosartigen Neubildungen (1-996 ff.)
DNA-methylierungsspezifische Hochdurchsatzverfahren (Array- oder NGS-basiert) zur
Analyse epigenetischer Verdnderungen bei/in soliden bdsartigen Neubildungen (1-997 ff.)
Hinw.: Bei der kombinierten Durchfiihrung von Analysen genetischer Verdnderungen und
Genexpressionsanalysen sind ein Kode aus 1-992 ff. und ein Kode aus 1-995 ff. anzugeben
Fiir die Bestimmung der Anzahl der Zielstrukturen sind fiir jede durchgefiihrte Analyse die
gemilB klinischer Indikation zu untersuchenden Mutationen zu zdhlen
Die Aufbereitung und Prianalytik des Tumormaterials oder der Biopsate und zusitzliche
Untersuchungen zur Amplifikations-, Kontaminations- oder Identitdtskontrolle sind im Kode
enthalten und nicht gesondert zu kodieren
Bei Analysen tumorgenetischer Verdnderungen, die zur Identifikation von Mutationen fiir
eine gezielte medikamentdse Arzneimitteltherapie durchgefiihrt werden, konnen diese Kodes
nur fiir die Diagnostik in Bezug auf die zugelassenen Anwendungsgebiete der jeweiligen
Arzneimittel angegeben werden

Untersuchung auf chromosomale Alterationen/Aberrationen

Inkl.: Deletionen, Duplikationen/Amplifikationen, Translokationen, Inversionen, Insertionen,
Genfusionen
Zielstrukturen: ERBB2(HER2)-Amplifikation, EML4-ALK-Inversion oder -Fusion, BCR-
ABL-, BCL2-IGH-Translokation oder -Fusion

.00  Analyse von 1 Zielstruktur
.01 Analyse von 2 bis 3 Zielstrukturen
.02 Analyse von 4 bis 10 Zielstrukturen

.03  Analyse von 11 oder mehr Zielstrukturen

Untersuchung auf Genmutationen

Inkl.: Punktmutationen, Deletionen, Insertionen, Inversionen, dynamische Mutationen/VNTR-
Verdnderungen [variable number of tandem repeats]
Zielstrukturen: BRAF ¢.1799, KRAS c.34, EGFR ¢.2235-2251delins, EGFR ¢.2316delins,
BAT25-Instabilitdt [VNTR]

.10 Analyse von 1 Zielstruktur

1 Analyse von 2 bis 3 Zielstrukturen

.12 Analyse von 4 bis 10 Zielstrukturen

.13 Analyse von 11 oder mehr Zielstrukturen

Untersuchung auf abnorme DNA-Methylierungsmuster

Inkl.:  Methylierung eines CpG (z.B. MLH1-Promoter/Enhancer)

.20 Analyse von 1 Zielstruktur

.21 Analyse von 2 bis 3 Zielstrukturen

.22 Analyse von 4 bis 10 Zielstrukturen

.23 Analyse von 11 oder mehr Zielstrukturen

Klonalitatsanalyse

Inkl.:  Klonalitit IgL. (Immunglobulin leichte-Ketten-Lokus), IgH (Immunglobulin schwere-
Ketten-Lokus), TCRof (T-Zellrezeptor alpha/beta), TCRyd (T-Zellrezeptor gamma/delta)
Zielstrukturen: IgH FR1/FR4, IgH FR2/FR4, IgH FR3/FR4

.30  Analyse von 1 Zielstruktur

.31 Analyse von 2 bis 3 Zielstrukturen

.32 Analyse von 4 bis 10 Zielstrukturen
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.33 Analyse von 11 oder mehr Zielstrukturen

Hochdurchsatz-Sequenzierungsverfahren [NGS] zur Analyse genetischer

Verdanderungen bei/in soliden bésartigen Neubildungen

Inkl.: Next generation sequencing [NGS], High throughput sequencing [HTS], Massive parallel
sequencing
Analysen von Tumor- oder Zellmaterial aus Primértumor und Metastasen oder
Fliissigbiopsaten (zirkulierende freie Nukleinsduren, Nukleinséuren in Vesikeln) zur
Therapieplanung und -steuerung bei einem soliden malignen Tumor

Exkl.: Komplexe neuropédiatrische Diagnostik mit erweiterter genetischer Diagnostik (1-942.2)
Basisdiagnostik bei unklarem Symptomkomplex bei Neugeborenen, Sduglingen und
Kindern mit erweiterter genetischer Diagnostik (1-944.1 ff.)
Molekulares Monitoring der Resttumorlast [MRD] (1-991 {f.)
DNA-methylierungsspezifische Hochdurchsatzverfahren (Array- oder NGS-basiert) zur
Analyse epigenetischer Verdnderungen bei/in soliden bdsartigen Neubildungen (1-997 ft.)
Diagnostik von Tumordispositionssyndromen in der Keimbahn

Hinw.: Bei einem Hochdurchsatz-Sequenzierungsverfahren werden gleichzeitig einzelne oder
mehrere krankheitsrelevante oder krankheitsauslosende Gene mit ihren zugehdrigen
regulatorischen Sequenzen hinsichtlich genetischer Verdnderungen untersucht
Die Aufbereitung und Priaanalytik des Tumormaterials oder der (liquiden) Biopsate und
zusitzliche Untersuchungen zur Amplifikations-, Kontaminations- oder Identititskontrolle
sind im Kode enthalten und nicht gesondert zu kodieren
Bei Genmutationsanalysen, die zur Identifikation von Mutationen fiir eine gezielte
medikamentdse Arzneimitteltherapie durchgefiihrt werden, konnen diese Kodes nur fiir die
Diagnostik in Bezug auf zugelassene Anwendungsgebiete der jeweiligen Arzneimittel
angegeben werden
Mindestmerkmale:
* Bioinformatische Auswertung der erhobenen Sequenzdaten mit Ergebnisdokumentation

(ggf. mit Darlegung moglicher Konsequenzen fiir den Therapieplan)

Analyse von kodierender Sequenz einschlief3lich zugehoriger regulatorischer Sequenzen,
Gewebeprobe
Hinw.: Mindestmerkmale:
* Durchfiihrung eines validierten Verfahrens, fiir das anhand von Vergleichsproben
Nachweisgrenzen von < 5 % belegt werden konnen

.00 bis zu 5 Kilobasen

.01 mehr als 5 bis zu 10 Kilobasen
.02 mehr als 10 bis zu 15 Kilobasen
.03 mehr als 15 bis zu 20 Kilobasen
.04 mehr als 20 bis zu 25 Kilobasen
.05 mehr als 25 bis zu 30 Kilobasen
.06 mehr als 30 bis zu 35 Kilobasen
.07 mehr als 35 bis zu 40 Kilobasen
.08 mehr als 40 Kilobasen

Analyse von kodierender Sequenz einschliellich zugehdriger regulatorischer Sequenzen,
Flissigbiopsat
Hinw.: Flissigbiopsate sind durch Biopsie gewonnene Korperfliissigkeiten, z.B. Blut, Liquor
Mindestmerkmale:
* Durchfithrung eines validierten Verfahrens, fiir das anhand von Vergleichsproben
Nachweisgrenzen von < 1 % belegt werden kdnnen

.10 bis zu 5 Kilobasen

A1 mehr als 5 bis zu 10 Kilobasen
12 mehr als 10 bis zu 15 Kilobasen
13 mehr als 15 bis zu 20 Kilobasen
14 mehr als 20 bis zu 25 Kilobasen
15 mehr als 25 bis zu 30 Kilobasen
.16 mehr als 30 bis zu 35 Kilobasen
A7 mehr als 35 bis zu 40 Kilobasen
18 mehr als 40 Kilobasen
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1-997.0

1-997.1

DNA-methylierungsspezifische Hochdurchsatzverfahren (Array- oder NGS-basiert)
zur Analyse epigenetischer Verdanderungen bei/in soliden bésartigen Neubildungen
Inkl.:  Analysen von Tumor- oder Zellmaterial aus Primértumor und Metastasen oder
Fliissigbiopsaten (zirkulierende freie Nukleinséduren, Nukleinséuren in Vesikeln) zur
Therapieplanung und -steuerung bei einem soliden malignen Tumor
Exkl.: Komplexe neuropddiatrische Diagnostik mit erweiterter genetischer Diagnostik (1-942.2)
Basisdiagnostik bei unklarem Symptomkomplex bei Neugeborenen, Sduglingen und
Kindern mit erweiterter genetischer Diagnostik (1-944.1 ff.)
Molekulares Monitoring der Resttumorlast [MRD] (1-991 {f.)
Hochdurchsatz-Sequenzierungsverfahren [NGS] zur Analyse genetischer Veranderungen
bei/in soliden bosartigen Neubildungen (1-996 ff.)
Diagnostik von Tumordispositionssyndromen in der Keimbahn
Hinw..: Bei einem DNA-methylierungsspezifischen Hochdurchsatzverfahren werden gleichzeitig
einzelne oder mehrere krankheitsrelevante oder krankheitsauslosende Gene mit ihren
zugehdrigen regulatorischen Sequenzen hinsichtlich epigenetischer Verédnderungen
untersucht
Die Aufbereitung und Priaanalytik des Tumormaterials oder der (liquiden) Biopsate und
zusétzliche Untersuchungen zur Amplifikations-, Kontaminations- oder Identitétskontrolle
sind im Kode enthalten und nicht gesondert zu kodieren
Bei DNA-methylierungsspezifischen Analysen, die zur Identifikation von epigenetischen
Verdnderungen fiir eine gezielte medikamentdse Arzneimitteltherapie durchgefiihrt werden,
konnen diese Kodes nur fiir die Diagnostik in Bezug auf zugelassene Anwendungsgebiete
der jeweiligen Arzneimittel angegeben werden
Mindestmerkmale:
* Bioinformatische Auswertung der erhobenen Sequenzdaten mit Ergebnisdokumentation
(ggf. mit Darlegung méglicher Konsequenzen fiir den Therapieplan)

Analyse von kodierender Sequenz einschlief3lich zugehoriger regulatorischer Sequenzen,
Gewebeprobe
Hinw.: Mindestmerkmale:
* Durchfiihrung eines validierten Verfahrens, fiir das anhand von Vergleichsproben
Nachweisgrenzen von < 5 % belegt werden konnen

.00 bis zu 5 Kilobasen

.01 mehr als 5 bis zu 10 Kilobasen
.02 mehr als 10 bis zu 15 Kilobasen
.03 mehr als 15 bis zu 20 Kilobasen
.04 mehr als 20 bis zu 25 Kilobasen
.05 mehr als 25 bis zu 30 Kilobasen
.06 mehr als 30 bis zu 35 Kilobasen
.07 mehr als 35 bis zu 40 Kilobasen
.08 mehr als 40 Kilobasen

Analyse von kodierender Sequenz einschlieRlich zugehdriger regulatorischer Sequenzen,
Flissigbiopsat
Hinw.. Flissigbiopsate sind durch Biopsie gewonnene Korperfliissigkeiten, z.B. Blut, Liquor
Mindestmerkmale:
* Durchfiihrung eines validierten Verfahrens, fiir das anhand von Vergleichsproben
Nachweisgrenzen von < 1 % belegt werden konnen

.10 bis zu 5 Kilobasen

A1 mehr als 5 bis zu 10 Kilobasen
12 mehr als 10 bis zu 15 Kilobasen
13 mehr als 15 bis zu 20 Kilobasen
14 mehr als 20 bis zu 25 Kilobasen
15 mehr als 25 bis zu 30 Kilobasen
.16 mehr als 30 bis zu 35 Kilobasen
A7 mehr als 35 bis zu 40 Kilobasen
.18 mehr als 40 Kilobasen
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1-999

1-999.0

1-999.1
1-999.2

1-999.3

1-999 4

1-999.5

1-999.6
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Zusatzinformationen zu diagnostischen MaBnahmen

Hinw.: Die folgenden Positionen sind ausschlielich zur Kodierung von Zusatzinformationen zu
diagnostischen Mafinahmen zu benutzen, sofern sie nicht schon im Kode selbst enthalten
sind. Sie diirfen nicht als selbstindige Kodes benutzt werden und sind nur im Sinne einer
Zusatzkodierung zuldssig

Anwendung eines diagnostischen Navigationssystems
.00 Radiologisch
.01 Elektromagnetisch
Inkl.: Verwendung eines steuerbaren Katheters
.02 Sonographisch
.03 Optisch
.0x Sonstige

Fluoreszenzgestiitzte diagnostische Verfahren

Diagnostische Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops
.20 Einmal-Ureterorenoskop

Hinw.: Dieser Kode ist nur anzugeben, wenn ein nicht wiederaufbereitetes Einmal-Ureterorenoskop verwendet wird
.2x Sonstige

Teilstationare padiatrische Diagnostik mit der Notwendigkeit der Bewegungslosigkeit
Hinw.: Dieser Kode ist nur fiir Patienten bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres anzugeben

Dieser Kode ist fiir jeden Tag mit teilstationérer padiatrischer Diagnostik gesondert zu

kodieren

Dieser Kode kann nur fiir folgende diagnostische Verfahren als Zusatzkode angegeben

werden:

* Untersuchung des Liquorsystems oder Biopsie am Knochenmark (1-204 ff., 1-424)

» Endoskopische Untersuchung des oberen oder unteren Verdauungstraktes oder der
Atemwege (1-61, 1-62, 1-63, 1-65)

» CT, MRT, PET oder Szintigraphie (3-20, 3-22, 3-24, 3-70, 3-74, 3-75, 3-80, 3-82, 3-84)

* Trans6sophageale Echokardiographie [TEE] (3-052)

Strukturmerkmale:

* Vorhandensein einer Fachabteilung fiir Kinder- und Jugendmedizin am Standort des
Krankenhauses

Mindestmerkmale:

* Analgosedierung oder Anisthesie fiir eine Dauer von mindestens 5 Minuten durch einen
Facharzt (Facharzt fiir Anésthesie oder Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin) und eine
Pflegekraft

Die Analgosedierung oder Anésthesie ist nicht gesondert zu kodieren

Art des Zystoskops
40  Starres Zystoskop
41 Flexibles Einmal-Zystoskop

Hinw.: Dieser Kode ist nur anzugeben, wenn ein nicht wiederaufbereitetes flexibles Einmal-Zystoskop verwendet
wird

42 Flexibles wiederverwendbares Zystoskop
Ax Sonstige

Diagnostische Verwendung eines Einmal-Endoskops
Hinw.: Diese Kodes sind nur anzugeben, wenn ein nicht wiederaufbereitetes Endoskop verwendet
wird

.50 Einmal-Duodenoskop
.51 Einmal-Gastroskop

Diagnostische Anwendung eines OP-Roboters

Hinw.: Die Anwendung eines diagnostischen Navigationssystems ist zusétzlich zu kodieren (1-
999.0 ff.)

.60 Einfacher OP-Roboter, einarmig

Inkl.:  Fiberoptische Bildiibertragung
Hinw.: Ein einfacher Roboter verfiigt iiber mindestens ein endoskopisches Instrument

.Bx Sonstige
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3

BILDGEBENDE DIAGNOSTIK

Ultraschalluntersuchungen
(3-03...3-05)

Hinw.:

3-030

3-031

3-032

3-033

Die Anwendung von 3D/4D-Technik und die intraoperative Anwendung der Verfahren sind gesondert zu
kodieren (3-99)

Die mittels Ultraschalltechnik durchgefiihrten Prozeduren sind im jeweiligen Kapitel gesondert zu
kodieren (z.B. Drainage, Biopsien, Punktionen ...)

Die zusétzliche quantitative Bestimmung von Parametern ist gesondert zu kodieren (3-993)

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mit digitaler Bild-

und Videodokumentation
Hinw.: Der untersuchende Arzt muss Facharzt im jeweiligen Fachgebiet sein

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mit Kontrastmittel

Exkl.:  Stress-Echokardiographie mit Kontrastmittel (3-031)

Hinw.: Die Durchfiihrung der Kontrastmittel-Sonographie setzt eine vorher durchgefiihrte
Farbdopplersonographie voraus

Komplexe differenzialdiagnostische transthorakale Stress-Echokardiographie
Inkl.:  Ergometrische Stress-Echokardiographie

Pharmakologische Stress-Echokardiographie

Stress-Echokardiographie mit Kontrastmittel

Komplexe sonographische Erkrankungs- und Fehlbildungsdiagnostik beim Fetus
Hinw.: Die Anwendung dieses Kodes setzt das Vorhandensein eines auffalligen Befundes nach
Routinediagnostik voraus

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie bei Neugeborenen und
Kleinkindern

3-033.0  Sonographie des Korperstammes

3-034

3-035

3-036

Hinw.: Die Anwendung dieses Kodes setzt den Einsatz der Farbdopplersonographie voraus
Die Anwendung dieses Kodes setzt die Untersuchung von mindestens 4 Organen (z.B.
Leber, Milz, Pankreas, Gallenwege, Nieren oder Herz) voraus. Die regionalen
Lymphknotenstationen gehdren zum jeweiligen Organ dazu

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mittels Tissue Doppler Imaging

[TDI] und Verformungsanalysen von Gewebe [Speckle Tracking]

Inkl.: Elastographie von parenchymatdsen Organen und Tumoren
High-End-Echokardiographie

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des GefaRsystems mit

quantitativer Auswertung

Inkl.: B-Flow-Verfahren, Farbdopplersonographie/Farbduplexsonographie, fetomaternale
Dopplersonographie

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie bei Weichteiltumoren mit

quantitativer Vermessung

Inkl.: Farbdopplersonographie, Sonographie zur postinterventionellen Kontrolle

Hinw.: Die Untersuchung der regionalen Lymphknotenstationen ist fiir die Anwendung des Kodes
zwingend erforderlich

Endosonographie

3-050
3-051
3-052

Inkl.:  Duplexsonographie
Hinw.: Es ist das Zielorgan der Untersuchung zu kodieren

Endosonographie von Mundhdhle und Hypopharynx
Endosonographie des Osophagus

Trans6sophageale Echokardiographie [TEE]
Inkl.:  Untersuchung der groBen Gefille
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3-053
3-054
3-055
3-055.0
3-055.1

3-056
3-057
3-058
3-059
3-05a

3-05b
3-05b.0
3-05b.1
3-05¢
3-05¢.0
3-05c.1
3-05d
3-05e

3-05e.0
3-05e.1-
3-05e.2
3-05e.3
3-05e.4
3-05e.5
3-05e.6—
3-05e.7—
3-05e.x«>
3-05f
3-05g
3-05g.0
3-05g.1
3-05g.2

3-05g.x
3-05x
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Endosonographie des Magens

Endosonographie des Duodenums

Endosonographie der Gallenwege und der Leber

Gallenwege

Leber

Endosonographie des Pankreas

Endosonographie des Kolons

Endosonographie des Rektums

Endosonographie der Bauchhohle [Laparoskopische Sonographie]

Endosonographie des Retroperitonealraumes
Inkl.:  Untersuchung der Nebennieren

Endosonographie der Harnblase und der Urethra
Transrektal

Transurethral

Endosonographie der mannlichen Genitalorgane
Transrektal

Transurethral

Endosonographie der weiblichen Genitalorgane

Intravaskuldare Endosonographie der BlutgefiaRe [IVUS]
Hinw.: Fiir die Zuordnung einzelner Geféfle zu den Gruppen siehe auch Liste der GefaBe vor 5-38

Gefale Schulter und Oberarm
Gefalke Unterarm

Aorta

V. cava

Andere Gefalte abdominal und pelvin
Gefale viszeral

Gefalle Oberschenkel

Gefale Unterschenkel

Sonstige

Transbronchiale Endosonographie
Endosonographie des Herzens
Intravaskularer Ultraschall der KoronargefalRe [IVUS]
Intrakoronare Flussmessung

Intrakardiale Echokardiographie [ICE]
Inkl.:  Flussmessung

Sonstige

Andere Endosonographie
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Projektionsradiographie
(3-10...3-13)

Hinw.: Die Basisverfahren der Projektionsradiographie sind nicht zu kodieren
Die Anwendung von 3D/4D-Technik und die intraoperative Anwendung der Verfahren sind gesondert zu
kodieren (3-99)
Die zusitzliche quantitative Bestimmung von Parametern ist gesondert zu kodieren (3-993)

Projektionsradiographie mit Spezialverfahren

3-100 Mammographie
3-100.0 Eine oder mehr Ebenen
3-100.1  Praparatradiographie

Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren
Exkl.: Endoskopisch-retrograde Cholangiographie [ERC] (1-640)
Endoskopisch-retrograde Pankreatikographie [ERP] (1-641)
Endoskopisch-retrograde Cholangiopankreatikographie [ERCP] (1-642)

3-130 Myelographie

3-131 Diskographie

3-134 Pharyngographie

3-135 Bronchographie

3-136 Galaktographie

3-137 Osophagographie

3-138 Gastrographie

3-139 Isolierte Diinndarmdarstellung [Enteroklysmal]
3-13a Kolonkontrastuntersuchung

3-13b Magen-Darm-Passage (fraktioniert)
3-13c Cholangiographie

3-13c.0  Intravenos

3-13c.1 Perkutan-transhepatisch [PTC]

3-13c.2  Uber T-Drainage
Exkl.: Intraoperative Cholangiographie iiber T-Drainage (3-13c.3)

3-13c.3  Durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder Laparoskopie
Inkl.: Intraoperative Cholangiographie {iber T-Drainage

3-13d Urographie
3-13d.0  Intravends
3-13d.5~ Retrograd
3-13d.6<— Perkutan

3-13e Miktionszystourethrographie
3-13f Zystographie

3-13g Urethrographie

3-13h Hysterosalpingographie
3-13j Vasovesikulographie

3-13k Arthrographie

3-13m Fistulographie

3-13n Sinugraphie

3-13p Projektionsradiographie der Leber mit Kontrastmittel
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3-13x Andere Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren

Computertomographie [CT]

(3-20...3-26)

Hinw.: Die Anwendung von 3D/4D-Technik und die intraoperative Anwendung der Verfahren sind gesondert zu
kodieren (3-99)
Die zusitzliche quantitative Bestimmung von Parametern ist gesondert zu kodieren (3-993)

Die virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik ist gesondert zu kodieren (3-994)
Die Anwendung eines 3D-Bildwandlers ist gesondert zu kodieren (3-996)

E®l] Computertomographie [CT], nativ
Hinw.: Eine durchgefiihrte Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-40 bis 1-49)

3-200 Native Computertomographie des Schédels
Inkl.: Kraniozervikaler Ubergang
Exkl.: CT-Ventrikulographie des Gehirns (3-240.0)

3-201 Native Computertomographie des Halses
3-202 Native Computertomographie des Thorax
3-203 Native Computertomographie von Wirbelsadule und Riickenmark

3-204 Native Computertomographie des Herzens
Exkl.: CT-Ventrikulographie des Herzens (3-240.1)

3-205 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Inkl.: Gelenke

3-206 Native Computertomographie des Beckens

3-207 Native Computertomographie des Abdomens

3-208 Native Computertomographie der peripheren GefaRe
3-20x Andere native Computertomographie
Computertomographie [CT] mit Kontrastmittel

Hinw..: Eine durchgefiihrte Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-40 bis 1-49)
Die in gleicher Sitzung durchgefiihrte native Computertomographie ist im Kode enthalten

3-220 Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Inkl.: Kraniozervikaler Ubergang
Exkl.: CT-Ventrikulographie des Gehirns (3-240.0)

3-221 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel
3-222 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
Inkl.: Computertomographie der A. pulmonalis mit Kontrastmittel
3-223 Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark mit Kontrastmittel
3-224 Computertomographie des Herzens mit Kontrastmittel

Exkl.: CT-Ventrikulographie des Herzens (3-240.1)
3-224.0 In Ruhe
3-224.1  Unter physischer Belastung
3-224.2  Unter pharmakologischer Belastung

3-224.3  CT-Koronarangiographie
Hinw.: Diese Kodes setzen die Durchfiihrung der CT-Koronarangiographie mindestens mit einem
64-Schicht-Multidetektorgerét voraus

.30 Ohne Bestimmung der fraktionellen myokardialen Flussreserve [FFRmyo]
.31 Mit Bestimmung der fraktionellen myokardialen Flussreserve [FFRmyo]

3-224.x  Sonstige

3-225 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
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3-226 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

3-227 Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel
Inkl.: Gelenke

3-228 Computertomographie der peripheren GefaRe mit Kontrastmittel

3-22x Andere Computertomographie mit Kontrastmittel

E®Z1 Computertomographie [CT], Spezialverfahren

3-240 CT-Ventrikulographie

3-240.0 Gehirn

3-240.1  Herz

3-241 CT-Myelographie

3-24x Andere Computertomographie-Spezialverfahren

E®Id Elektronenstrahltomographie [EBT]

3-260 Elektronenstrahltomographie des Gehirns

3-261 Elektronenstrahltomographie des Herzens

3-262 Elektronenstrahltomographie der peripheren Gefalle

3-26x Andere Elektronenstrahltomographie

Optische Verfahren

(3-30...3-31)

3-300
3-300.0¢>
3-300.1
3-300.2
3-300.3
3-300.x
3-300.y
3-301
3-301.0

3-301.1-
3-301.2

3-301.3
3-301.x
3-301.y
3-302
3-30x

Optische laserbasierte Verfahren

Optische Kohdrenztomographie [OCT]
Retina

Koronargefalle

Haut

Periphere Gefalle

Sonstige

N.n.bez.

Konfokale Mikroskopie

Verdauungstrakt, endoskopisch
Inkl.: Konfokale Mikroskopie der Papilla duodeni major

Auge
Inkl.:  Konfokale Hornhautmikroskopie

Haut
Inkl.: Endothelmikroskopie

Harnwege, endoskopisch
Sonstige
N.n.bez.

3D-Oberflaichenvermessung durch Laserscanning

Andere laserbasierte Verfahren mit digitaler Bildverarbeitung
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Andere optische Verfahren

3-310 Optische foto- und videogestiitzte Verfahren zur metrischen Form- und
Oberflachendarstellung
Inkl.:  Streifenlichtscan zur metrischen Form- und Oberflichendarstellung
3D-Oberflachenvermessung des Schédels durch Photogrammetrie
Exkl.: Zahnmedizinische Abformmethoden

Darstellung des GefaRsystems
(3-60...3-69)

EXY] Arteriographie
Inkl.: Digitale Subtraktionsangiographie

Exkl.: Koronarangiographie (1-275 ff.)
Ventrikulographie (1-276.2 ff.)

3-600 Arteriographie der intrakraniellen GefaRe

3-601 Arteriographie der GefaRe des Halses
Inkl.: Extrakranielle hirnversorgende Gefille

3-602 Arteriographie des Aortenbogens
3-603 Arteriographie der thorakalen Gefale

3-604 Arteriographie der GefalRe des Abdomens
Inkl.: Viszerale Gefdfe, indirekte Splenoportographie

3-605 Arteriographie der GefidRe des Beckens
3-606—~ Arteriographie der GefaRe der oberen Extremititen
3-607— Arteriographie der GefiRe der unteren Extremitaten
3-608 Superselektive Arteriographie
3-60a Arteriographie der RiickenmarkgefiaRe (Spinale Arteriographie)
3-60x Andere Arteriographie
EXX] Phlebographie
Inkl.: Digitale Subtraktionsangiographie
3-610 Phlebographie der intrakraniellen GefaRe

3-611 Phlebographie der GefdaBe von Hals und Thorax
3-611.0  Obere Hohlvene

3-611.1  Pulmonalvenen

3-611.2  Koronarsinusvenen

3-611.x  Sonstige

3-612 Phlebographie der GefaRe von Abdomen und Becken
3-612.0  Untere Hohlvene

3-612.1  Nierenvene

3-612.2  Milzvene

3-612.3  Mesenterialvenen

3-612.4  lliakalvenen

3-612.5 Pfortader

3-612.x  Sonstige

3-613— Phlebographie der Gefiale einer Extremitat
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3-614—

3-615
3-61x

3-620
3-621
3-62x

3-690—

Phlebographie der Gefalle einer Extremitit mit Darstellung des Abflussbereiches

Hinw.: Ergénzend zu den tiefen Venen am Arm Darstellung der V. subclavia, V. anonyma und V.
cava superior sowie zu den tiefen Venen am Bein Darstellung der V. iliaca externa, V. iliaca
communis und V. cava inferior

Kavernosographie

Andere Phlebographie

Lymphographie
Lymphographie einer Extremitét
Lymphographie von zwei Extremitaten

Andere Lymphographie

Andere Darstellung des GefaRsystems
Angiographie am Auge

Nuklearmedizinische diagnostische Verfahren
(3-70...3-76)

Hinw.: Die Anwendung von 3D/4D-Technik und die intraoperative Anwendung der Verfahren sind gesondert zu
kodieren (3-99)
Die zusitzliche quantitative Bestimmung von Parametern ist gesondert zu kodieren (3-993)
Die Dosimetrie zur Therapieplanung ist gesondert zu kodieren (3-995)

3-700
3-701
3-702
3-702.0
3-702.1
3-702.x
3-703
3-703.0
3-703.1
3-703.2
3-704

3-704.0
3-704.1
3-704.2
3-704.x

3-705

3-705.0
3-705.1
3-706

3-706.0

Szintigraphie
Szintigraphie von Gehirn und Liquorrdaumen
Szintigraphie der Schilddriise

Szintigraphie anderer endokriner Organe
Nebenschilddrise

Nebenniere

Sonstige

Szintigraphie der Lunge
Perfusionsszintigraphie
Ventilationsszintigraphie

Perfusions- und Ventilationsszintigraphie

Radionuklidventrikulographie des Herzens
Exkl.: Myokardszintigraphie (3-721 ft.)

Radionuklidventrikulographie in Ruhe
Radionuklidventrikulographie unter physischer Belastung
Radionuklidventrikulographie unter pharmakologischer Belastung
Sonstige

Szintigraphie des Muskel-Skelett-Systems

Hinw.: Die Ein-Phasen-Szintigraphie ist die Szintigraphie in der Spét- bzw. Knochenphase
Die Mehr-Phasen-Szintigraphie besteht aus der statischen Szintigraphie in der Friihphase,
gef. mit Perfusionsszintigraphie, und der Szintigraphie in der Spéatphase

Ein-Phasen-Szintigraphie
Mehr-Phasen-Szintigraphie
Szintigraphie der Nieren
Statisch
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3-706.1  Dynamisch
Inkl.: Clearancebestimmung, Diuresestimulation und ggf. Refluxpriifung

3-707 Szintigraphie des Gastrointestinaltraktes

3-707.0  Speicheldriisen
Inkl.: Bestimmung von Uptake und Exkretion

3-707.1  Osophagus
Inkl.: Bestimmung der Passagezeit

3-707.2 Magen
Inkl.: Bestimmung der Passagezeit

3-707.3  Intestinum
Inkl.: Intestinale Blutungsdiagnostik

3-707.4  Kolon
Inkl.: Bestimmung der Kolontransitzeit

3-707.5 Nachweis eines Meckel-Divertikels
3-707.6  Hepatobilidre Sequenzszintigraphie
3-707.x  Sonstige

3-708 Szintigraphie der BlutgefiRe

3-708.0 Intraarterielle Applikation
Hinw.: Mit diesem Kode ist z.B. die Bestimmung des Lungenshunts vor geplanter
Radioembolisation von Lebertumoren zu kodieren
Die Dosimetrie zur Therapieplanung ist gesondert zu kodieren (3-995)

.00 Evaluation mit Technetium-99m-markierten Eiweilpartikeln zur selektiven intravaskuléaren
Radionuklidtherapie [SIRT]

.01 Evaluation mit Holmium-166-markierten Mikrospharen zur selektiven intravaskularen Radionuklidtherapie

[SIRT]
.02 Evaluation mit sonstigen Substanzen zur selektiven intravaskuldren Radionuklidtherapie [SIRT]
.0x Sonstige

3-708.1 Intravendse Applikation
Inkl.: Szintigraphie zur Diagnostik des irreversiblen Hirnfunktionsausfalls

3-709 Szintigraphie des Lymphsystems

3-709.0 Planare Lymphszintigraphie zur Lokalisationsdiagnostik
Inkl.: Darstellung des Lymphabflusses aus Tumoren

.00 Mit Gabe von radioaktiv markierten ungerichteten Substanzen
Inkl.: Technetium-99m-markierte Kolloide, Technetium-99m-HSA

.01 Mit Gabe von radioaktiv markierten rezeptorgerichteten Substanzen
Inkl.:  Technetium-99m-Tilmanocept

.0x Mit Gabe sonstiger Substanzen

3-709.x  Sonstige
Inkl.:  Quantitative Bestimmung des Lymphabflusses der Extremititen

3-70a Szintigraphie des hamatopoetischen Systems
3-70a.0  Knochenmark oder retikuloendotheliales System von Leber und Milz

3-70a.1  Bestimmung der Thrombozytenuberlebenszeit
Inkl.: Leber-Milz-Szintigraphie mit Bestimmung des Thrombozytenabbaus

3-70a.2  Bestimmung der Erythrozyteniberlebenszeit und des Erythrozytenabbauortes
3-70a.3  Bestimmung des Blutvolumens

3-70a.4  Messungen zur Erythropoese (Ferrokinetik)

3-70a.x  Sonstige

3-70b Resorptions- und Exkretionstests mit Radionukliden

3-70b.0  Radiojod-2-Phasentest

3-70b.1  Schillingtest

3-70b.2  SeHCA-Test

3-70b.3  Messung der Eisenresorption
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3-70b.x
3-70c
3-70c.0

3-70c.1

3-70c.2
3-70c.x

3-70d
3-70d.0

3-70d.x
3-70x

3-720
3-720.0
3-720.1

3-720.x
3-721

3-721.0
3-721.1
3-721.2

3-721.x
3-722

3-722.0
3-7221
3-722.2

Sonstige

Ganzkorper-Szintigraphie zur Lokalisationsdiagnostik
Ganzkdrper-Szintigraphie mit Radiojod

Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist nur einmal pro Behandlungsfall anzugeben
.00  Ohne Gabe von rekombinantem Thyreotropin [rh-TSH]

.01 Mit Gabe von rekombinantem Thyreotropin [rh-TSH]
Hinw.: Dieser Kode ist nur von dem Krankenhaus zu verwenden, bei dem der Aufwand fiir die Gabe von

rekombinantem Thyreotropin im Rahmen der stationdren oder vorstationdren Behandlung entstanden ist

Tumorszintigraphie mit tumorselektiven Substanzen

Hinw.: Zu den tumorselektiven Substanzen gehoren z.B. Antikorper oder rezeptorgerichtete

Substanzen

.10 Mit Technetium-99m-PSMA

11 Mit Technetium-99m-Octreotid

12 Mit Technetium-Indium-111-Octreotid

13 Mit Jod-123-MIBG

Ax Mit sonstigen tumorselektiven Substanzen

Ganzkdrper-Szintigraphie zur Entziindungsdiagnostik
Sonstige
Teilkdrper-Szintigraphie zur Lokalisationsdiagnostik

Teilkorper-Szintigraphie des Herzens mit rezeptorgerichteten Substanzen
Inkl.: Teilkorper-Szintigraphie mit 123-Jod-Meta-Jod-Benzylguanidin [MIBG]

Sonstige

Andere Szintigraphien

Single-Photon-Emissionscomputertomographie [SPECT]
Single-Photon-Emissionscomputertomographie des Gehirns

Mit Perfusionsmarkern

Mit rezeptorgerichteten Substanzen

10 Mit Dopamin-Transporter-Liganden

Inkl.:  SPECT mit Jod-123-Ioflupan

A1 Mit Dopamin-Rezeptor-Liganden

Inkl.:  SPECT mit 123-Jodbenzamiden (IBZM)

X Mit sonstigen rezeptorgerichteten Substanzen

Sonstige

Single-Photon-Emissionscomputertomographie des Herzens
Hinw.: Unter Anwendung von Perfusions- oder Vitalititsmarkern

Myokardszintigraphie in Ruhe

.00 Ohne EKG-Triggerung
.01 Mit EKG-Triggerung

Myokardszintigraphie unter physischer Belastung

.10 Ohne EKG-Triggerung
11 Mit EKG-Triggerung

Myokardszintigraphie unter pharmakologischer Belastung

.20  Ohne EKG-Triggerung
.21 Mit EKG-Triggerung

Sonstige

Single-Photon-Emissionscomputertomographie der Lunge
Perfusions-Single-Photon-Emissionscomputertomographie
Ventilations-Single-Photon-Emissionscomputertomographie

Perfusions- und Ventilations-Single-Photon-Emissionscomputertomographie
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3-724 Teilkorper-Single-Photon-Emissionscomputertomographie ergéanzend zur planaren
Szintigraphie
Hinw.: Die durchgefiihrte Szintigraphie ist gesondert zu kodieren (3-70)

3-724.0 Knochen

3-7241  Herz
Inkl.:  SPECT mit 123-Jod-Meta-Jod-Benzylguanidin [MIBG]

3-724.x  Sonstige

3-72x Andere Single-Photon-Emissionscomputertomographie

Single-Photon-Emissionscomputertomographie mit
Computertomographie [SPECT/CT]

3-730 Single-Photon-Emissionscomputertomographie mit Computertomographie
[SPECT/CT] des Gehirns

3-731 Single-Photon-Emissionscomputertomographie mit Computertomographie
[SPECT/CT] des Herzens

3-732 Single-Photon-Emissionscomputertomographie mit Computertomographie

[SPECT/CT] der Lunge
3-732.0  Mit Niedrigdosis-Computertomographie zur Schwachungskorrektur
3-732.1  Mit diagnostischer Computertomographie
3-732.x  Sonstige

3-733 Single-Photon-Emissionscomputertomographie mit Computertomographie
[SPECTI/CT] des Skelettsystems

3-733.0  Mit Niedrigdosis-Computertomographie zur Schwachungskorrektur
3-733.1  Mit diagnostischer Computertomographie
3-733.x  Sonstige

3-73x Andere Single-Photon-Emissionscomputertomographie mit Computertomographie
[SPECTI/CT]

Positronenemissionstomographie [PET] mit Vollring-Scanner

3-740 Positronenemissionstomographie des Gehirns

3-741 Positronenemissionstomographie des Herzens

3-742 Positronenemissionstomographie des gesamten Kérperstammes
3-74x Andere Positronenemissionstomographie

Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT]

3-750 Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT] des Gehirns
3-751 Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT] des Herzens
3-752 Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT] des

gesamten Koérperstammes
3-752.0  Mit Niedrigdosis-Computertomographie zur Schwachungskorrektur
3-752.1  Mit diagnostischer Computertomographie
3-752.x  Sonstige

3-753 Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT] des ganzen
Korpers

3-753.0  Mit Niedrigdosis-Computertomographie zur Schwachungskorrektur
3-753.1  Mit diagnostischer Computertomographie
3-753.x  Sonstige
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3-754

3-754.0

3-754.1

3-754.x
3-75x

3-760
3-761
3-762
3-763
3-764
3-765

Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT] des
gesamten Korperstammes und des Kopfes

Mit Niedrigdosis-Computertomographie zur Schwachungskorrektur

.00 Mit rezeptorgerichteten Peptiden

Inkl.: DOTA-markierte Somatostatinrezeptorliganden

.0x Mit sonstigen rezeptorgerichteten Substanzen

Mit diagnostischer Computertomographie

.10 Mit rezeptorgerichteten Peptiden

Inki.:  DOTA-markierte Somatostatinrezeptorliganden

X Mit sonstigen rezeptorgerichteten Substanzen

Sonstige

Andere Positronenemissionstomographie mit Computertomographie [PET/CT]

Sondenmessungen und Inkorporationsmessungen
Sondenmessung im Rahmen der SLNE (Sentinel Lymphnode Extirpation)
Sondenmessung bei der Parathyreoidektomie

Sondenmessung zur Tumorlokalisation
Teilkorper-Inkorporationsmessungen

Ganzkoérpermessungen mit dem Ganzkoérper-Inkorporationsmessplatz

Sondenmessung zur intraoperativen Leckageiiberwachung bei isolierter bzw.
hyperthermer Extremitdtenperfusion

Magnetresonanztomographie [MRT]
(3-80...3-84)

Hinw.: Die Anwendung von 3D/4D-Technik und die intraoperative Anwendung der Verfahren sind gesondert zu
kodieren (3-99)
Die zusitzliche quantitative Bestimmung von Parametern ist gesondert zu kodieren (3-993)
Die virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik ist gesondert zu kodieren (3-994)

3-800

3-801
3-802

3-803

3-803.0
3-803.1
3-803.2
3-803.x

3-804
3-805
3-806
3-807

Magnetresonanztomographie [MRT], nativ
Hinw..: Eine durchgefiihrte Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-40 bis 1-49)

Native Magnetresonanztomographie des Schadels
Inkl.: Kraniozervikaler Ubergang
Gesichtsschidel
Exkl.: Magnetresonanz-Ventrikulographie des Gehirns (3-840.0)

Native Magnetresonanztomographie des Halses

Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsdule und Riickenmark
Exkl.: Magnetresonanz-Myelographie (3-841)

Native Magnetresonanztomographie des Herzens
Exkl.: Magnetresonanz-Ventrikulographie des Herzens (3-840.1)

In Ruhe

Unter physischer Belastung

Unter pharmakologischer Belastung
Sonstige

Native Magnetresonanztomographie des Abdomens
Native Magnetresonanztomographie des Beckens
Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

Native Magnetresonanztomographie der Mamma
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3-808 Native Magnetresonanztomographie der peripheren GefiaRe
3-809 Native Magnetresonanztomographie des Thorax
3-80b Native Magnetresonanztomographie des Fetus

Hinw..: Die Bestimmung fetaler und feto-pelviner Maf3e ist im Kode enthalten
3-80x Andere native Magnetresonanztomographie
EE¥] Magnetresonanztomographie [MRT] mit Kontrastmittel

Hinw..: Eine durchgefiihrte Biopsie ist gesondert zu kodieren (1-40 bis 1-49)
Die in gleicher Sitzung durchgefiihrte native Magnetresonanztomographie ist im Kode

enthalten
3-820 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Inkl.: Kraniozervikaler Ubergang
Gesichtsschidel
Exkl.: Magnetresonanz-Ventrikulographie des Gehirns (3-840.0)
3-821 Magnetresonanztomographie des Halses mit Kontrastmittel
3-822 Magnetresonanztomographie des Thorax mit Kontrastmittel
3-823 Magnetresonanztomographie von Wirbelsdule und Riickenmark mit Kontrastmittel

Exkl.: Magnetresonanz-Myelographie (3-841)

3-824 Magnetresonanztomographie des Herzens mit Kontrastmittel
Exkl.: Magnetresonanz-Ventrikulographie des Herzens (3-840.1)

3-824.0 In Ruhe

3-824 .1 Unter physischer Belastung
3-824.2  Unter pharmakologischer Belastung
3-824.x  Sonstige

3-825 Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-826 Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel
3-827 Magnetresonanztomographie der Mamma mit Kontrastmittel

3-828 Magnetresonanztomographie der peripheren GefdaRe mit Kontrastmittel
3-82a Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel

3-82b Magnetresonanztomographie des Fetus mit Kontrastmittel

Hinw.: Die Bestimmung fetaler und feto-pelviner MafBe ist im Kode enthalten

3-82x Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

Magnetresonanztomographie [MRT], Spezialverfahren
Inkl.:  Funktionelle MRT und MR-Spektroskopie

3-840 Magnetresonanz-Ventrikulographie
3-840.0 Gehirn
3-840.1  Herz

3-841 Magnetresonanz-Myelographie
3-842 Magnetresonanz-Sialographie

3-843 Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]
3-843.0 Ohne Sekretin-Unterstutzung
3-843.1  Mit Sekretin-Unterstiitzung

3-844 Magnetresonanz-Arthrographie
3-845 Magnetresonanz-Elastographie

3-846 Magnetresonanztomographie der Leber zur Bestimmung des Eisengehaltes
Hinw.: Ein MRT des Abdomens ist im Kode enthalten
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3-84x Andere Magnetresonanz-Spezialverfahren

Andere bildgebende Verfahren
(3-90...3-90)

Andere bildgebende Verfahren

3-900 Knochendichtemessung (alle Verfahren)

3-901 Elektroimpedanzspektroskopie der Haut

3-902 Radiofrequenzspektroskopie von Brustgewebe

3-903 Elektrische Impedanztomographie

Zusatzinformationen zu bildgebenden Verfahren
(3-99...3-99)

EEE] Zusatzinformationen zu bildgebenden Verfahren
Hinw.: Die folgenden Positionen sind ausschlieBlich zur Kodierung von Zusatzinformationen zur
bildgebenden Diagnostik zu benutzen, sofern sie nicht schon im Kode selbst enthalten sind.
Sie diirfen nicht als selbstindige Kodes benutzt werden und sind nur im Sinne einer
Zusatzkodierung zuléssig

3-990 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung
3-991 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung
3-992 Intraoperative Anwendung der Verfahren

3-993 Quantitative Bestimmung von Parametern
Hinw.: Unter "quantitativ" ist z.B. die Messung von Organfunktionen, Flussparametern,
Volumenfluss oder Widerstandsindizes zu verstehen

3-994 Virtuelle 3D-Rekonstruktionstechnik
3-995 Dosimetrie zur Therapieplanung

3-996 Anwendung eines 3D-Bildwandlers
Hinw.. Dieser Kode kann als Zusatzkode zu einem Kode aus dem Kap. 5 angegeben werden

3-997 Computertechnische Bildfusion verschiedener bildgebender Modalitaten
Inkl.: PET oder PET/CT mit MRT

3-998 Serieller Vergleich von mehr als zwei PET- oder PET/CT-Untersuchungen
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5

OPERATIONEN

Operationen am Nervensystem
(5-01...5-05)

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu

5-010

kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff.)

Die Anwendung von minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich
zu kodieren (5-986 ff.)

Die Anwendung eines OP-Roboters ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu kodieren
(5-987 £f.)

Die Anwendung eines Navigationssystems ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-988 ff.)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusitzlich zu
kodieren (5-981)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)

Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusétzlich zu kodieren (5-995)

Die Anwendung fluoreszenzgestiitzter Resektionsverfahren ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben,
zusétzlich zu kodieren (5-989)

Die Anwendung eines Endoskopiesystems ist gesondert zu kodieren (5-059.b), wenn der Kode fiir den
Eingriff diese Information nicht enthélt

Inzision (Trepanation), Exzision und Destruktion an Schadel, Gehirn

und Hirnhauten
Inkl.: Operationen an intrakraniellen Anteilen von Hirnnerven oder intrakraniellen Ganglien

Hinw.. Eine durchgefiihrte praoperative Epilepsiediagnostik ist gesondert zu kodieren (1-210, 1-
211)

Schéadeleréffnung lber die Kalotte

Exkl.: Kraniotomie und Kraniektomie als selbstdndiger Eingriff (5-012 ff.)
Stereotaktische Operationen (5-014 ff.)

Hinw.: Diese Kodes sind lediglich zur Angabe des Zuganges im Rahmen einer Operation zu
verwenden
Ausgenommen sind stereotaktische Operationen (5-014 ff.)

5-010.0 Kraniotomie (Kalotte)

.00 Kalotte
.01 Kalotte uber die Mittellinie
.02 Bifrontal
.03  Temporal
.04  Subokzipital
.Ox  Sonstige
5-010.1  Kraniektomie (Kalotte)
.10 Kalotte
A1 Kalotte tber die Mittellinie
12 Bifrontal
13 Temporal

14 Subokzipital
.1x  Sonstige

5-010.2  Bohrlochtrepanation
5-010.3  Stereotaktisch geflhrt
5-010.4 Kombinationen
5-010.x  Sonstige
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5-010.y
5-011

5-011.0
5-011.1
5-011.2
5-011.3
5-011.4
5-011.5
5-011.6
5-011.7
5-011.8
5-011.9
5-011.a
5-011.x
5-011.y
5-012

5-012.0
5-012.1

5-012.2
5-012.3
5-012.4

5-012.5
5-012.6
5-012.7
5-012.8

5-012.x
5-012.y
5-013

5-013.0

5-013.1
5-013.2

5-013.3

N.n.bez.

Zugang durch die Schadelbasis
Hinw.: Diese Kodes sind lediglich zur Angabe des Zuganges im Rahmen einer Operation zu
verwenden

Transorbital

Transethmoidal

Transsphenoidal

Transoral

Transoral mit Spaltung des weichen Gaumens
Transoral mit Spaltung des weichen und harten Gaumens
Transpyramidal

Le-Fort-I-Osteotomie

Transkondylar

Translabyrinthar

Transmastoidal

Sonstige

N.n.bez.
Inzision der Schiadelknochen [Kraniotomie und Kraniektomie]
Hinw.: Mit einem Kode aus diesem Bereich ist nur die isolierte Kraniotomie oder Kraniektomie zu

kodieren. Die Kraniotomie oder Kraniektomie als Zugang im Rahmen einer Operation ist
gesondert zum jeweiligen Eingriff zu kodieren (5-010 ff.)

Dekompression

Drainage epiduraler Flissigkeit
Inkl.: Drainage einer nicht infektiosen Zyste

Entleerung eines epiduralen Hamatoms
Inkl.: Drainage

Entleerung eines epiduralen Empyems
Inkl.: Drainage

Entfernung eines Fremdkorpers aus einem Schadelknochen
Inkl.: Entfernung eines Fremdkorpers aus dem Epiduralraum

Entfernung von alloplastischem Material aus einem Schadelknochen
Reoperation mit Einbringen einer Drainage
Einlegen eines Medikamententragers

Entfernung eines Medikamententragers
Inkl.:  Wechsel eines Medikamententriagers

Sonstige
N.n.bez.

Inzision von Gehirn und Hirnhduten
Inkl.: Instillation von Medikamenten
Exkl.: Stereotaktische Operationen (5-014 ff.)
Inzision von intrakraniellen GefdBien (5-025.0)
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ff.)

Drainage von subduraler FlUssigkeit
Inkl.: Fensterung oder Entfernung einer Membran
Drainage einer nicht infektidsen Zyste

Entleerung eines subduralen Hamatoms
Inkl.: Drainage

Entleerung eines subduralen Empyems
Inkl.: Drainage

Drainage intrazerebraler Flissigkeit
Inkl.: Drainage intrazerebellédrer Fliissigkeit
Drainage einer nicht infektiosen Zyste
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5-013.4  Entleerung eines intrazerebralen Hamatoms
Inkl.: Entleerung eines intrazerebelldren Hamatoms
Drainage
.40 Offen chirurgisch
41 Endoskopisch, ohne gerateassoziierte mechanische Fragmentation
42 Endoskopisch, mit gerateassoziierter mechanischer Fragmentation
Ax Sonstige

5-013.5 Entleerung eines intrazerebralen Abszesses
Inkl.: Entleerung eines intrazerebelldren Abszesses
Entleerung einer infektiésen Zyste
.50  Offen chirurgisch
.51 Endoskopisch, ohne gerateassoziierte mechanische Fragmentation
.52 Endoskopisch, mit gerateassoziierter mechanischer Fragmentation
.5x Sonstige

5-013.6  Entfernung eines intrazerebralen Fremdkorpers
Inkl.: Entfernung eines intrazerebelldren Fremdkorpers

5-013.7 Leukotomie [Lobotomie] oder Traktotomie
Inkl.:  Ausschaltung epileptogener Herde
.70 Cingulotomie
.71 Pallidotomie
72 Thalamotomie
.73 Callosotomie
.74 Multiple subpiale Transsektionen, unilobular
75 Multiple subpiale Transsektionen, multilobular
.76  Multiple Lobotomie

Inkl.: Hemisphérotomie bzw. funktionelle Hemisphérektomie

7x Sonstige

5-013.8 Debridement einer Kontusion
5-013.x  Sonstige
5-013.y  N.n.bez.

5-014 Stereotaktische Operationen an Schadel, Gehirn und Hirnhduten
Exkl.:  Stereotaktische Biopsie an intrakraniellem Gewebe (1-511 ff.)
Hinw.: Der Zugang ist im Kode enthalten
Die stereotaktische Lokalisation ist im Kode enthalten

5-014.0  Entleerung intrakranieller Flissigkeit
Inkl.: Entleerung einer nicht infektidosen Zyste
Exkl.: Stereotaktische Eingriffe am Liquorsystem (5-014.3)

5-014.1 Entleerung eines intrakraniellen Hamatoms
.10 Offen chirurgisch
A1 Endoskopisch, ohne gerateassoziierte mechanische Fragmentation
.12 Endoskopisch, mit gerateassoziierter mechanischer Fragmentation
Ax Sonstige

5-014.2  Entleerung eines intrakraniellen Abszesses
Inkl.: Entleerung einer infektiosen Zyste
.20  Offen chirurgisch
.21 Endoskopisch, ohne gerateassoziierte mechanische Fragmentation
.22 Endoskopisch, mit gerateassoziierter mechanischer Fragmentation
.2x  Sonstige

5-014.3  Eingriffe am Liquorsystem

5-014.4  Unterbrechung von Bahnsystemen
Inkl.:  Ausschaltung epileptogener Herde
Exkl.: Destruktion durch Magnetresonanz-gesteuerten fokussierten Ultraschall (5-014.e)

5-014.6  Implantation oder Explantation von radioaktivem Material als selbstandiger Eingriff
(interstitielle Brachytherapie)
Hinw.: Die genaue Form der Brachytherapie ist gesondert zu kodieren (8-524 ff., 8-525 ff.)
.60 Implantation entfernbarer Strahler in einer Ebene
.61 Implantation entfernbarer Strahler in mehreren Ebenen
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5-014.7
5-014.8
5-014.9

5-014.a
5-014.b

5-014.c
5-014.d

5-014.e
5-014.x

5-014.y
5-015

5-015.0
5-015.1
5-015.2

5-015.3
5-015.4

5-015.5
5-015.x
5-015.y

.62 Implantation nicht entfernbarer Strahler in einer Ebene
.63 Implantation nicht entfernbarer Strahler in mehreren Ebenen
.64 Explantation von radioaktivem Material

Implantation von Gewebe
Instillation von Medikamenten als selbstandiger Eingriff

Implantation oder Wechsel von intrazerebralen Elektroden
Inkl.:  Neurophysiologische und klinisch-neurologische Untersuchung und Ersteinstellung
Kranielle Zielpunktberechnung und Ventrikulographie

.90 Implantation von temporaren Mikroelektroden zur monolokularen Ableitung und Stimulation

.92 Implantation oder Wechsel einer permanenten Elektrode zur Dauerstimulation

.93 Implantation oder Wechsel mehrerer permanenter Elektroden zur Dauerstimulation

94 Implantation von temporaren Mikroelektroden zur multilokularen Ableitung und Stimulation, 1 bis 5

Elektroden

.95 Implantation von temporaren Mikroelektroden zur multilokularen Ableitung und Stimulation, 6 bis 10
Elektroden

.96 Implantation von temporaren Mikroelektroden zur multilokularen Ableitung und Stimulation, 11 oder mehr
Elektroden

.9x Sonstige

Implantation oder Wechsel von intrazerebralen Kathetern zur intraventrikularen Infusion

Revision von intrazerebralen Elektroden
Inkl.: Neurophysiologische und klinisch-neurologische Untersuchung und Ersteinstellung

.b0 Eine permanente Elektrode zur Dauerstimulation
.b1 Mehrere permanente Elektroden zur Dauerstimulation

Revision von intrazerebralen Kathetern zur intraventrikularen Infusion

Instillation von magnetischen Nanopartikeln
Hinw.: Die nachfolgende Thermotherapie ist gesondert zu kodieren (8-651)

Destruktion durch Magnetresonanz-gesteuerten fokussierten Ultraschall
Hinw.: Die Dauer der Behandlung durch Magnetresonanz-gesteuerten fokussierten Ultraschall ist
gesondert zu kodieren (8-660 ff.)

Sonstige
N.n.bez.
Exzision und Destruktion von erkranktem intrakraniellem Gewebe
Exkl.: Stereotaktische Operationen (5-014 ff.)
Exzision und Destruktion von intrakraniellen Geféflen (5-025 ff.)
Exzision und Destruktion von intrakraniellen Anteilen von Hirnnerven und Ganglien (5-017

ff)
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ft.)

Intrazerebrales Tumorgewebe, hirneigen
Intrazerebrales Tumorgewebe, nicht hirneigen

Intrazerebrales sonstiges erkranktes Gewebe
Inkl.:  Ausschaltung epileptogener Herde

.20 Monolobular
21 Multilobular

Hirnhaute, Tumorgewebe ohne Infiltration von intrakraniellem Gewebe
Inkl.: Exzision eines Meningeoms

Hirnhaute, Tumorgewebe mit Praparation von infiltriertem Nachbargewebe
Inkl.: Exzision eines Meningeoms

Hirnhdute, sonstiges erkranktes Gewebe
Sonstige
N.n.bez.
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Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Schidelknochen
Inkl.:  Gleichzeitige Exzision von Schadelknochen und Hirnhduten
Exkl.: Behandlung einer Impressionsfraktur (5-020.1 ff.)

Exzision von erkranktem Gewebe der Gesichtsschidelknochen (5-770 ff.)
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ft.)

Schadelbasis, Tumorgewebe

.00  Vordere Schadelgrube
.01 Mittlere Schadelgrube
.02 Hintere Schadelgrube
.03 Kombination mehrerer Schadelgruben

Schadelbasis, sonstiges erkranktes Gewebe

.10 Vordere Schadelgrube
.1 Mittlere Schadelgrube
12 Hintere Schadelgrube
13 Kombination mehrerer Schadelgruben

Kalotte, Tumorgewebe

Kalotte, sonstiges erkranktes Gewebe
Inkl.: Debridement von infektiosem Gewebe

Schadelbasis und Hirnhaute, Tumorgewebe
Exkl.: Exzision eines Meningeoms (5-015.3, 5-015.4)

40  Vordere Schadelgrube
41 Mittlere Schadelgrube
42 Hintere Schadelgrube
43 Kombination mehrerer Schadelgruben

Schadelbasis und Hirnhaute, sonstiges erkranktes Gewebe

.50  Vordere Schadelgrube
.51 Mittlere Schadelgrube
.52 Hintere Schadelgrube
.53 Kombination mehrerer Schadelgruben

Kalotte und Hirnhaute, Tumorgewebe
Exkl.: Exzision eines Meningeoms (5-015.3, 5-015.4)

Kalotte und Hirnhaute, sonstiges erkranktes Gewebe
Inkl.: Debridement von infektiosem Gewebe

Sonstige
N.n.bez.
Inzision, Resektion und Destruktion an intrakraniellen Anteilen von Hirnnerven und

Ganglien
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ff.)

Durchtrennung
Inkl.: Neurotomie

.00 N. trigeminus
.01 N. vestibulocochlearis
.0x  Sonstige

Resektion
Inkl.: Tumorresektion

Destruktion
Sonstige
N.n.bez.

Mikrovaskuldare Dekompression von intrakraniellen Nerven
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ff.)

Ohne Implantat (Zwischenpolster)

Mit Implantation von autogenem Material

Mit Implantation von alloplastischem Material
Sonstige
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5-018.y

5-020

5-020.0
5-020.1

5-020.2
5-020.3
5-020.4

5-020.5
5-020.6

5-020.7

N.n.bez.

Andere Operationen an Schadel, Gehirn und Hirnhauten
Inkl.: Rekonstruktion, Verschluss und sonstige Operationen an intrakraniellen Blutgefaf3en
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ff.)

Kranioplastik
Hinw.: Die Entnahme eines Knochentransplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)

Er6ffnung der Schadelnahte

Behandlung einer Impressionsfraktur
Exkl.: Reposition einer Stirnhohlenwandfraktur (5-767 ff.)

.10 Elevation einer geschlossenen Fraktur

A1 Elevation einer offenen Fraktur

12 Elevation einer offenen Fraktur mit Debridement
X Sonstige

Schadeldach mit Transposition (mit zuvor entferntem Schadelknochenstiick)
Schadeldach mit Transplantation

Schéadelbasis
Exkl.: Rekonstruktion der Stirnhéhlenvorder- und Stirnhéhlenhinterwand (5-225.1, 5-225.2)

Frontoorbital, zur Verlagerung
Rekonstruktion von Hirn- und Gesichtsschadel oder Gesichtsschadel, allein

.60  Mit Transplantation
.61 Mit einfachem Implantat (z.B. Knochenzement)
.65 Rekonstruktion des Gesichtsschadels ohne Beteiligung des Hirnschadels bis zu 2 Regionen mit

computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat]
Inkl.: Intraoperative Herstellung eines patientenindividuellen Implantates mit computerassistiert vorgefertigter
Gussform [CAD-Gussform]

.66 Rekonstruktion des Gesichtsschadels ohne Beteiligung des Hirnschadels ab 3 Regionen mit

computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat]
Inkl.: Intraoperative Herstellung eines patientenindividuellen Implantates mit computerassistiert vorgefertigter
Gussform [CAD-Gussform]

.67 Rekonstruktion des Hirnschadels mit Beteiligung von Orbita, Temporalregion oder frontalem Sinus (bis zu 2

Regionen) mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat]
Inkl.: Intraoperative Herstellung eines patientenindividuellen Implantates mit computerassistiert vorgefertigter
Gussform [CAD-Gussform]

.68 Rekonstruktion des Hirnschadels mit Beteiligung multipler Regionen des Gesichtsschadels (ab 3

Regionen) mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat]
Inkl.: Intraoperative Herstellung eines patientenindividuellen Implantates mit computerassistiert vorgefertigter
Gussform [CAD-Gussform]

.6b Rekonstruktion des Gesichtsschadels ohne Beteiligung des Hirnschadels bis zu 2 Regionen mit

computerassistiert vorgefertigtem Implantat, mit nicht resorbierbarem, mikroporésem Material mit
fibrovaskularer Integration

.6c Rekonstruktion des Gesichtsschadels ohne Beteiligung des Hirnschadels ab 3 Regionen mit

computerassistiert vorgefertigtem Implantat, mit nicht resorbierbarem, mikroporésem Material mit
fibrovaskularer Integration

.6d Rekonstruktion des Hirnschadels mit Beteiligung von Orbita, Temporalregion oder frontalem Sinus (bis zu 2

Regionen) mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat, mit nicht resorbierbarem, mikroporésem
Material mit fibrovaskularer Integration

.6e Rekonstruktion des Hirnschadels mit Beteiligung multipler Regionen des Gesichtsschadels (ab 3

Regionen) mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat, mit nicht resorbierbarem, mikroporésem
Material mit fibrovaskularer Integration

Rekonstruktion des Hirnschadels ohne Beteiligung des Gesichtsschadels, mit
alloplastischem Material

.70 Mit einfachem Implantat (z.B. Knochenzement)
71 Mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat], einfacher Defekt

Inkl.: Intraoperative Herstellung eines patientenindividuellen Implantates mit computerassistiert vorgefertigter
Gussform [CAD-Gussform]

.72 Mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat], groBer oder komplexer Defekt

Inkl.: Intraoperative Herstellung eines patientenindividuellen Implantates mit computerassistiert vorgefertigter
Gussform [CAD-Gussform]

.74 Mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat], einfacher Defekt, mit nicht

resorbierbarem, mikroporésem Material mit fibrovaskularer Integration
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.75 Mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat], groRer oder komplexer Defekt, mit nicht
resorbierbarem, mikropordsem Material mit fibrovaskulérer Integration

Osteosynthese durch ultraschallgeformtes, resorbierbares Material
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Die durchgefiihrten Eingriffe sind gesondert zu kodieren

Sonstige
N.n.bez.

Rekonstruktion der Hirnhdute
Inkl.: Kombinierte Rekonstruktion von Hirnhduten und Schiadelknochen

Verwendung von klebbarem Material zur Durchfiihrung einer Duraplastik
Hinw.: Die Entnahme eines Knochentransplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)

Duraplastik an der Konvexitat
Duraplastik, laterobasal

Duraplastik, frontobasal
Inkl.:  Verschluss einer Liquorfistel

Duraplastik am kraniozervikalen Ubergang
Duraplastik mit Kranioplastik an der Konvexitat
Duraplastik mit Kranioplastik, laterobasal

Duraplastik mit Kranioplastik, frontobasal
Exkl.: Rekonstruktion der Stirnhéhlenvorder- und Stirnhéhlenhinterwand (5-225.1, 5-225.2)

Duraplastik mit Kranioplastik am kraniozervikalen Ubergang
Sonstige
N.n.bez.
Inzision am Liquorsystem
Exkl.: Stereotaktische Operationen (5-014 ff.)
Therapeutische Punktion des zerebralen Liquorsystems (8-151.4)
Diagnostische Liquorpunktion (1-204.2, 1-204.3, 1-204.4)

Diagnostische Punktion und Aspiration eines intrakraniellen Hohlraumes (1-841)
Hinw.: Die Anwendung eines Endoskopiesystems ist gesondert zu kodieren (5-059.b)

Anlegen einer externen Drainage
.00  Ventrikular

.01 Zisternal
.02 Subdural
.Ox  Sonstige

Anlegen eines Reservoirs
.10 Ventrikular

A1 Zisternal

.12 Subdural

13 Intrazystisch

Ax Sonstige

Stomien

.20 Ventrikulozisternostomie
.21 Zystozisternostomie

.22 Subdurozisternostomie
.23 Zystoventrikulostomie
.2x  Sonstige

Sonstige

N.n.bez.

Anlegen eines Liquorshuntes [Shunt-Implantation]

Ableitung in den Herzvorhof
Hinw.: Die Implantation eines telemetrischen Shuntsensors ist gesondert zu kodieren (5-023.3)

.00 Ventrikuloatrial
.01 Zisternoatrial
.02 Subduroatrial
.0x  Sonstige
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5-023.1

5-023.2

5-023.3

5-023.x
5-023.y
5-024

5-024.0

5-024.1

5-024.2

5-024.3
5-024.4

5-024.5
5-024.6
5-024.7
5-024.8
5-024.9

5-024.x
5-024.y
5-025

5-025.0

5-025.1
5-025.2
5-025.3

5-025.4

5-025.5
5-025.6
5-025.7

Ableitung in den Peritonealraum

Hinw.: Die Implantation eines telemetrischen Shuntsensors ist gesondert zu kodieren (5-023.3)
.10 Ventrikuloperitoneal

1 Zisternoperitoneal

12 Subduroperitoneal

Ax Sonstige

Ableitung in den Pleuraspalt

Hinw.: Die Implantation eines telemetrischen Shuntsensors ist gesondert zu kodieren (5-023.3)
.20  Ventrikulopleural

.21 Zisternopleural

.22 Subduropleural

2x  Sonstige

Implantation oder Wechsel eines telemetrischen Shuntsensors

Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er kann auch angegeben werden, wenn der telemetrische
Shuntsensor zu einem bestehenden Shuntsystem zusétzlich implantiert wird. In diesen Féllen
ist als Primdrkode die Revision des zentralen Katheters anzugeben (5-024.1)

Sonstige
N.n.bez.

Revision und Entfernung von Liquorableitungen

Revision eines Ventils
Inkl.:  Wechsel des Ventils
Implantation eines weiteren Ventils

Revision eines zentralen Katheters
Inkl.: Wechsel des zentralen Katheters

Revision eines peripheren Katheters
Inkl.:  Wechsel des peripheren Katheters
Hinw.: Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren

Revision, komplett
Inkl.: Kompletter Wechsel einer Liquorableitung

Probatorisches Abklemmen des peripheren Katheters
Hinw..: Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren

Umwandlung eines Liquorshuntes (oder Hirnwasserableitung) in eine Mehrfachableitung
Entfernung eines Liquorshuntes (oder Hirnwasserableitung)

Entfernung einer externen Drainage

Entfernung eines Reservoirs

Revision einer Pumpe zur Liquorableitung
Hinw.: Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren

Sonstige
N.n.bez.

Inzision, Exzision, Destruktion und Verschluss von intrakraniellen BlutgefaBen
Inkl.:  Operationen bei Aneurysmen und arterio-vendsen Malformationen

Inzision
Inkl.: Inzision zur Embolektomie

Exzision einer vaskularen Lasion
Praparation und Resektion

Praparation und Abklippen, intrazerebral
Hinw.: Die Anzahl der Clips ist gesondert zu kodieren (5-026.4 ff.)

Praparation und Abklippen, extrazerebral
Hinw.: Die Anzahl der Clips ist gesondert zu kodieren (5-026.4 ff.)

Praparation und Destruktion, intrazerebral
Praparation und Destruktion, extrazerebral

Abklippen
Hinw.: Die Anzahl der Clips ist gesondert zu kodieren (5-026.4 ff.)
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Ligatur
Inkl.: Obliteration einer Carotis-Sinus-cavernosus-Fistel

Sonstige kombinierte Verfahren
Hinw.: Die Anzahl der Clips ist gesondert zu kodieren (5-026.4 ff.)

Sonstige
N.n.bez.

Rekonstruktion von intrakraniellen Blutgefafen
Inkl.: Operationen bei Aneurysmen

Naht (nach Verletzung)
Muskelumscheidung
Umscheidung mit alloplastischem Material

Kombinierte Verfahren
Hinw.: Die Anzahl der Clips ist gesondert zu kodieren (5-026.4 ff.)

Anzahl der Clips an intrakraniellen Blutgefalien
Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie konnen zusétzlich zu den Kodes 5-025.3, 5-025.4, 5-
025.7, 5-025.9 und 5-026.3 angegeben werden

40  1Clip
41 2 Clips

42 3 Clips

43 4Clips

44 5 Clips

45 6 oder mehr Clips
Sonstige

N.n.bez.

Anlegen eines Bypasses und Transposition von intrakraniellen BlutgefaRen
Extra-intrakranieller Bypass ohne Interponat [Transposition]

Extra-intrakranieller Bypass mit Interponat

Intra-intrakranieller Bypass ohne Interponat [Transposition]

Intra-intrakranieller Bypass mit Interponat

Sonstige

N.n.bez.

Funktionelle Eingriffe an Schadel, Gehirn und Hirnhauten
Exkl.: Stereotaktische Operationen (5-014 ff.)
Leukotomie und Traktotomie (5-013.7 ff.)

Implantation oder Wechsel einer Medikamentenpumpe zur intraventrikularen Infusion

.10 Vollimplantierbare Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate
1 Vollimplantierbare Medikamentenpumpe mit programmierbarem variablen Tagesprofil
.1x  Sonstige

Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (z.B. Epilepsiechirurgie)
Inkl.: Neurophysiologische und klinisch-neurologische Untersuchung und Ersteinstellung

.20 Implantation einer temporaren Neurostimulationselektrode zur kortikalen Teststimulation

.21 Implantation oder Wechsel einer permanenten Neurostimulationselektrode zur kortikalen Dauerstimulation
.23 Implantation oder Wechsel eines Oberflachenelektrodentrégers zur auditorischen Hirnstammstimulation
.24 Implantation oder Wechsel eines Oberflachenelektrodentragers und eines Tragers flr penetrierende

Elektroden zur auditorischen Hirnstamm- oder Mittelhirnstimulation

.2x  Sonstige

Revision eines Neurostimulators zur Hirnstimulation
Revision einer Medikamentenpumpe zur intraventrikularen Infusion

Revision einer permanenten Neurostimulationselektrode zur Dauerstimulation
Inkl.: Neurophysiologische und klinisch-neurologische Untersuchung und Ersteinstellung

Entfernung eines Neurostimulators zur Hirnstimulation oder einer Medikamentenpumpe zur
intraventrikularen Infusion
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5-028.7
5-028.8
5-028.9

5-028.a

5-028.b

5-028.c

5-028.x
5-028.y
5-029

5-029.1

Entfernung einer Neurostimulationselektrode
Entfernung eines intrazerebralen Katheters zur intraventrikularen Infusion

Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Hirnstimulation mit Implantation

oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode

Inkl.:  Neurophysiologische und klinisch-neurologische Untersuchung und Ersteinstellung

Exkl.: Wechsel eines Neurostimulators zur Hirnstimulation ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode (5-028.a ff.)
Implantation eines Neurostimulators zur Hirnstimulation ohne Implantation einer
Neurostimulationselektrode (5-028.c ff.)

Hinw.: Die Implantation oder der Wechsel der Neurostimulationselektrode sind gesondert zu
kodieren (5-028.2 ff., 5-014.9 ff.)
Ein Kode aus diesem Bereich ist auch zu verwenden bei zweizeitiger Implantation einer
Neurostimulationselektrode und eines Neurostimulators zur Hirnstimulation wahrend
desselben stationdren Aufenthaltes

.90 Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

91 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

.92 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator

Wechsel eines Neurostimulators zur Hirnstimulation ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode
Inkl.:  Neurophysiologische und klinisch-neurologische Untersuchung und Ersteinstellung
Exkl.: Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Hirnstimulation mit Implantation
oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-028.9 ff.)
Implantation eines Neurostimulators zur Hirnstimulation ohne Implantation einer
Neurostimulationselektrode (5-028.c ff.)
Hinw.: Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren

.a0 Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
.al Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
.az2 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator

Implantation eines temporaren subduralen Neuroelektrodensystems (Grid)

.b0 1 bis 5 subdurale Neuroelektrodensysteme mit 1 bis 31 Kontakten pro System

.b1 6 bis 10 subdurale Neuroelektrodensysteme mit 1 bis 31 Kontakten pro System

.b2 11 oder mehr subdurale Neuroelektrodensysteme mit 1 bis 31 Kontakten pro System

.b3 1 subdurales Neuroelektrodensystem mit 32 oder mehr Kontakten pro System

.b4 2 oder mehr subdurale Neuroelektrodensysteme mit 32 oder mehr Kontakten pro System

Implantation eines Neurostimulators zur Hirnstimulation ohne Implantation einer
Neurostimulationselektrode
Inkl.: Neurophysiologische und klinisch-neurologische Untersuchung und Ersteinstellung
Exkl.: TImplantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Hirnstimulation mit Implantation
oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-028.9 ff.)
Wechsel eines Neurostimulators zur Hirnstimulation ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode (5-028.a ff.)
Hinw.: Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren
Ein Kode aus diesem Bereich ist zu verwenden bei zweizeitiger Implantation einer
Neurostimulationselektrode und eines Neurostimulators zur Hirnstimulation fiir die
Implantation des Neurostimulators wihrend des zweiten stationdren Aufenthaltes

.c0 Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
.c1 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
.c2 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an Schéadel, Gehirn und Hirnhauten
Exkl.: Stereotaktische Operationen (5-014 ff.)
Leukotomie und Traktotomie (5-013.7 ff.)

Implantation oder Wechsel einer intrakraniellen Messsonde

.10 Zur Messung des intrakraniellen Druckes oder der Sauerstoffsattigung im Hirngewebe

A1 Zur kombinierten Messung des intrakraniellen Druckes und der Sauerstoffsattigung im Hirngewebe
.12 Zur Messung des Gehirngewebestoffwechsels (zerebrale Mikrodialyse)

.13 Zur Messung des zerebralen Blutflusses (Thermodiffusions-Flussmessung)

.1x  Sonstige
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Implantation oder Wechsel einer Neuroprothese
Revision einer intrakraniellen Messsonde
Revision einer Neuroprothese

Entfernung einer Neuroprothese

Entfernung einer intrakraniellen Messsonde
Hinw..: Dieser Kode ist nicht zu verwenden beim alleinigen Entfernen einer Messsonde ohne
operativen Zugang

Implantation eines Katheter-Ballon-Systems zur intrazerebralen Brachytherapie
Hinw.: Die Brachytherapie ist gesondert zu kodieren (8-530.c2)

Entfernung eines Katheter-Ballon-Systems zur intrazerebralen Brachytherapie

Implantation von Knochenankern zur Vorbereitung auf die stereotaktische Einfiihrung von
Stimulationselektroden

Entfernung von Knochenankern

Implantation einer Elektrode fir ein Ultra-Langzeit-EEG, subgaleal
Inkl.: Anbringen eines EEG-Aufzeichnungsgerétes

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an Riickenmark, Riuckenmarkhauten und Spinalkanal
Inkl.:  Operationen an intraspinalen Teilen von Riickenmarknerven oder spinalen Ganglien
Exkl.: Operationen an der kndchernen Wirbelséule (5-83)

Zugang zum kraniozervikalen Ubergang und zur Halswirbelséule
Inkl.: Zervikothorakaler Ubergang
Hinw.: Diese Kodes sind auch zur Angabe des Zuganges im Rahmen einer Operation zu verwenden

Kraniozervikaler Ubergang, transoral
Kraniozervikaler Ubergang, dorsal
Kraniozervikaler Ubergang, lateral
HWS, dorsal

.30 1 Segment
.31 2 Segmente
.32 Mehr als 2 Segmente

Laminotomie HWS

40 1 Segment
41 2 Segmente
42  Mehr als 2 Segmente

Hemilaminektomie HWS

.50 1 Segment
.51 2 Segmente
.52 Mehr als 2 Segmente

Laminektomie HWS

.60 1 Segment
.61 2 Segmente
.62 Mehr als 2 Segmente

HWS, ventral

.70 1 Segment
.71 2 Segmente
.72 Mehr als 2 Segmente

HWS, lateral
Sonstige
N.n.bez.
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5-031 Zugang zur Brustwirbelsaule

Inkl.: Thorakolumbaler Ubergang

Hinw.: Diese Kodes sind auch zur Angabe des Zuganges im Rahmen einer Operation zu verwenden
5-031.0 BWS, dorsal

.00 1 Segment

.01 2 Segmente

.02 Mehr als 2 Segmente

5-031.1  Laminotomie BWS
.10 1 Segment
1 2 Segmente
12 Mehr als 2 Segmente

5-031.2  Hemilaminektomie BWS

.20 1 Segment

.21 2 Segmente

22 Mehr als 2 Segmente
5-031.3  Laminektomie BWS

.30 1 Segment

.31 2 Segmente

.32 Mehr als 2 Segmente

5-031.4  Obere BWS, ventral mit Sternotomie
5-031.5 BWS, transpleural

5-031.6 BWS, retropleural

5-031.7 BWS, dorsolateral

5-031.8  Kombiniert transpleural-retroperitoneal
5-031.9  Kombiniert extrapleural-retroperitoneal
5-031.x  Sonstige

5-031.,y  N.n.bez.

5-032 Zugang zur Lendenwirbelsaule, zum Os sacrum und zum Os coccygis
Inkl.: Lumbosakraler Ubergang
Hinw..: Diese Kodes sind auch zur Angabe des Zuganges im Rahmen einer Operation zu verwenden

5-032.0 LWS, dorsal
.00 1 Segment
.01 2 Segmente
.02 Mehr als 2 Segmente

5-032.1  Flavektomie LWS
.10 1 Segment
.11 2 Segmente
12 Mehr als 2 Segmente

5-032.2  Laminotomie LWS
.20 1 Segment
.21 2 Segmente
.22 Mehr als 2 Segmente
5-032.3  Hemilaminektomie LWS
Inkl.: Teil-Hemilaminektomie mit Kontinuitdtsdurchtrennung des Wirbelbogens
.30 1 Segment
.31 2 Segmente
.32 Mehr als 2 Segmente

5-032.4 Laminektomie LWS
40 1 Segment
41 2 Segmente
.42  Mehr als 2 Segmente

5-032.5 LWS, transperitoneal
5-032.6 LWS, retroperitoneal

97/662



Systematisches Verzeichnis

5-032.7 LWS, dorsolateral

5-032.8  Os sacrum und Os coccygis, dorsal
5-032.9  Os sacrum und Os coccygis, ventral
5-032.a Kombiniert pararektal-retroperitoneal
5-032.b  Kombiniert thorako-retroperitoneal
5-032.c  Transiliakaler Zugang nach Judet
5-032.x  Sonstige

5-032.y  N.n.bez.

5-033 Inzision des Spinalkanals
Exkl.: Operationen an der knochernen Wirbelséule (5-83)
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 ff.)

5-033.0 Dekompression
5-033.1 Drainage sonstiger epiduraler Flissigkeit
5-033.2 Entleerung eines epiduralen Hamatoms

5-033.3  Entleerung eines epiduralen Empyems
Inkl.: Drainage

5-033.4  Entfernung eines Fremdkorpers aus dem Epiduralraum
5-033.x  Sonstige
5-033.y  N.n.bez.

5-034 Inzision von Riickenmark und Riickenmarkhauten
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 ff.)

5-034.0 Drainage von subduraler Flussigkeit

5-034.1  Entleerung eines subduralen Hamatoms

5-034.2  Entleerung eines subduralen Empyems

5-034.3 Drainage von intramedullarer Flussigkeit

5-034.4  Entleerung eines intramedullaren Hamatoms

5-034.5 Entleerung eines intramedullaren Abszesses

5-034.6  Entfernung eines intraspinalen Fremdkoérpers

5-034.7  Durchtrennung einer Nervenwurzel (Rhizotomie, Radikulotomie)
5-034.x  Sonstige

5-034.y  N.n.bez.

5-035 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Riickenmarkes und der
Rickenmarkhaute
Inkl.: Gleichzeitige Exzision von Riickenmarkhéuten und Knochen
Exkl.: Operationen an der kndchernen Wirbelséule (5-83)
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 ff.)

5-035.0 Intramedulldres Tumorgewebe
5-035.1  Intramedullares sonstiges erkranktes Gewebe

5-035.2 Rlckenmarkhaute, Tumorgewebe
Inkl.: Epiduraler Tumor

5-035.3  Rickenmarkhaute, sonstiges erkranktes Gewebe

5-035.4  Rickenmarkhaute und Knochen, Tumorgewebe

5-035.5 Rickenmarkhaute und Knochen, sonstiges erkranktes Gewebe

5-035.6 Intraspinale Nervenwurzeln und/oder Ganglien, Tumorgewebe

5-035.7 Intraspinale Nervenwurzeln und/oder Ganglien, sonstiges erkranktes Gewebe
5-035.x  Sonstige

5-035.y  N.n.bez.
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5-036

5-036.0
5-036.1
5-036.2

5-036.3
5-036.4
5-036.5
5-036.6
5-036.7
5-036.8

5-036.x
5-036.y
5-037

5-037.0
5-037.1
5-037.2
5-037.x
5-037.y
5-038

5-038.0
5-038.1

5-038.2

5-038.3
5-038.4

5-038.5

5-038.6
5-038.7
5-038.8

5-038.9
5-038.a

Plastische Operationen an Riickenmark und Riickenmarkhauten

Exkl.: Rekonstruktion bei Sinus pilonidalis (5-897.1 ff.)

Hinw.: Bei gleichzeitiger Korrektur mehrerer kongenitaler Anomalien des Riickenmarkes sind die
einzelnen Eingriffe gesondert zu kodieren
Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 ff.)

Verschluss einer spinalen Meningozele (Spina bifida aperta)
Verschluss einer spinalen Meningozystozele

Verschluss einer spinalen Meningomyelozele
Inkl.:  Verschluss einer Meningomyelozele mit Lipom

Verschluss einer spinalen Meningomyelozystozele
Verschluss einer Diastematomyelie

Verschluss einer Fistel

Adhasiolyse (Sekundareingriff)

Durchtrennung eines Filum terminale

Spinale Duraplastik
Inkl.:  Verwendung von klebbarem Material zur Durchfiihrung einer Duraplastik

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an intraspinalen BlutgefaBen
Inkl.: Operationen bei Aneurysmen und arterio-vendsen Malfomationen
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 ff.)

Praparation und Resektion
Praparation und Destruktion
Ligatur

Sonstige

N.n.bez.

Operationen am spinalen Liquorsystem
Exkl.: Therapeutische Punktion des spinalen Liquorsystems (8-151.4)

Anlegen einer externen Drainage
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 ff.)

Anlegen eines Shuntes
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 ff.)

Implantation oder Wechsel eines Katheters zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion
Inkl.: Ersteinstellung

.20  Temporarer Katheter zur Testinfusion
.21 Permanenter Katheter zur Dauerinfusion

Anlegen eines subkutanen Reservoirs

Implantation oder Wechsel einer Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder
epiduralen Infusion
Inkl.:  Ersteinstellung

40 Vollimplantierbare Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate
41 Vollimplantierbare Medikamentenpumpe mit programmierbarem variablen Tagesprofil
Ax Sonstige

Revision eines Shuntes
Inkl.:  Wechsel eines Shuntes
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 ff.)

Revision eines Katheters zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion
Revision eines subkutanen Reservoirs

Revision einer Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion
Inkl.:  Ersteinstellung

Entfernung einer externen Drainage
Entfernung eines Shuntes
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5-038.b
5-038.c
5-038.d
5-038.x
5-038.y
5-039

5-039.0
5-039.1

5-039.3

5-039.8
5-039.a

5-039.b

5-039.c

5-039.d
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Entfernung eines Katheters zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion

Entfernung eines subkutanen Reservoirs

Entfernung einer Medikamentenpumpe zur intrathekalen und/oder epiduralen Infusion
Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Riickenmark und Riickenmarkstrukturen
Exkl.: Implantation, Revision und Entfernung einer Medikamentenpumpe (5-038 ff.)
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-030 ff., 5-031 ff., 5-032 ff.)

Die Verwendung MRT-fahiger Materialien ist gesondert zu kodieren (5-934 ff.)

Chordotomie, offen chirurgisch
Inkl.: Traktotomie

Chordotomie, perkutan
Inkl.: Traktotomie

Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode zur Riickenmarkstimulation

.32 Implantation einer temporaren Elektrode zur epiduralen Teststimulation

.33 Implantation mehrerer temporarer Elektroden zur epiduralen Teststimulation

.34 Implantation oder Wechsel einer permanenten Elektrode zur epiduralen Dauerstimulation, perkutan

.35 Implantation oder Wechsel mehrerer permanenter Elektroden zur epiduralen Dauerstimulation, perkutan
.36 Implantation oder Wechsel einer permanenten Elektrode (Plattenelektrode) zur epiduralen

Dauerstimulation, offen chirurgisch

37 Implantation oder Wechsel mehrerer permanenter Elektroden (Plattenelektroden) zur epiduralen

Dauerstimulation, offen chirurgisch

.38 Implantation einer temporaren Multifunktionselektrode in den Epidural- oder Spinalraum zur gepulsten

Radiofrequenzbehandlung, perkutan
Inkl.:  Gepulste Radiofrequenzbehandlung an Spinalganglien

.39 Implantation oder Wechsel einer permanenten Elektrode zur epiduralen Stimulation mit einem

extrakorporalen Neurostimulator, perkutan
Implantation oder Wechsel einer subduralen Elektrode zur Vorderwurzelstimulation
Entfernung von Elektroden

.a2  Eine epidurale Stabelektrode

.a3 Mehrere epidurale Stabelektroden
.a4 Eine epidurale Plattenelektrode

.ab Mehrere epidurale Plattenelektroden
.a6 Eine subdurale Elektrode

.ar Mehrere subdurale Elektroden

.a8 Spinalganglion, eine Elektrode

.a9 Spinalganglion, mehrere Elektroden

Revision von Neurostimulatoren zur epiduralen Riickenmarkstimulation oder zur
Vorderwurzelstimulation

Revision von Elektroden

.c0 Eine epidurale Stabelektrode

.c1 Mehrere epidurale Stabelektroden
.c2 Eine epidurale Plattenelektrode

.c3 Mehrere epidurale Plattenelektroden
.c4 Eine subdurale Elektrode

.c5 Mehrere subdurale Elektroden

.c6 Spinalganglion, eine Elektrode

.c7 Spinalganglion, mehrere Elektroden

Entfernung von Neurostimulatoren zur epiduralen Riickenmarkstimulation oder zur
Vorderwurzelstimulation
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5-039.e

5-039.f

5-039.g

5-039.h

5-039,

Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur epiduralen Rickenmarkstimulation

mit Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode

Inkl.:  Ersteinstellung

Exkl.: Wechsel eines Neurostimulators zur epiduralen Riickenmarkstimulation ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode (5-039.f f.)
Implantation eines Neurostimulators zur epiduralen Riickenmarkstimulation ohne
Implantation einer Neurostimulationselektrode (5-039.n ff.)
Anlegen oder Wechsel eines extrakorporalen Neurostimulators (8-631.5)

Hinw.: Die Implantation oder der Wechsel der Neurostimulationselektrode zur epiduralen
Riickenmarkstimulation ist fiir die Kodes 5-039.e0 bis 5-039.e2 gesondert zu kodieren (5-
039.3 ff.)
Ein Kode aus diesem Bereich ist auch zu verwenden bei zweizeitiger Implantation einer
Neurostimulationselektrode und eines Neurostimulators zur epiduralen
Riickenmarkstimulation wéhrend desselben stationdren Aufenthaltes

.e0  Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

el Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

.e2 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator

.e3 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit elektromagnetischer Energielibertragung, Mikrowellen

Inkl.: Neurostimulationselektrode, Empfangsantenne
Hinw.: Die Anwendung der extrakorporalen Energieversorgung ist im Kode enthalten

Wechsel eines Neurostimulators zur epiduralen Riickenmarkstimulation ohne Wechsel

einer Neurostimulationselektrode

Inkl.:  Ersteinstellung

Exkl.: Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur epiduralen Riickenmarkstimulation
mit Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-039.¢ ff.)
Implantation eines Neurostimulators zur epiduralen Riickenmarkstimulation ohne
Implantation einer Neurostimulationselektrode (5-039.n ff.)

Hinw.: Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren

.fo Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

1 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

f2 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator

Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation mit

Implantation oder Wechsel einer subduralen Elektrode

Inkl.: Ersteinstellung

Exkl.: Wechsel eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation ohne Wechsel einer
subduralen Elektrode (5-039.h)
Implantation eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation ohne Implantation einer
subduralen Elektrode (5-039.p)

Hinw.: Die durchgefiihrte Deafferenzierung ist gesondert zu kodieren (5-034.7)
Die Implantation oder der Wechsel einer subduralen Elektrode zur Vorderwurzelstimulation
sind gesondert zu kodieren (5-039.8)
Ein Kode aus diesem Bereich ist auch zu verwenden bei zweizeitiger Implantation einer
subduralen Elektrode und eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation wéhrend
desselben stationdren Aufenthaltes

Wechsel eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation ohne Wechsel einer
subduralen Elektrode
Inkl.: Ersteinstellung
Exkl.: Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation mit
Implantation oder Wechsel einer subduralen Elektrode (5-039.g)
Implantation eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation ohne Implantation einer
subduralen Elektrode (5-039.p)
Hinw..: Die durchgefiihrte Deafferenzierung ist gesondert zu kodieren (5-034.7)
Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren

Implantation oder Wechsel von Neurostimulationselektroden zur Stimulation von
Spinalganglien

jo Eine Elektrode zur Ganglienstimulation

1 Mehrere Elektroden zur Ganglienstimulation
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5-039.k

5-039.m

5-039.n

5-039.p

5-039.q
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Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien mit

Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode

Inkl.: Ersteinstellung

Exkl.: Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode (5-039.m ff.)
Implantation eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien ohne Implantation
einer Neurostimulationselektrode (5-039.q ff.)

Hinw..: Die Implantation oder der Wechsel von Neurostimulationselektroden zur Stimulation von
Spinalganglien ist fiir die Kodes 5-039.k0 bis 5-039.k1 gesondert zu kodieren (5-039.j ff.)

kO Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
k1 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
k2 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit elektromagnetischer Energietibertragung, Mikrowellen

Inkl.:  Neurostimulationselektrode, Empfangsantenne
Hinw.: Die Anwendung der extrakorporalen Energieversorgung ist im Kode enthalten

Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien ohne Wechsel einer

Neurostimulationselektrode

Inkl.: Ersteinstellung

Exkl.: Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien mit
Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-039.k ff.)
Implantation eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien ohne Implantation
einer Neurostimulationselektrode (5-039.q ff.)

.m0 Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

.m1  Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

Implantation eines Neurostimulators zur epiduralen Rickenmarkstimulation ohne

Implantation einer Neurostimulationselektrode

Inkl.: Ersteinstellung

Exkl.: Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur epiduralen Riickenmarkstimulation
mit Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-039.¢ ff.)
Wechsel eines Neurostimulators zur epiduralen Riickenmarkstimulation ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode (5-039.f f.)

Hinw.: Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren
Ein Kode aus diesem Bereich ist zu verwenden bei zweizeitiger Implantation einer
Neurostimulationselektrode und eines Neurostimulators zur epiduralen
Riickenmarkstimulation fiir die Implantation des Neurostimulators wihrend des zweiten
stationdren Aufenthaltes

.n0 Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

.n1 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar

.n2 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator

Implantation eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation ohne Implantation einer

subduralen Elektrode

Inkl.:  Ersteinstellung

Exkl.: TImplantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation mit
Implantation oder Wechsel einer subduralen Elektrode (5-039.g)
Wechsel eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation ohne Wechsel einer
subduralen Elektrode (5-039.h)

Hinw.: Die durchgefiihrte Deafferenzierung ist gesondert zu kodieren (5-034.7)
Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren
Dieser Kode ist zu verwenden bei zweizeitiger Implantation einer subduralen Elektrode und
eines Neurostimulators zur Vorderwurzelstimulation fiir die Implantation des
Neurostimulators wihrend des zweiten stationdren Aufenthaltes

Implantation eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien ohne Implantation

einer Neurostimulationselektrode

Inkl.: Ersteinstellung

Exkl.: Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien mit
Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-039.k ff.)
Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien ohne Wechsel einer
Neurostimulationselektrode (5-039.m ff.)

Hinw.: Der Zugang ist hier nicht gesondert zu kodieren
Ein Kode aus diesem Bereich ist zu verwenden bei zweizeitiger Implantation einer
Neurostimulationselektrode und eines Neurostimulators zur Stimulation von Spinalganglien
fiir die Implantation des Neurostimulators wéihrend des zweiten stationdren Aufenthaltes

.q0  Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
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.q1 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
5-039.r  Entfernung eines Neurostimulators zur Spinalganglienstimulation
5-039.x  Sonstige
5-039.y  N.n.bez.

EXX1 Operationen an Nerven und Nervenganglien
Exkl.: Operationen an intrakraniellen Anteilen von Hirnnerven und intrakraniellen Ganglien (5-017
ff)
Operationen an intraspinalen Anteilen von Riickenmarknerven und intraspinalen Ganglien
(5-035.6, 5-035.7)

5-040 Inzision von Nerven
Inkl.: Inzision von Nervenganglien

5-040.0— Hirnnerven extrakraniell
5-040.1< Plexus brachialis
5-040.2— Nerven Schulter
5-040.3<— Nerven Arm

5-040.4< Nerven Hand

5-040.5 Nerven Rumpf
5-040.6<— Plexus lumbosacralis
5-040.7— Nerven Leiste und Beckenboden
5-040.8— Nerven Bein

5-040.9~ Nerven Fufy

5-040.x< Sonstige

5-040.y  N.n.bez.

5-041 Exzision von (erkranktem) Gewebe von Nerven
Inkl.: Exzision an Nervenganglien

5-041.0— Hirnnerven extrakraniell
5-041.1< Plexus brachialis
5-041.2— Nerven Schulter
5-041.3— Nerven Arm

5-041.4< Nerven Hand

5-041.5 Nerven Rumpf
5-041.6<— Plexus lumbosacralis
5-041.7- Nerven Leiste und Beckenboden
5-041.8<— Nerven Bein

5-041.9~ Nerven Full

5-041.x— Sonstige

5-041.y  N.n.bez.

5-042 Exzision eines Nerven zur Transplantation
5-042.0— N. suralis, freies Transplantat

5-042.1< Plexus cervicalis, freies Transplantat
5-042.2— N. suralis, gefal3gestieltes Transplantat
5-042.3— N. saphenus, gefaligestieltes Transplantat
5-042.4 N. obturatorius, gefalRgestieltes Transplantat
5-042.5~ N. spinalis, gefal3gestieltes Transplantat
5-042.x< Sonstige

5-042.y  N.n.bez.

103/662



Systematisches Verzeichnis

5-043
5-043.0
5-043.1
5-043.2
5-043.x
5-043.y
5-044
5-044.0
5-044.1
5-044.2~
5-044.3
5-044.4
5-044.5
5-044.6—
5-044.7
5-044.8
5-044.9
5-044 x>
5-044.y
5-045
5-045.0
5-045.1-
5-045.2
5-045.3
5-045.4—
5-045.5
5-045.6—
5-045.7—
5-045.8
5-045.9-
5-045.x>
5-045.y
5-046
5-046.0—
5-046.1—
5-046.2
5-046.3—
5-046.4
5-046.5
5-046.6—
5-046.7
5-046.8—
5-046.9—
5-046.x«>
5-046.y
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Sympathektomie
Zervikal

Thorakal
Lumbosakral
Sonstige

N.n.bez.

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, primar
Hirnnerven extrakraniell

Plexus brachialis

Nerven Schulter

Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis

Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven Ful

Sonstige

N.n.bez.

Interfaszikuldre Naht eines Nerven und Nervenplexus, priméar
Hirnnerven extrakraniell

Plexus brachialis

Nerven Schulter

Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis

Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven Ful

Sonstige

N.n.bez.

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, sekundar
Hirnnerven extrakraniell

Plexus brachialis

Nerven Schulter

Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis

Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven Ful

Sonstige

N.n.bez.
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5-047
5-047.0—
5-047. 1
5-047.2
5-047.3—
5-047 4
5-047.5
5-047 .6
5-047.7~
5-047.8—
5-047 .9«
5-047 x>
5-047.y
5-048

5-048.0
5-048.1<
5-048.2+
5-048.3<
5-048.4
5-048.5
5-048.6
5-048.7
5-048.8
5-048.9+>
5-048.x
5-048.y
5-049

5-049.0-
5-049.1~
5-049.2
5-049.3«
5-049.4
5-049.5
5-049.6—
5-049.7
5-049.8-
5-049.9
5-049.x«>
5-049.y
5-04a
5-04a.0
5-04a.1
5-04a.2

Interfaszikuldare Naht eines Nerven und Nervenplexus, sekundar
Hirnnerven extrakraniell

Plexus brachialis

Nerven Schulter

Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis

Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven Ful

Sonstige

N.n.bez.

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus mit Transplantation
Hinw.: Die Entnahme eines Nerventransplantates ist gesondert zu kodieren (5-042 ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven Ful

Sonstige

N.n.bez.

Interfaszikuldare Naht eines Nerven und Nervenplexus mit Transplantation
Hinw.: Die Entnahme eines Nerventransplantates ist gesondert zu kodieren (5-042 ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven Ful®

Sonstige

N.n.bez.

Perkutane Sympathikolyse mit Steuerung durch bildgebende Verfahren
Zervikal

Thorakal

Lumbosakral
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5-04b

5-04b.0
5-04b.1<
5-04b.2+
5-04b.3<
5-04b.4
5-04b.5
5-04b.6—
5-04b.7+
5-04b.8
5-04b.9
5-04b.x
5-04b.y
5-04c

5-04c.0<
5-04c. 1<
5-04c.2~
5-04c.3«
5-04c.4«
5-04c.5

5-04c.6
5-04c.7—
5-04c.8<
5-04c.9
5-04c.x<
5-04c.y

5-050

5-050.0<
5-050.1<
5-050.2
5-050.3<
5-050.4~
5-050.5
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Exploration eines Nerven

Inkl.: Exploration eines Nervenganglions

Exkl.: Neurolyse und Dekompression eines Nerven oder eines Nervenganglions (5-056 ff., 5-057
ff)

Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist nicht zu verwenden, wenn es sich um einen regelhaften
Bestandteil einer weiteren Prozedur handelt, z.B. die zugangsbedingte Darstellung von
Nerven bei einer Frakturversorgung

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven Ful

Sonstige

N.n.bez.

Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven

Inkl.: Destruktion an Nervenganglien

Exkl.: Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-Kryodenervierung (5-83a.0 ft.)
Thermokoagulation oder Kryodenervierung des Iliosakralgelenkes (5-83a.2)

Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Kryoablationsnadeln ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven FulR

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Nerven und Nervenganglien

Exkl.: Operationen an intrakraniellen Anteilen von Hirnnerven und intrakraniellen Ganglien (5-017
ff)
Operationen an intraspinalen Anteilen von Riickenmarknerven und intraspinalen Ganglien
(5-035.6, 5-035.7)

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus mit Transposition, primar
Exkl.: Transposition im Rahmen einer Neurolyse und Dekompression (5-057 ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf



OPS Version 2025

5-050.6+>
5-050.7«
5-050.8«>
5-050.9+>
5-050.x<
5-050.y
5-051

5-051.0¢>
5-051.1>
5-051.2¢>
5-051.3
5-051.4>
5-051.5
5-051.6
5-051.7>
5-051.8¢>
5-051.9¢>
5-051.x>
5-051.y
5-052

5-052.0<>
5-052.1¢>
5-052.2¢>
5-052.3¢>
5-052.4>
5-052.5
5-052.6¢>
5-052.7>
5-052.8¢>
5-052.9¢>
5-052.x>
5-052.y
5-053

5-053.0<
5-053.1<
5-053.2<
5-053.3<
5-053.4
5-053.5

5-053.6+
5-053.7
5-053.8<>
5-053.9+>
5-053.x<

Plexus lumbosacralis

Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven FulR

Sonstige

N.n.bez.

Interfaszikuldare Naht eines Nerven und Nervenplexus mit Transposition, primar
Exkl.: Transposition im Rahmen einer Neurolyse und Dekompression (5-057 ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven FulR

Sonstige

N.n.bez.

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus mit Transposition, sekundar
Exkl.: Transposition im Rahmen einer Neurolyse und Dekompression (5-057 ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven FulR

Sonstige

N.n.bez.

Interfaszikuldre Naht eines Nerven und Nervenplexus mit Transposition, sekundar
Exkl.: Transposition im Rahmen einer Neurolyse und Dekompression (5-057 ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven Ful

Sonstige
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5-053.y
5-054

5-054.0>
5-054.1<>
5-054.2¢>
5-054.3<>
5-054.4¢>
5-054.5
5-054.6>
5-054.7>
5-054.8>
5-054.9>
5-054 x>
5-054.y
5-055

5-055.0<>
5-055.1<>
5-055.2¢>
5-055.3¢>
5-055.4>
5-055.5
5-055.6¢>
5-055.7>
5-055.8<>
5-055.9<>
5-055.x>
5-055.y
5-056

5-056.0<
5-056.1<
5-056.2<
5-056.3<
5-056.4

5-056.5

5-056.6
5-056.7—
5-056.8
5-056.9
5-056.x—
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N.n.bez.

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus mit Transplantation und
Transposition
Hinw.: Die Entnahme eines Nerventransplantates ist gesondert zu kodieren (5-042 ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven FulR

Sonstige

N.n.bez.

Interfaszikuldare Naht eines Nerven und Nervenplexus mit Transplantation und
Transposition
Hinw.: Die Entnahme eines Nerventransplantates ist gesondert zu kodieren (5-042 ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven FulR

Sonstige

N.n.bez.

Neurolyse und Dekompression eines Nerven
Inkl.:  Neurolyse und Dekompression eines Nervenganglions
Exkl.: Exploration eines Nerven oder eines Nervenganglions (5-04b ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

40— Offen chirurgisch
41— Endoskopisch
4x< Sonstige

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis

Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven FulR

Sonstige
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5-056.y
5-057

5-057.0<
5-057.1<
5-057.2<
5-057.3<
5-057.4
5-057.5
5-057.6
5-057.7
5-057.8<>
5-057.9<
5-057 x—
5-057.y
5-058
5-058.0«<
5-058.1<
5-058.2
5-058.3
5-058.4

5-058.5

5-058.6
5-058.x
5-058.y
5-059
5-059.1
5-059.2
5-059.3
5-059.5

5-059.6
5-059.7
5-059.8

N.n.bez.

Neurolyse und Dekompression eines Nerven mit Transposition
Inkl.:  Neurolyse und Dekompression eines Nervenganglions mit Transposition
Exkl.: Exploration eines Nerven oder eines Nervenganglions (5-04b ff.)

Hirnnerven extrakraniell
Plexus brachialis
Nerven Schulter
Nerven Arm

Nerven Hand

Nerven Rumpf

Plexus lumbosacralis
Nerven Leiste und Beckenboden
Nerven Bein

Nerven FulR

Sonstige

N.n.bez.

Andere Rekonstruktion eines Nerven und Nervenplexus
Hypoglosso-faziale Anastomose

Akzessorio-faziale Anastomose

Fazio-faziale Anastomose

Interkosto-faszikulare Anastomose

Rekonstruktion mit Nervenrdhrchen (Nerven-Conduit)

40— Nerven Arm
41 Nerven Hand
42+ Nerven Bein
43— Nerven FuBl
4x— Sonstige

Rekonstruktion mit Muskel-Venen-Interponat

.50~ Nerven Arm
.51 Nerven Hand
.52 Nerven Bein
.53~ Nerven Ful}
.5x— Sonstige

Masseterico-faziale Anastomose

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Nerven und Ganglien

Revision eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems
Entfernung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems
Entfernung eines Nerventransplantates

Implantation einer peripheren Neuroprothese

.50 Zur Elektrostimulation der motorischen Anteile des N. peronaeus communis
.5x Sonstige

Revision einer peripheren Neuroprothese
Entfernung einer peripheren Neuroprothese

Implantation oder Wechsel von Neurostimulationselektroden zur Stimulation des
peripheren Nervensystems

.80 Implantation einer temporaren Elektrode zur Teststimulation
.81 Implantation mehrerer temporarer Elektroden zur Teststimulation
.82 Implantation oder Wechsel einer permanenten Elektrode
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5-059.9

5-059.a

5-059.b

5-059.c

110/662

.83 Implantation oder Wechsel mehrerer permanenter Elektroden
.84 Implantation oder Wechsel einer Vagusnervstimulator-Elektrode

Inkl.: Implantation oder Wechsel einer kardialen Vagusnervstimulator-Elektrode

.85 Implantation oder Wechsel einer Elektrode fiir ein System zur Barorezeptoraktivierung
.86 Implantation oder Wechsel einer Elektrode fiir ein System zur Hypoglossusnerv-Stimulation

Inkl.: Implantation oder Wechsel eines interkostalen Drucksensors zur Detektion des Atemsignals
Hinw.: Die Ersteinstellung oder Nachprogrammierung des Systems ist gesondert zu kodieren (8-631.3 ff.)

.87 Implantation oder Wechsel einer Elektrode fiir ein System zur Phrenikusnerv-Stimulation
.88 Implantation oder Wechsel einer Elektrode zur Stimulation mit einem extrakorporalen Neurostimulator,

perkutan

Revision von Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren Nervensystems

.90 Eine Elektrode
91 Mehrere Elektroden
.92  Vagusnervstimulator-Elektroden

Inkl.:  Revision einer kardialen Vagusnervstimulator-Elektrode

93— Elektrode fiir ein System zur Barorezeptoraktivierung
.94~ Elektrode fir ein System zur Hypoglossusnerv-Stimulation

Inkl.: Revision eines interkostalen Drucksensors zur Detektion des Atemsignals
Hinw.: Die Nachprogrammierung des Systems ist gesondert zu kodieren (8-631.31)

.95 Elektrode flr ein System zur Phrenikusnerv-Stimulation

Entfernung von Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren
Nervensystems

.a0 Eine Elektrode
.al Mehrere Elektroden
.a2  Vagusnervstimulator-Elektroden

Inkl.:  Entfernung einer kardialen Vagusnervstimulator-Elektrode

.a3« Elektrode fiir ein System zur Barorezeptoraktivierung
.a4— Elektrode fiir ein System zur Hypoglossusnerv-Stimulation

Inkl.:  Entfernung eines interkostalen Drucksensors zur Detektion des Atemsignals

.ad Elektrode flr ein System zur Phrenikusnerv-Stimulation

Anwendung eines Endoskopiesystems

Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode fiir alle Eingriffe am Nervensystem. Die durchgefiihrten
Eingriffe sind gesondert zu kodieren
Dieser Kode ist nur anzugeben, wenn der Kode fiir den Eingriff diese Information nicht
enthdlt

Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren
Nervensystems mit Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode
Inkl.:  Ersteinstellung
Exkl.: Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems ohne
Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-059.d ff.)
Implantation eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems ohne
Implantation einer Neurostimulationselektrode (5-059.g ft.)
Anlegen oder Wechsel eines extrakorporalen Neurostimulators (8-631.5)
Hinw.: Die Implantation oder der Wechsel der Neurostimulationselektrode zur Stimulation des
peripheren Nervensystems ist fiir die Kodes 5-059.¢0 bis 5-059.ce gesondert zu kodieren (5-
059.8 ff.)
Ein Kode aus diesem Bereich ist auch zu verwenden bei zweizeitiger Implantation einer
Neurostimulationselektrode und eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren
Nervensystems wéhrend desselben stationdren Aufenthaltes
.c0 Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
Exkl.: Implantation oder Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.c4 bis 5-059.cb)
.c1 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
Exkl.: Implantation oder Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.c4 bis 5-059.cb)
.c4 Kardiales Vagusnervstimulationssystem
Hinw.: Die Verwendung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems mit zusétzlicher
Mess- und/oder Stimulationsfunktion ist gesondert zu kodieren (5-059.h ff.)
.c6 System zur Barorezeptoraktivierung
.c7 System zur Hypoglossusnerv-Stimulation
Hinw.: Die Ersteinstellung oder Nachprogrammierung ist bei diesem Verfahren gesondert zu kodieren (8-631.3 ff.)
Die Verwendung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems mit zusétzlicher
Mess- und/oder Stimulationsfunktion ist gesondert zu kodieren (5-059.h ff.)
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5-059.d

5-059.e

5-059.f

.c8

.cb

.CC

.cd

.ce

.cf

Vagusnervstimulationssystem

Exkl.: Kardiales Vagusnervstimulationssystem (5-059.c4)

Hinw.: Die Verwendung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems mit zusétzlicher
Mess- und/oder Stimulationsfunktion ist gesondert zu kodieren (5-059.h ff.)

System zur Phrenikusnerv-Stimulation

Hinw.: Die Erst- oder Neueinstellung ist bei diesem Verfahren gesondert zu kodieren (8-631.4)

Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator

Exkl.: Implantation oder Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.c4 bis 5-059.cb)

Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit elektromagnetischer Energielibertragung, induktiv

Exkl.: Implantation oder Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.c4 bis 5-059.cb)

Einkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator

Exkl.: Implantation oder Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.c4 bis 5-059.cb)

Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit elektromagnetischer Energielibertragung, Mikrowellen

Inkl.: Neurostimulationselektrode, Empfangsantenne

Hinw.: Die Anwendung der extrakorporalen Energieversorgung ist im Kode enthalten

Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems ohne
Wechsel einer Neurostimulationselektrode

Inkl.:

Exkl..

.do

.d1

.d4

.d6
.d7

.d8

.db

.dc

.dd

.de

Ersteinstellung
- Implantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren
Nervensystems mit Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-059.c
ff.)
Implantation eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems ohne
Implantation einer Neurostimulationselektrode (5-059.g ft.)
Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
Exkl.: Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.d4 bis 5-059.db)
Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
Exkl.: Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.d4 bis 5-059.db)
Kardiales Vagusnervstimulationssystem
Hinw.: Die Verwendung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems mit zusétzlicher
Mess- und/oder Stimulationsfunktion ist gesondert zu kodieren (5-059.h ff.)
System zur Barorezeptoraktivierung
System zur Hypoglossusnerv-Stimulation
Hinw.: Die Nachprogrammierung ist bei diesem Verfahren gesondert zu kodieren (8-631.31)
Die Verwendung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems mit zusatzlicher
Mess- und/oder Stimulationsfunktion ist gesondert zu kodieren (5-059.h ff.)
Vagusnervstimulationssystem
Exkl.: Kardiales Vagusnervstimulationssystem (5-059.d4)
Hinw.: Die Verwendung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems mit zusatzlicher
Mess- und/oder Stimulationsfunktion ist gesondert zu kodieren (5-059.h ff.)
System zur Phrenikusnerv-Stimulation
Hinw.: Die Neueinstellung ist bei diesem Verfahren gesondert zu kodieren (8-631.4)
Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator
Exkl.: Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.d4 bis 5-059.db)
Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit elektromagnetischer Energielibertragung, induktiv
Exkl.: Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.d4 bis 5-059.db)
Einkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator
Exkl.: Wechsel spezieller Neurostimulationssysteme (5-059.d4 bis 5-059.db)

Isolierter Wechsel des Sensors in der rechten Herzkammer bei einem kardialen
Vagusnervstimulationssystem

Gepulste Radiofrequenzbehandlung an Ganglien

.fo
R
fx

Durch Radiofrequenzkaniile
Durch Multifunktionselektrode
Sonstige
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5-059.g Implantation eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems ohne
Implantation einer Neurostimulationselektrode
Inkl.: Ersteinstellung
Exkl.: TImplantation oder Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren
Nervensystems mit Implantation oder Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-059.c
ff.)
Wechsel eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems ohne
Wechsel einer Neurostimulationselektrode (5-059.d ff.)
Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist zu verwenden bei zweizeitiger Implantation einer
Neurostimulationselektrode und eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren
Nervensystems fiir die Implantation des Neurostimulators wéihrend des zweiten stationédren
Aufenthaltes
.g0 Einkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
.91 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, nicht wiederaufladbar
.g3 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator
.g4 Mehrkanalstimulator, vollimplantierbar, mit elektromagnetischer Energielibertragung, induktiv
.g5 Einkanalstimulator, vollimplantierbar, mit wiederaufladbarem Akkumulator
5-059.h  Verwendung eines Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems mit
zusatzlicher Mess- und/oder Stimulationsfunktion

Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Die Implantation oder der Wechsel eines Neurostimulators
zur Stimulation des peripheren Nervensystems sind gesondert zu kodieren

.hO Mit Positionierung eines Sensors in der rechten Herzkammer
.h1 Mit automatisierter taglicher Impedanzprifung
.h2 Mit herzfrequenzgestitzter Erkennung zerebraler Anfélle und automatischer Stimulation
.h3 Mit Positionierung eines interkostalen Drucksensors zur Detektion des Atemsignals
.hx Sonstige
5-059.x  Sonstige

5-059.y  N.n.bez.

Operationen an endokrinen Driisen
(5-06...5-07)

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu
kodieren (5-984)
Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff.)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusitzlich zu
kodieren (5-981)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)
Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)
Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusdtzlich zu kodieren (5-995)

EXd Operationen an Schilddriise und Nebenschilddriise
Hinw.. Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)

5-060 Inzision im Gebiet der Schilddriise
5-060.0 Ohne weitere MalRlhahmen
5-060.1  Drainage

5-060.2  Exploration
Inkl.: Biopsie der Schilddriise

5-060.3 Revision der Operationswunde
5-060.x  Sonstige
5-060.y  N.n.bez.
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5-061

5-061.0
5-061.2
5-061.x
5-061.y
5-062

5-062.0<
5-062.1<
5-062.4
5-062.5
5-062.6
5-062.7
5-062.8
5-062.x
5-062.y
5-063

5-063.0
5-063.2
5-063.4
5-063.x
5-063.y
5-064

5-064.0
5-064.1
5-064.2
5-064.3
5-064.x
5-064.y
5-065
5-065.0
5-065.1
5-065.2
5-065.3
5-065.4
5-065.5
5-065.x
5-065.y
5-066

5-066.0~
5-066.1<

Hemithyreoidektomie
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)
Das Monitoring des N. recurrens ist gesondert zu kodieren (5-069.4 {f.)

Ohne Parathyreoidektomie
Mit Parathyreoidektomie
Sonstige

N.n.bez.

Andere partielle Schilddriisenresektion
Hinw.: Das Monitoring des N. recurrens ist gesondert zu kodieren (5-069.4 ff.)

Exzision von erkranktem Gewebe

Exzision eines Knotens

Subtotale Resektion, einseitig mit Exzision eines Knotens der Gegenseite
Subtotale Resektion, einseitig mit Hemithyreoidektomie der Gegenseite
Reexploration mit partieller Resektion

Resektion des Isthmus

Subtotale Resektion

Sonstige

N.n.bez.

Thyreoidektomie
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ft.)
Das Monitoring des N. recurrens ist gesondert zu kodieren (5-069.4 ft.)

Ohne Parathyreoidektomie

Mit Parathyreoidektomie
Reexploration mit Thyreoidektomie
Sonstige

N.n.bez.

Operationen an der Schilddriise durch Sternotomie
Hinw.. Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)
Das Monitoring des N. recurrens ist gesondert zu kodieren (5-069.4 ft.)

Exzision von erkranktem Gewebe

Subtotale Resektion

Hemithyreoidektomie

Thyreoidektomie

Sonstige

N.n.bez.

Exzision des Ductus thyreoglossus

Exzision einer medianen Halszyste, ohne Resektion des medialen Zungenbeines
Exzision einer medianen Halszyste, mit Resektion des medialen Zungenbeines
Exzision einer medianen Halsfistel, ohne Resektion des medialen Zungenbeines
Exzision einer medianen Halsfistel, mit Resektion des medialen Zungenbeines
Sekundarer Eingriff, ohne Resektion des medialen Zungenbeines

Sekundarer Eingriff, mit Resektion des medialen Zungenbeines

Sonstige

N.n.bez.

Partielle Nebenschilddrisenresektion
Hinw.: Das Monitoring des N. recurrens ist gesondert zu kodieren (5-069.4 ff.)

Exzision von erkranktem Gewebe
Reexploration mit partieller Resektion
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5-066.x< Sonstige
5-066.y N.n.bez.

5-067 Parathyreoidektomie
Hinw..: Das Monitoring des N. recurrens ist gesondert zu kodieren (5-069.4 ff.)
5-067.0 Ohne Replantation
5-067.1  Mit Replantation (Autotransplantation)
5-067.y  N.n.bez.
5-068 Operationen an der Nebenschilddriise durch Sternotomie
Hinw.: Das Monitoring des N. recurrens ist gesondert zu kodieren (5-069.4 ff.)
5-068.0  Exzision von erkranktem Gewebe
5-068.1  Parathyreoidektomie ohne Replantation
5-068.2  Parathyreoidektomie mit Replantation (Autotransplantation)
5-068.x  Sonstige
5-068.y  N.n.bez.

5-069 Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddriisen

5-069.0 Naht (nach Verletzung)
.00 Schilddruse
.01 Nebenschilddriise

5-069.1 Plastische Rekonstruktion
.10 Schilddrise
1 Nebenschilddriise

5-069.2  Exzision einer Zungengrundschilddriise
.20 Transoral
.21 Transzervikal, ohne Resektion des medialen Zungenbeines
.22 Transzervikal, mit Resektion des medialen Zungenbeines

.2x Sonstige
5-069.3 Replantation einer Nebenschilddriise
.30 Orthotop

.31 Heterotop (z.B. Oberarm)

5-069.4  Monitoring des N. recurrens im Rahmen einer anderen Operation
40 Nicht kontinuierlich [[ONM]
41 Kontinuierlich [CIONM]

5-069.x  Sonstige
5-069.y  N.n.bez.

5-06a Destruktion von erkranktem Gewebe der Schilddriise

5-06a.0«~ Durch Radiofrequenzablation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

5-06a.x< Sonstige

Operationen an anderen endokrinen Driisen
Hinw.: Der Zugang ist fiir die Kodes 5-071 ff. bis 5-073 ff. nach folgender Liste zu kodieren:
0« Offen chirurgisch lumbal
l— Offen chirurgisch abdominal
2+> Thorakoabdominal
3 Laparoskopisch
x<> Sonstige
5-070 Exploration der (Umgebung der) Nebenniere
5-070.2« Offen chirurgisch lumbal
5-070.3« Offen chirurgisch abdominal
5-070.4< Thorakoabdominal

5-070.5~ Laparoskopisch
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5-070.x<— Sonstige

5-070.y
5-071

**5-071.0

**5-071.4

**5-071.x
5-071.y
5-072

**5-072.0
**5-072.1
**5-072.2
**5-072.x
5-072.y
5-073

**5-073.0

**5-073.1
**5-073.2
5-073.4

**5-073.x
5-073.y
5-074
5-074.0
5-074.1
5-074.y
5-075

5-075.0
5-075.1
5-075.2
5-075.3
5-075.4
5-075.x
5-075.y
5-076

N.n.bez.

Partielle Adrenalektomie
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-070 zu kodieren

Exzision von erkranktem Gewebe
Partielle Adrenalektomie
Sonstige

N.n.bez.

Adrenalektomie
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-070 zu kodieren

Ohne Ovariektomie
Mit Ovariektomie
Rest-Adrenalektomie
Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an der Nebenniere
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes nach der Liste vor
Kode 5-070 zu kodieren

Inzision
Inkl.: Mit Drainage

Plastische Rekonstruktion
Reimplantation von Nebennierengewebe (Autotransplantation)

Destruktion

40 Durch Radiofrequenzablation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

41 Durch Mikrowellenablation

Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

42 Durch irreversible Elektroporation

Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

43 Durch Elektrochemotherapie
Ax Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Exzision und Resektion von erkranktem Gewebe des Corpus pineale
Ohne Praparation von infiltriertem Nachbargewebe

Mit Praparation von infiltriertem Nachbargewebe

N.n.bez.

Exzision und Resektion von erkranktem Gewebe der Hypophyse
Hinw.: Der Zugang ist gesondert zu kodieren (5-010 ff., 5-011 ft.)
Die Anwendung eines Endoskopiesystems ist gesondert zu kodieren (5-059.b)

Intrasellar, partiell

Intrasellar, total

Extrasellar

Extrasellar mit Praparation von infiltriertem Nachbargewebe
Kombiniert intra- und extrasellar

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an der Hypophyse
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5-077 Exzision und Resektion des Thymus
5-077.0  Exzision, durch Mediastinoskopie
5-077.1  Exzision, durch Thorakotomie

5-077.2  Exzision, durch Sternotomie

5-077.3  Exzision, durch kollare Mediastinotomie
5-077.4  Resektion

5-077.5 Exzision, durch Thorakoskopie

5-077.x  Sonstige

5-077.y  N.n.bez.

5-078 Andere Operationen am Thymus
5-078.0  Transplantation

5-078.x  Sonstige

5-078.y  N.n.bez.

5-079 Operationen an anderen endokrinen Driisen
Exkl.:  Operation an Glomus caroticum und anderen Paraganglien (5-398 ff.)
Operationen am Pankreas (5-52)
Operationen am Hoden (5-62)
Operationen am Ovar (5-65)

Operationen an den Augen
(5-08...5-16)

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu
kodieren (5-984)
Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 1f)
Die Anwendung von minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich
zu kodieren (5-986 ff.)
Die Anwendung eines Navigationssystems ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-988 ff.)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusitzlich zu
kodieren (5-981)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)
Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)
Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusdtzlich zu kodieren (5-995)

EXX) Operationen an Trinendriise und Trinenwegen
Exkl.: Therapeutische Spiilung des Auges (8-170 ff.)
Hinw.: Eingriffe am Auge ohne ndher bezeichnete Lokalisation sind unter (5-16) zu kodieren

5-080 Inzision der Tréanendriise

5-080.0~ Ohne weitere MaRnahmen

5-080.2«~ Drainage

5-080.x<~ Sonstige

5-080.y  N.n.bez.

5-081 Exzision von (erkranktem) Gewebe der Tranendriise
5-081.0«~ Partielle Exzision

5-081.1<— Komplette Exzision

5-081.x< Sonstige

5-081.y  N.n.bez.
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5-082 Andere Operationen an der Tranendriise
5-082.0—~ Refixation

5-082.x+~ Sonstige

5-082.y  N.n.bez.

5-084 Inzision von Tranensack und sonstigen Tranenwegen
5-084.0 Tranensack

.00~ Ohne weitere MalRnahmen

.01 Entfernung eines Fremdkdrpers oder Steines
.02~ Drainage

.Ox— Sonstige

5-084.1  Sonstige Tranenwege
.10— Ohne weitere MalRnahmen
11— Entfernung eines Fremdkdrpers oder Steines
.12« Drainage
.1x— Sonstige

5-084.y  N.n.bez.

5-085 Exzision von erkranktem Gewebe an Tranensack und sonstigen Tranenwegen
5-085.0< Tranenpunkt

5-085.1«~ Tranenkanal

5-085.2— Tranensack

5-085.3« Ductus nasolacrimalis

5-085.x— Sonstige

5-085.y  N.n.bez.

5-086 Rekonstruktion des Tranenkanals und Tranenpunktes

5-086.0 Invertierung des Tranenpunktes
.00~ Durch Thermokauterisation
.01— Durch Spindel- oder Rautenexzision
.Ox— Sonstige

5-086.1<— Erweiterung des Tranenpunktes
5-086.2< Sonstige Rekonstruktion des Tranenpunktes
5-086.3 Rekonstruktion des Tranenkanals

.30« Mit Ringintubation

31— Mit sonstiger Intubation
.3x— Sonstige

5-086.x<> Sonstige
5-086.y  N.n.bez.

5-087 Dakryozystorhinostomie

5-087.0  Transkutan
.00~ Ohne Intubation
.01— Mit Intubation
.Ox— Sonstige

5-087.1<~ Endonasal

5-087.2« Canaliculorhinostomie
5-087.x— Sonstige

5-087.y  N.n.bez.

5-088 Andere Rekonstruktion der Tranenwege

5-088.0  Konjunktivorhinostomie
.00 Mit Schleimhautplastik
.01- Mit Réhrchen
.Oxe— Sonstige
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5-088.1

5-088.2>
5-088.3
5-088.4<>
5-088.x<>
5-088.y
5-089
5-089.0

5-089.1<

5-089.2¢>
5-089.3¢>
5-089.4<>
5-089.x>
5-089.y

5-090

5-090.0<>
5-090.1>
5-090.2>
5-090.3<>
5-090.x
5-090.y
5-091

5-091.0
5-091.1
5-091.2
5-091.3

5-091.4
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Konjunktivodakryozystostomie

.10— Mit Schleimhautplastik
.11 Mit Réhrchen
.1x— Sonstige

Rekonstruktion des Ductus nasolacrimalis
Endoskopische Rekonstruktion
Stent-Implantation

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an den Trdnenwegen
Verschluss eines Tranenpunktes

.00~ Temporar
.01 Permanent

Wechsel eines Réhrchens
Inkl.: Repositionierung

Entfernung eines Réhrchens

Entfernung einer Tranenwegsintubation

Entfernung eines temporaren Verschlusses des Tranenpunktes
Sonstige

N.n.bez.

Operationen an den Augenlidern
Exkl.: Operationen an den Augenlidern bei Verbrennungen (5-92)

Inzision des (erkrankten) Augenlides
Exkl.: Kanthotomie (5-092.3)
Biopsie am Augenlid durch Inzision (1-520)

Ohne weitere MaRnahmen
Kurettage

Drainage
Fremdkérperentfernung
Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des Augenlides

Hinw.: Unter mikrographischer Chirurgie (histographisch kontrolliert) werden Eingriffe verstanden,
bei denen die Exzision des Tumors mit topographischer Markierung und anschlieBender
Aufarbeitung der gesamten Exzidataulenfliche/-grenze erfolgt

Oberflachliche Exzision

.00~ Ohne Beteiligung der Lidkante
.01~ Mit Beteiligung der Lidkante

Oberflachliche Exzision, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)

.10— Ohne Beteiligung der Lidkante
11— Mit Beteiligung der Lidkante

Tiefe Exzision

.20~ Ohne Beteiligung der Lidkante
21— Mit Beteiligung der Lidkante

Tiefe Exzision, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)

.30~ Ohne Beteiligung der Lidkante
.31 Mit Beteiligung der Lidkante

Destruktion

.40< Durch Thermokoagulation
.41+ Durch Laserkoagulation
.42~ Durch Kryokoagulation
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5-091.x
5-091.y
5-092
5-092.0

5-092.1
5-092.2-
5-092.3
5-092.4

5-092.5<
5-092.x>
5-092.y
5-093
5-093.0
5-093.1<
5-093.2+
5-093.3<

5-093.4
5-093.5<
5-093.6
5-093.x>
5-093.y
5-094
5-094.0
5-094.1<
5-094.2+
5-094.3<
5-094.4
5-094.x>
5-094.y
5-095

5-095.0

5-095.1

5-095.2+
5-095.x>
5-095.y

4x— Sonstige

Sonstige

N.n.bez.

Operationen an Kanthus und Epikanthus
Tarsorrhaphie

.00~ Ohne Lidkantenexzision
.01 Mit Lidkantenexzision

Kanthopexie, medial
Kanthopexie, lateral

Kanthotomie

Korrekturoperation bei Epikanthus

40 Y-V-Plastik
41— Doppel-Z-Plastik
4x— Sonstige

Eréffnen einer Tarsorrhaphie
Sonstige
N.n.bez.

Korrekturoperation bei Entropium und Ektropium
Durch Thermokoagulation

Durch Naht

Durch horizontale Verkirzung des Augenlides

Durch Operation an den Lidretraktoren
Hinw.: Die Entnahme eines Faszien-Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-852.g ff.)

Durch Transplantation oder Implantation
Durch Verschiebe- oder Schwenkplastik
Durch Reposition einer Lidlamelle
Sonstige

N.n.bez.

Korrekturoperation bei Blepharoptosis
Tarsusresektion
Levator-/Aponeurosenfaltung
Levator-/Aponeurosenresektion
Levatorreinsertion

Frontalissuspension

Sonstige

N.n.bez.

Naht des Augenlides
Exkl.: Naht der Augenbraue (5-900.04)

Verschluss oberflachlicher Liddefekte

.00~ Ohne Beteiligung der Lidkante
.01 Mit Beteiligung der Lidkante

Verschluss tiefer Liddefekte

.10— Ohne Beteiligung der Lidkante
.11 Mit Beteiligung der Lidkante

Naht einer Avulsion
Sonstige
N.n.bez.
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5-096 Andere Rekonstruktion der Augenlider

5-096.0  Durch Hautlappenplastik
.00~ Mit Hautverschiebung
.01~ Mit Hautschwenkung
.02~ Mit Hautrotation
.Ox— Sonstige
5-096.1  Durch Verschiebeplastik der Lidkante
.10~ Mit Kanthotomie
.11 Mit Bogenverschiebeplastik
.1x— Sonstige
5-096.2  Durch Transplantation
.20 Haut
.21 Schleimhaut
.22 Knorpel
.23« Schleimhaut und Knorpel, kombiniert
.24~ Alloplastisches Material
.2x— Sonstige
5-096.3  Mit Tarsokonjunktival-Transplantat
.30 Gestielt
.31« Frei
.32~ Tarsomarginal
.3x— Sonstige
5-096.4  Mit Verschiebe- und Rotationsplastik des Lides
40— Wangenrotationsplastik
41— Schwenklappenplastik
42+ Oberlidersatz durch Unterlidplastik
4x< Sonstige
5-096.5 Rekonstruktion des Lidwinkels
.50 Medial
.51« Lateral
5-096.6« Liderdffnung nach Lidrekonstruktion
5-096.x< Sonstige

5-096.y  N.n.bez.

5-097 Blepharoplastik

5-097.0~ Hebung der Augenbraue

5-097.1« Blepharoplastik des Oberlides

5-097.2« Blepharoplastik des Unterlides

5-097.3« Entfernung eines Fettgewebeprolapses der Orbita
5-097.4— Oberflachenbehandlung mit Laser

5-097.x— Sonstige

5-097.y  N.n.bez.

5-098 Vertikale Lidverlangerung

5-098.0  Oberlidverlangerung
.00 Mit Z-Plastik
.01< Mit Transplantat
.02 Durch Rezession des Oberlidretraktors
.03 Durch Ektomie des Miiller-Muskels (M. tarsalis sup.)
.Ox— Sonstige
5-098.1< Unterlidverlangerung
5-098.x<> Sonstige

5-098.y  N.n.bez.
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5-099
5-099.0¢>
5-099.1¢>
5-099.x
5-099.y

5-10a
5-10a.0—
5-10a.1-
5-10a.2—
5-10a.3«
5-10a.x—
5-10a.y
5-10b
5-10b.0—
5-10b. 1~
5-10b.2—
5-10b.3
5-10b.4—
5-10b.x—
5-10b.y
5-10c
5-10c.0~
5-10c. 1<
5-10c.y
5-10d
5-10d.0—
5-10d.1~
5-10d.y
5-10e
5-10e.0—
5-10e.1-
5-10e.2—
5-10e.3
5-10e.4—
5-10e.x—
5-10e.y
5-10f
5-10f.0
5-10f. 1<
5-10f.2—
5-10f.3
5-10f. x—

Andere Operationen am Augenlid
Fixation von Gewichten am Augenlid
Entfernung einer Naht

Sonstige

N.n.bez.

Operationen an den Augenmuskeln

Hinw.: Revisionsoperationen sind mit dem Kode fiir den jeweiligen Eingriff und dem Zusatzkode 5-
983 zu kodieren
Kombinierte Operationen an mehreren Augenmuskeln sind unter 5-10k ff. zu kodieren

Verstiarkende Eingriffe an einem geraden Augenmuskel
Resektion

Faltung

Vorlagerung

Kombination aus Resektion, Faltung und/oder Vorlagerung
Sonstige

N.n.bez.

Schwiéchende Eingriffe an einem geraden Augenmuskel
Einfache Ricklagerung

Ricklagerung an Schlingen

Tenotomie, Myotomie, Tenektomie und/oder Myektomie
Partielle Tenotomie und/oder Myotomie

Ricklagerung mit Interponat

Sonstige

N.n.bez.

Chirurgie der Abrolistrecke (Faden-Operation, Myopexie)
Einfach

Kombiniert mit weiteren Malnahmen am selben Muskel
N.n.bez.

Transposition eines geraden Augenmuskels
Gesamter Muskel

Muskelteil

N.n.bez.

Andere Operationen an den geraden Augenmuskein
Adhasiolyse

Entfernen einer Muskelnaht

Absetzen eines Augenmuskels

Refixation eines Augenmuskels

Operation mit justierbaren Faden

Sonstige

N.n.bez.

Verstarkende Eingriffe an einem schragen Augenmuskel
Resektion

Faltung

Vorlagerung

Kombination aus Resektion, Faltung und/oder Vorlagerung
Sonstige
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5-10f.y N.n.bez.

5-10g Schwiéchende Eingriffe an einem schragen Augenmuskel
5-109.0— Einfache Ricklagerung

5-10g.1< Ricklagerung an Schlingen

5-10g.2<> Tenotomie, Myotomie, Tenektomie und/oder Myektomie
5-10g.3« Partielle Tenotomie und/oder Myotomie

5-10g.x— Sonstige

5-10g.y  N.n.bez.

5-10h Transposition eines schragen Augenmuskels
5-10h.0—~ Gesamter Muskel

5-10h.1~ Muskelteil

5-10h.y  N.n.bez.

5-10j Andere Operationen an den schragen Augenmuskeln
5-10j.0<» Adhasiolyse

5-10j.1<— Entfernen einer Muskelnaht

5-10j.2— Absetzen eines Augenmuskels

5-10j.3< Refixation eines Augenmuskels

5-10j.x~ Sonstige

5-10j.y N.n.bez.

5-10k Kombinierte Operationen an den Augenmuskeln
Hinw.: Kombinierte Operationen an mehreren Augenmuskeln sind zwingend mit einem Kode aus
diesem Bereich zu kodieren
Die Anzahl der operierten Augenmuskeln (auch bei Operationen an beiden Augen) ist zu
addieren und ein entsprechender Kode zu verwenden

5-10k.0<> Operation an 2 geraden Augenmuskeln

5-10k.1— Operation an mindestens 3 geraden Augenmuskeln

5-10k.2<> Operation an 2 schragen Augenmuskeln

5-10k.3  Operation an mindestens 3 schragen Augenmuskeln

5-10k.4< Operation an mindestens 2 geraden und mindestens 2 schragen Augenmuskeln
5-10k.5< Operation an 1 geraden Augenmuskel und 1 schragen Augenmuskel

5-10k.6<— Operation an 1 geraden Augenmuskel und 2 schragen Augenmuskeln
5-10k.7<> Operation an 2 geraden Augenmuskeln und 1 schragen Augenmuskel
5-10k.8<> Myopexie an 2 geraden Augenmuskeln

5-10k.9<~ Myopexie an mindestens 2 geraden Augenmuskeln mit Operation an mindestens 1
weiteren Augenmuskel

5-10k.x<> Sonstige

5-10m Andere Operationen an den Augenmuskeln

EEE] Operationen an der Konjunktiva

5-110 Operative Entfernung eines Fremdkorpers aus der Konjunktiva
Exkl.: Entfernung eines Fremdkdrpers aus der Konjunktiva ohne Inzision (8-101.2)

5-110.1< Durch Inzision
5-110.x<~ Sonstige
5-110.y  N.n.bez.

5-112 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Konjunktiva
5-112.0  Destruktion

.00~ Durch Thermokoagulation
.01< Durch Laserkoagulation
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5-112.1¢>
5-112.2¢
5-112.30
5-112.4¢>
5-112.x>
5-112.y
5-113
5-113.0

5-113.1>
5-113.2¢
5-113.3
5-113.4¢>
5-113.xc>
5-113.y
5-114
5-114.0
5-114.1
5-114 x>
5-114.y
5-115
5-119
5-119.0>
5-119.1¢
5-119.xc>
5-119.y

5-120

5-120.0>
5-120.1
5-120.2¢>
5-120.x>
5-120.y
5-121

5-121.0
5-121.1c>
5-121 x>
5-121.y

.02~ Durch Kryokoagulation
.Ox— Sonstige

Exzision ohne Plastik

Exzision mit Plastik

Peritomie

Periektomie

Sonstige

N.n.bez.

Konjunktivaplastik

Transplantation von Bindehaut oder Stammzellen des Limbus

.00~ Vom ipsilateralen Auge
.01 Vom kontralateralen Auge
.02~ Allogen

.Ox— Sonstige

Transplantation von Nasenschleimhaut
Transplantation von Mundschleimhaut
Tenonplastik

Transplantation von Amnionmembran
Sonstige

N.n.bez.

Losung von Adhasionen zwischen Konjunktiva und Augenlid
Ohne Bindehautplastik

Mit Bindehautplastik

Sonstige

N.n.bez.

Naht der Konjunktiva

Andere Operationen an der Konjunktiva

Inzision und Drainage

Entfernung einer Naht

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an der Kornea

Operative Entfernung eines Fremdkorpers aus der Kornea
Exkl.: Entfernung eines Fremdkdrpers aus der Kornea ohne Inzision und ohne Magnet (8-101.1)
Entfernung einer Hornhautnaht (5-129.4)

Mit Magnet

Durch Inzision

Sauberung des Wundbettes
Sonstige

N.n.bez.

Inzision der Kornea
Exkl.: Keratotomie als Refraktionschirurgie (5-126.0 ff.)

Chirurgisch
Durch Laser
Sonstige
N.n.bez.
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5-122
5-122.0¢>
5-122.1¢>
5-122.2¢>
5-122.3
5-122.4¢>
5-122.x
5-122.y
5-123

5-123.0

5-123.2

5-123.3-
5-123.4~

5-123.x>
5-123.y
5-124
5-125
5-125.0

5-125.1

5-125.2-
5-125.3<
5-125.4

5-125.5¢>
5-125 x>
5-125.y
5-126

5-126.0

5-126.1
5-126.2~
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Operationen bei Pterygium

Exzision ohne Plastik

Exzision mit Bindehautplastik

Mit phototherapeutischer Keratektomie

Mit medikamentdser Rezidivprophylaxe

Exzision mit sonstiger Plastik oder freiem Transplantat
Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Kornea
Hinw.: Die Art der verwendeten Lasertechnik ist gesondert zu kodieren (5-985 ff.)

Destruktion

.00~ Durch Thermokoagulation
.01 Durch Laserkoagulation
.02~ Durch Kryokoagulation
.Oxe— Sonstige

Keratektomie
Exkl.: Keratektomie als Refraktionschirurgie (5-126.1)

.20 Superfiziell
21« Mit EDTA
2x< Sonstige

Phototherapeutische Keratektomie

Hornhautentnahme oder Entfernung des Augapfels [Enukleation] zur Hornhautentnahme,
postmortal (zur Transplantation)

Sonstige

N.n.bez.

Naht der Kornea

Hornhauttransplantation und Keratoprothetik
Hornhauttransplantation, lamellar

.00~ Anterior
.01 Posterior

Hornhauttransplantation, perforierend

.10 Nicht HLA-typisiert
11- HLA-typisiert

Autorotationskeratoplastik
Austausch-Keratoplastik
Insertion einer Keratoprothese

40— Ohne biologische Beschichtung, nicht patientenindividuell
41+ Mit biologischer Beschichtung, patientenindividuell
.42+~ Ohne biologische Beschichtung, patientenindividuell

Hornhaut-Retransplantation wahrend desselben stationaren Aufenthaltes
Sonstige
N.n.bez.

Refraktive Keratoplastik und andere Rekonstruktion der Kornea
Exkl.: Keratektomie aus anderer Indikation (5-123.2 ff.)
Hinw.: Die Art der verwendeten Lasertechnik ist gesondert zu kodieren (5-985 ff.)

Keratotomie

.00~ Radiar
.01— Nicht radiar
.Ox— Sonstige

Photorefraktive Keratektomie
Keratomileusis
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5-126.7<>
5-126.8¢>
5-126.x<>
5-126.y
5-129
5-129.0¢>
5-129.1
5-129.2¢
5-129.3¢>
5-129.4>
5-129.5¢
5-129 x>
5-129.y

5-130

5-130.0<
5-130.1<
5-130.x
5-130.y
5-131
5-131.0

5-131.4

5-131.5

5-131.6

5-131.7
5-131.8
5-131. x>
5-131.y
5-132
5-132.1

Implantation eines intrastromalen Ringsegmentes

Vernetzung der Hornhaut mit Riboflavin und UV-A-Bestrahlung [Korneales Crosslinking]
Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an der Kornea
Tatowierung

Deckung der Kornea durch Bindehaut

Deckung der Kornea durch eine Amnionmembran
Verschluss eines Defektes mit Gewebekleber
Entfernung einer Hornhautnaht

Entfernung einer Keratoprothese

Sonstige

N.n.bez.

Operationen an Iris, Corpus ciliare, vorderer Augenkammer und Sklera

Operative Entfernung eines Fremdkorpers aus der vorderen Augenkammer

Exkl.: Entfernung eines Fremdkorpers aus der Sklera ohne Inzision und ohne Magnet (8-101.0)
Entfernung eines Fremdkorpers aus der Sklera durch Inzision (5-138.01)
Entfernung einer Naht (5-139.5)

Mit Magnet
Durch Inzision
Sonstige
N.n.bez.

Senkung des Augeninnendruckes durch filtrierende Operationen
Gedeckte Goniotrepanation oder Trabekulektomie ab externo

.00~ Ohne adjuvante medikamentdse Therapie
.01— Mit Einbringen von Medikamenten zur Fibrosehemmung
.Ox— Sonstige

Revision einer Sklerafistel

.40« Revision eines Sickerkissens

41— Sekundarer Verschluss eines Skleradeckels
42« Offnen eines Skleradeckelfadens

4x— Sonstige

Sklerostomie

.50 Durch Laser
.51« Durch Trepanationsbohrer

Filtrationsoperation

.61 Mit nicht nahtfixiertem Implantat, mit Abfluss in den Kammerwinkel

.62 Mit nicht nahtfixiertem Implantat, mit Abfluss in den suprachoroidalen Raum
.63 Mit nicht nahtfixiertem Implantat, mit Abfluss unter die Bindehaut

.64 Mit nahtfixiertem Implantat, mit Abfluss unter die Bindehaut

Inkl.:  Filtrationsoperation mit episkleralem nahtfixierten Plattenimplantat

.6x— Mit sonstigem Implantat

Trabekulotomie ab externo

Goniotomie

Sonstige

N.n.bez.

Senkung des Augeninnendruckes durch Operationen am Corpus ciliare
Zyklokryotherapie
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5-132.2

5-132.xc>
5-132.y
5-133

5-133.0<
5-133.3<
5-133.4
5-133.5<
5-133.6
5-133.7<
5-133.8

5-133.a

5-133.x
5-133.y
5-134
5-134.0

5-134.1

5-134.2+
5-134.x—
5-134.y
5-135
5-135.0<
5-135.1<
5-135.2
5-135.3<
5-135.4
5-135.5<
5-135.x
5-135.y
5-136
5-136.1<
5-136.3<
5-136.x
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Zyklophotokoagulation

.20 Offen chirurgisch
21— Endoskopisch
.22« Transskleral
.2x— Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Senkung des Augeninnendruckes durch Verbesserung der
Kammerwasserzirkulation

Chirurgische Iridektomie

Lasertrabekuloplastik

Gonioplastik oder Iridoplastik durch Laser

Zyklodialyse

Laseriridotomie

Aspiration am Trabekelwerk bei Pseudoexfoliationsglaukom
Trabekulotomie ab interno

.80« Durch Laser
.81< Durch Elektroablation

Inkl.:  Trabekulotomie ab interno durch Trabektom

.8x— Sonstige

Trabekulektomie ab interno

.a0«— Durch Exzision

Inkl.: Trabekulektomie ab interno durch mehrschneidiges Messer

.ax<— Sonstige

Sonstige

N.n.bez.

Senkung des Augeninnendruckes durch nicht filtrierende Operationen
Viskokanalostomie

.00~ Ohne Einbringen von Medikamenten zur Fibrosehemmung
.01 Mit Einbringen von Medikamenten zur Fibrosehemmung

Tiefe Sklerektomie

.10— Ohne Einbringen von Medikamenten zur Fibrosehemmung
.11 Mit Einbringen von Medikamenten zur Fibrosehemmung

Viskokanaloplastik
Sonstige
N.n.bez.

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe an Iris, Corpus ciliare und Sklera
Exzision von erkranktem Gewebe der Iris

Exzision von erkranktem Gewebe des Corpus ciliare
Exzision von erkranktem Gewebe der Sklera
Destruktion von erkranktem Gewebe der Iris
Destruktion von erkranktem Gewebe des Corpus ciliare
Destruktion von erkranktem Gewebe der Sklera
Sonstige

N.n.bez.

Andere Iridektomie und Iridotomie

Iridotomie mit Laser

Exzision der prolabierten Iris

Sonstige
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5-136.y
5-137
5-137.0~
5-137.1
5-137.2
5-137.3«
5-137.4
5-137.5«
5-137.6—
5-137.7-
5-137 x>
5-137.y
5-138
5-138.0

5-138.1

5-138.x
5-138.y
5-139
5-139.0<
5-139.1

5-139.2+
5-139.3<
5-139.4«
5-139.5<
5-139.6
5-139.7<
5-139.x
5-139.y

N.n.bez.

Andere Operationen an der Iris

Pupillenplastik durch Laser

Iridoplastik, chirurgisch

Lésung vorderer Synechien (zwischen Iris und Kornea)
Lésung von Goniosynechien (Augenkammerwinkel)
Lésung hinterer Synechien (zwischen Iris und Linse)
Entfernung einer Pupillarmembran

Operation mit Implantation eines kinstlichen Irisdiaphragmas
Temporare chirurgische Pupillenerweiterung

Sonstige

N.n.bez.

Operationen an der Sklera
Entfernung eines Fremdkorpers

.00~ Mit Magnet
.01< Durch Inzision
.Ox— Sonstige

Naht der Sklera

.10 Primare Naht
.13« Revision
.1x— Sonstige

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Sklera, vorderer Augenkammer, Iris und Corpus ciliare
Parazentese

Vorderkammerspulung

.10 Ohne weitere MalRnahmen

.11 Mit Entfernung von Silikondl

.12 Mit Einbringen von Medikamenten
.Ix— Sonstige

Einbringen von Gas in die Vorderkammer

Exzision einer Epitheleinwachsung

Fixation des Ziliarkorpers

Entfernung einer Naht

Implantation oder Wechsel eines telemetrischen Augeninnendrucksensors
Entfernung eines telemetrischen Augeninnendrucksensors

Sonstige

N.n.bez.

Operationen an der Linse

Hinw.: Die Angabe zur Linsenimplantation ist fiir die Kodes 5-143 ff. bis 5-146 ff. nach folgender
Liste zu kodieren. Es ist jedoch nicht jede Listenposition mit jedem 5-stelligen Kode
kombinierbar:
0 Ohne Implantation einer alloplastischen Linse
S5« Mit Einfithrung einer kammerwinkelgestiitzten Vorderkammerlinse
6« Mit Einflihrung einer irisfixierten Vorderkammerlinse
7« Mit Einflihrung einer sonstigen Vorderkammerlinse
8« Mit Einfilhrung einer Vorderkammerlinse, n.n.bez.
9« Mit Einfithrung mehrerer alloplastischer Linsen
a<> Mit Einfithrung einer kapselfixierten Hinterkammerlinse, monofokale Intraokularlinse
b« Mit Einfiihrung einer sulkusfixierten Hinterkammerlinse, monofokale Intraokularlinse
c< Mit Einfithrung einer sklerafixierten Hinterkammerlinse, monofokale Intraokularlinse
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5-140
5-140.0>
5-140.1¢>
5-140.x>
5-140.y
5-142
5-142.0
5-142.1¢>
5-142.2¢
5-142.3
5-142.x>
5-142.y
5-143

**5-143.0
**5-143.1

**5.143.x
5-143.y
5-144

**5-144.2
**5-144.3
**5-144.4
**5-144.5
**5-144 x

5-144.y
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de Mit Einfiihrung einer Hinterkammerlinse, n.n.bez., monofokale Intraokularlinse
e~ Mit Einfiihrung einer kapselfixierten Hinterkammerlinse, Sonderform der

Intraokularlinse

f—  Mit Einfihrung einer sulkusfixierten Hinterkammerlinse, Sonderform der
Intraokularlinse

g Mit Einfithrung einer sklerafixierten Hinterkammerlinse, Sonderform der
Intraokularlinse

h< Mit Einfiihrung einer Hinterkammerlinse, n.n.bez., Sonderform der Intraokularlinse

je  Mit Einfiihrung einer irisfixierten Hinterkammerlinse, monofokale Intraokularlinse

ke Mit Einfiihrung einer irisfixierten Hinterkammerlinse, Sonderform der
Intraokularlinse

x> Sonstige

Entfernung eines Fremdkorpers aus der Augenlinse
Mit Magnet

Durch Inzision

Sonstige

N.n.bez.

Kapsulotomie der Linse
Laserpolitur der Intraokularlinse
Kapsulotomie, chirurgisch
Kapsulotomie durch Laser
Nachstarabsaugung

Sonstige

N.n.bez.

Intrakapsulare Extraktion der Linse

Hinw.: Die Angabe zur Linsenimplantation ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-140 zu
kodieren
Die verwendete Sonderform der Intraokularlinse ist fiir die 6. Stelle e bis h und k gesondert
zu kodieren (5-149.2 ff.)

Uber sklero-kornealen Zugang
[6. Stelle: 0,5-8,a-k,x]

Uber kornealen Zugang
[6. Stelle: 0,5,a-k,x]

Sonstige

N.n.bez.

Extrakapsuldre Extraktion der Linse [ECCE]

Inkl.: Linsenberechnung, ggf. auch optisch

Hinw.: Eine durchgefiihrte Iridektomie und eine Spiilung sind im Kode enthalten
Eine durchgefiihrte Vitrektomie ist gesondert zu kodieren (5-158 ff., 5-159 ff.)
Die Angabe der Linsenimplantation ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-140 zu
kodieren

Die verwendete Sonderform der Intraokularlinse ist fiir die 6. Stelle e bis h und k gesondert
zu kodieren (5-149.2 ff.)

Linsenkernexpression und/oder -Aspiration Uber sklero-kornealen Zugang
Linsenkernverflissigung [Phakoemulsifikation] Uber sklero-kornealen Zugang
Linsenkernexpression und/oder -Aspiration Uber kornealen Zugang
Linsenkernverflissigung [Phakoemulsifikation] Gber kornealen Zugang
Sonstige

N.n.bez.
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5-145

**5-145.0
**5-145.1
**5-145.2

**5.145.x
5-145.y
5-146

**5-146.0
**5-146.1
**5-146.2

**5-146.x
5-146.y
5-147
5-147.0-
5-147.1<
5-147.2
5-147.3-
5-147 x—
5-147.y
5-149
5-149.0-
5-149.1-
5-149.2

5-149 x>
5-149.y

Andere Linsenextraktionen

Hinw.: Die Angabe der Linsenimplantation ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-140 zu
kodieren
Die verwendete Sonderform der Intraokularlinse ist fiir die 6. Stelle e bis h und k gesondert
zu kodieren (5-149.2 ft))

Uber die Pars plana
[6. Stelle: 0,5-8,a-k ]

Entfernung einer luxierten Linse aus der Vorderkammer
[6. Stelle: 0,x]

Entfernung einer luxierten Linse aus dem Glaskdrper
6. Stelle: 0,5-8,a-k,x]

Sonstige
N.n.bez.

(Sekundare) Einfiihrung und Wechsel einer alloplastischen Linse

Hinw.: Die Angabe der Linsenimplantation ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-140 zu
kodieren
Die verwendete Sonderform der Intraokularlinse ist fiir die 6. Stelle e bis h und k gesondert
zu kodieren (5-149.2 ff.)

Sekundare Einfuhrung bei aphakem Auge
[6. Stelle: 0,5-8,a-k,x]

Einfihrung bei phakem Auge
[6. Stelle: 0,5-8,a-k,x]

Wechsel
[6. Stelle: 0,5-8,a-k,x]

Sonstige
N.n.bez.

Revision und Entfernung einer alloplastischen Linse
Revision einer Vorderkammerlinse

Revision einer Hinterkammerlinse

Entfernung einer Vorderkammerlinse

Entfernung einer Hinterkammerlinse

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an der Linse
Einflhrung eines Kapselspannringes
Verschluss eines Defektes mit Gewebekleber

Sonderform der Intraokularlinse
Hinw.. Diese Kodes sind Zusatzkodes. Die durchgefiihrte Operation ist gesondert zu kodieren

.20 Multifokale Intraokularlinse

.21 Torische Intraokularlinse

.22~ Akkommodative Intraokularlinse

.23 Irisprint-Intraokularlinse, patientenindividuell
.24~ Intraokularlinse mit VergréRerungsfaktor

Hinw.: Der Vergroferungsfaktor betrdgt mindestens 1,3

.25« Intraokularlinse mit Winkelverschiebung

Inkl.:  Hyperasphérische Intraokularlinse

2x< Sonstige

Sonstige
N.n.bez.
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5-150
5-150.0<
5-150.1<
5-150.2
5-150.x<
5-150.y
5-152

5-152.0
5-152.1
5-152.2
5-152.x
5-152.y
5-153

5-153.0-
5-153.1<
5-153.2

5-153.y
5-154

5-154.0<
5-154.2
5-154.3<
5-154.4
5-154 x—
5-154.y
5-155

5-155.0<
5-155.1
5-1565.2<
5-155.3<
5-155.4«
5-1565.5<
5-155.6
5-155.7
5-155.8

5-155.x>
5-155.y
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Operationen an Retina, Choroidea und Corpus vitreum

Entfernung eines Fremdkorpers aus dem hinteren Augenabschnitt
Mit Magnet, transskleral

Durch Inzision, transskleral

Transpupillar

Sonstige

N.n.bez.

Fixation der Netzhaut durch eindellende Operationen
Hinw.: Weitere Maflnahmen zur Fixation der Netzhaut sind gesondert zu kodieren

Durch permanente Plombe
Durch temporéare Plombe
Durch Cerclage

Sonstige

N.n.bez.

Revision, Wechsel und Entfernung einer Cerclage oder Plombe, die zur Fixation der
Netzhaut angelegt wurde

Revision
Wechsel

Entfernung
Inkl.:  Durchtrennung

N.n.bez.

Andere Operationen zur Fixation der Netzhaut

Hinw..: Eine gleichzeitig durchgefiihrte Cerclage ist gesondert zu kodieren (5-152.2)
Ein gleichzeitig durchgefiihrter Eingriff am Glaskorper ist gesondert zu kodieren (5-158 ff.,
5-159 ff.)

Kryopexie
Laser-Retinopexie
Endotamponade (Gas)
Durch schwere Flissigkeiten
Sonstige

N.n.bez.

Destruktion von erkranktem Gewebe an Retina und Choroidea
Hinw.: Eine durchgefiihrte Vitrektomie ist gesondert zu kodieren (5-158 ff., 5-159 ff.)

Durch Diathermie

Durch Kryokoagulation

Durch Photokoagulation

Durch lokale Laserkoagulation
Durch flachige Laserkoagulation
Durch transpupillare Thermotherapie
Durch photodynamische Therapie
Durch sonstige Lasertherapie

Brachytherapie durch Aufnahen eines strahlenden Applikators
Exkl.: Lagekorrektur eines strahlenden Applikators (5-156.7)
Entfernung eines strahlenden Applikators (5-156.8)

.80~ Betastrahlend
.81 Gammastrahlend
.8x— Sonstige

Sonstige
N.n.bez.
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5-156

5-156.0<
5-156.1<
5-156.2+>
5-156.3
5-156.5<>
5-156.6>
5-156.7<
5-156.8>
5-156.9+>
5-156.a

5-156.b<>
5-156.x
5-156.y
5-157

5-157.0-
5-157.1<
5-157.2

5-157.3«
5-157 x>
5-157.y
5-158

**5-158.0
**5-158.1
**5-1568.3
**5-158.4

5-158.5

**5-158.6
**5-158.7

Andere Operationen an der Retina
Hinw.: Eine durchgefiihrte Vitrektomie ist gesondert zu kodieren (5-158 ff., 5-159 ff.)

Retinotomie

Retinektomie

Transplantation der Retina oder Zellen der Retina

Rotation der Netzhaut

Fixierung von Markierungsplattchen fur die Strahlentherapie
Entfernung von Markierungsplattchen fur die Strahlentherapie
Lagekorrektur eines strahlenden Applikators

Entfernung eines strahlenden Applikators

Injektion von Medikamenten in den hinteren Augenabschnitt
Implantation einer Netzhautprothese

.a0«— Subretinale Netzhautprothese
.ale Epiretinale Netzhautprothese
.ax— Sonstige

Injektion von Medikamenten in den subretinalen Raum
Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an der Choroidea
Hinw..: Eine durchgefiihrte Vitrektomie ist gesondert zu kodieren (5-158 ff., 5-159 ff.)

Subretinale Drainage
Exzision von subretinalem Gewebe
Blockexzision der Choroidea

.20~ Mit Sklera in voller Dicke
.21 Mit lamellarem Skleradeckel

Transplantation von Aderhaut und Pigmentepithel
Sonstige
N.n.bez.

Pars-plana-Vitrektomie
Hinw.: Weitere MaBinahmen an Retina und Choroidea sind gesondert zu kodieren: 5-152 ff., 5-154
ff., 5-155 ff., 5-156 ft., 5-157 ff.
Die Durchfiihrung als nahtlose transkonjunktivale Vitrektomie mit Einmalinstrumenten ist
zusétzlich zu kodieren (5-159.4)
Die Angabe des Glaskdrperersatzes ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6.
Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0« Elektrolytlosung
l~ Luft
2> Andere Gase
3« Silikondlimplantation
4 Silikonélwechsel/-auffiillung
S5« Silikondlentfernung
6 Medikamente
x> Sonstige

Vordere Vitrektomie Uber Pars plana

Ohne chirurgische Manipulation der Netzhaut

Mit Entfernung subretinaler Membranen

Mit Entfernung anderer netzhautabhebender Membranen

Anfarben von Glaskorper, epiretinalen Membranen oder der Membrana limitans interna mit
Triamcinolon oder Farbstofflésungen
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Die durchgefiihrte Vitrektomie ist gesondert zu kodieren

Mit Lésung einer vitreomakularen Traktion
Mit Entfernung der Membrana limitans interna
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**5-158.8
**5-1568.9

**5.158.x
5-158.y
5-159

**5-159.0

**5-159.1
**5-159.2

5-159.3
5-159.4

**5.159.x
5-159.y

5-160
5-160.0
5-160.1<>
5-160.2
5-160.3<>
5-160.4<>
5-160.x<>
5-160.y
5-161

5-161.0<
5-161.1<
5-161.2<
5-161.3<
5-161.x«
5-161.y
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Mit Entfernung (netzhautabhebender) epiretinaler Membranen

Mit Entfernung (netzhautabhebender) epiretinaler Membranen und der Membrana limitans
interna

Sonstige

N.n.bez.
Vitrektomie iiber anderen Zugang und andere Operationen am Corpus vitreum
Hinw.: Weitere Maflnahmen an Retina und Choroidea sind gesondert zu kodieren: 5-152 ff., 5-154
ff., 5-155 ff., 5-156 ff., 5-157 ff.
Die Angabe des Glaskorperersatzes ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6.
Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0« Elektrolytlosung
l& Luft
2> Andere Gase
3« Silikonolimplantation
4 Silikondlwechsel/-auffiillung
5« Silikonélentfernung
6 Medikamente
x> Sonstige

Vordere Vitrektomie Uber anderen Zugang als Pars plana

[6. Stelle: 0,5,6,x]

Hinw.: Die Durchfiihrung als nahtlose transkonjunktivale Vitrektomie mit Einmalinstrumenten ist
gesondert zu kodieren (5-159.4)
Das Anfarben von Glaskorper, epiretinalen Membranen oder der Membrana limitans interna
mit Triamcinolon oder Farbstofflosungen ist gesondert zu kodieren (5-158.5)

Abtragung eines Glaskorperprolapses
[6. Stelle: 0,5,6,x]

Entfernung von Glaskdrperstrangen
[6. Stelle: 0,5,6,X]

Durchtrennung der hinteren Glaskérpermembran durch Laser

Nahtlose transkonjunktivale Vitrektomie mit Einmalinstrumenten
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Die durchgefiihrte Vitrektomie ist gesondert zu kodieren

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an Orbita und Augapfel
Exkl.: Offene Reposition einer Orbitafraktur (5-766 ff.)

Orbitotomie

Lateraler transossarer Zugang
Transfrontaler Zugang
Transkonjunktivaler anteriorer Zugang
Transkutaner anteriorer Zugang
Transethmoidaler Zugang

Sonstige

N.n.bez.

Entfernung eines Fremdkorpers aus Orbita und Augapfel, n.n.bez.
Inkl.:  Fremdkorperentfernung mit Magnet
Hinw.: Eine durchgefiihrte Orbitotomie ist gesondert zu kodieren (5-160 ff.)

Orbita, mit Magnet

Augapfel, n.n.bez., mit Magnet
Orbita, durch Inzision

Augapfel, n.n.bez., durch Inzision
Sonstige

N.n.bez.
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5-162

5-162.0~
5-162.1—
5-162.x<>
5-162.y
5-163

5-163.0<
5-163.1

5-163.2

5-163.x>
5-163.y
5-164

5-164.0
5-164.1
5-164.2—
5-164.3

5-164.4

5-164.x<>
5-164.y
5-165

5-165.0

Entfernung des Augeninhaltes [Eviszeration]
Exkl.: Sekundire Einfiihrung eines Orbitaimplantates (5-165 ff.)

Ohne Einfiihrung eines Orbitaimplantates

Mit gleichzeitiger Einfihrung eines Orbitaimplantates in die Skleraschale
Sonstige

N.n.bez.

Entfernung des Augapfels [Enukleation]
Exkl.: Sekundére Einfithrung eines Orbitaimplantates (5-165 ff.)

Ohne Einfiihrung eines Orbitaimplantates
Mit gleichzeitiger Einfihrung eines Orbitaimplantates in die Tenonsche Kapsel

.10 Alloplastisches Implantat

11— Ummanteltes alloplastisches Implantat

.12~ Haut-Fettgewebe-Transplantat

.13< Bulbusplatzhalter aus nicht resorbierbarem, mikroporésem Material, mit fibrovaskularer Integration, ohne

Titannetz

.14 Bulbusplatzhalter aus nicht resorbierbarem, mikropordsem Material, mit fibrovaskularer Integration, mit

Titannetz

.1xe Sonstige

Mit gleichzeitiger Einflihrung eines Orbitaimplantates auRerhalb der Tenonschen Kapsel

.20~ Alloplastisches Implantat

21— Ummanteltes alloplastisches Implantat

.22+~ Haut-Fettgewebe-Transplantat

.23 Bulbusplatzhalter aus nicht resorbierbarem, mikropordsem Material, mit fibrovaskularer Integration, ohne

Titannetz

.24~ Bulbusplatzhalter aus nicht resorbierbarem, mikroporésem Material, mit fibrovaskularer Integration, mit

Titannetz

.2x— Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Andere Exzision, Destruktion und Exenteration der Orbita und Orbitainnenhaut
Hinw.: Eine durchgefiihrte Exzision von Orbitaknochen ist gesondert zu kodieren (5-770.4)
Die Orbitotomie ist gesondert zu kodieren (5-160 ff.)

Destruktion

Teilexzision von erkranktem Gewebe
Totalexzision von erkranktem Gewebe
Exenteration der Orbita mit Erhalt der Lidhaut

.30~ Ohne Einfiihrung von Gewebe oder alloplastischem Material
31— Mit Hauttransplantation

.32~ Mit Transplantation/Transposition von sonstigem Gewebe
.33« Mit Einflihrung von alloplastischem Material

.3x— Sonstige

Exenteration der Orbita ohne Erhalt der Lidhaut

40— Ohne Einfiihrung von Gewebe oder alloplastischem Material
41 Mit Hauttransplantation

42+ Mit Transplantation/Transposition von sonstigem Gewebe
43— Mit Einflihrung von alloplastischem Material

4x— Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Sekundare Einfiihrung, Revision und Entfernung eines Orbitaimplantates
Exkl.: Primére Einfithrung eines Orbitaimplantates (5-162.1, 5-163.1 ff., 5-163.2 ff.)

Sekundéare Einflihrung eines Orbitaimplantates in die Tenonsche Kapsel
Hinw.: Als selbsténdiger Eingriff

.00~ Alloplastisches Implantat
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5-165.1

5-165.2<
5-165.3

5-165.4<
5-165.x—
5-165.y
5-166
5-166.0

5-166.1<>
5-166.2
5-166.3<>
5-166.x
5-166.y
5-167

5-167.0<
5-167.1<
5-167.2<
5-167.3<
5-167.4—
5-167 x>
5-167.y
5-168

5-168.0<~
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01
.02~
.03«

.04

.Ox<>

Ummanteltes alloplastisches Implantat
Haut-Fettgewebe-Transplantat

Bulbusplatzhalter aus nicht resorbierbarem, mikroporésem Material, mit fibrovaskularer Integration, ohne
Titannetz

Bulbusplatzhalter aus nicht resorbierbarem, mikroporésem Material, mit fibrovaskularer Integration, mit
Titannetz

Sonstige

Sekundare Einflihrung eines Orbitaimplantates auRerhalb der Tenonschen Kapsel

10
Mo
12
13

N4

X

Alloplastisches Implantat
Ummanteltes alloplastisches Implantat
Haut-Fettgewebe-Transplantat

Bulbusplatzhalter aus nicht resorbierbarem, mikroporésem Material, mit fibrovaskularer Integration, ohne
Titannetz

Bulbusplatzhalter aus nicht resorbierbarem, mikropordsem Material, mit fibrovaskularer Integration, mit
Titannetz

Sonstige

Revision eines Orbitaimplantates
Wechsel eines Orbitaimplantates

.30~
31e
32
33

34—

33X

Mit Einflihrung eines alloplastischen Implantates
Mit Einfihrung eines ummantelten alloplastischen Implantates
Mit Einfihrung eines Haut-Fettgewebe-Transplantates

Mit Einfihrung eines Bulbusplatzhalters aus nicht resorbierbarem, mikropordsem Material, mit
fibrovaskularer Integration, ohne Titannetz

Mit Einfihrung eines Bulbusplatzhalters aus nicht resorbierbarem, mikropordsem Material, mit
fibrovaskularer Integration, mit Titannetz

Sonstige

Entfernung eines Orbitaimplantates
Sonstige
N.n.bez.

Revision und Rekonstruktion von Orbita und Augapfel

Plastische Rekonstruktion der Orbita

.00
01
.02
.03
04
.Oxe

Ohne Transplantat

Mit Schleimhauttransplantat

Mit Hauttransplantat

Mit sonstigem autogenen Material
Mit alloplastischem Material
Sonstige

Priméare Rekonstruktion des Augapfels
Sekundare Rekonstruktion des Augapfels
Revision der Orbitahdhle

Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion der Orbitawand
Hinw.: Die Orbitotomie ist gesondert zu kodieren (5-160 ff.)

Mit Osteoplastik
Mit Metallplatten oder Implantaten

Mit alloplastischem Material

Mit Galea-Lappen

Mit mikrovaskularem Lappen
Sonstige
N.n.bez.

Operationen am N. opticus
Hinw.: Die Orbitotomie ist gesondert zu kodieren (5-160 ff.)

Optikusscheidenfensterung



OPS Version 2025

5-168.1« Exzision von erkranktem Gewebe des N. opticus

5-168.x— Sonstige
5-168.y  N.n.bez.

5-169

Andere Operationen an Orbita, Auge und Augapfel
Hinw..: Die Orbitotomie ist gesondert zu kodieren (5-160 ff.)

5-169.0 Kndcherne Dekompression der Orbita

.00~ Eine Wand
.01 Zwei Wande
.02~ Drei Wande
.Ox— Sonstige

5-169.1<— Resektion von Fettgewebe aus der Orbita
5-169.2« Einlegen eines intraokularen Medikamententragers
5-169.3— Einlegen eines extrabulbdren Medikamententragers

5-169.4— Temporare intraokulare Druckerhdhung

5-169.5< Entfernung eines Implantates nach Glaukomoperation

5-169.x— Sonstige
5-169.y  N.n.bez.

Operationen an den Ohren
(5-18...5-20)

Hinw.:

5-180

Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu
kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff)

Die Anwendung eines OP-Roboters ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-987 {f.)

Die Anwendung eines Navigationssystems ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-988 ff.)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusitzlich zu
kodieren (5-981)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)

Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusétzlich zu kodieren (5-995)

Operationen an Ohrmuschel und auBerem Gehorgang
Exkl.: Operationen bei Verbrennungen am dufleren Ohr (5-92)

Inzision am duBeren Ohr

5-180.0<» Ohrmuschel
5-180.1«<> AuRerer Gehdrgang
5-180.2— Praaurikular
5-180.3< Retroaurikular
5-180.x— Sonstige

5-180.y  N.n.bez.

5-181

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des duBeren Ohres

Hinw.: Unter mikrographischer Chirurgie (histographisch kontrolliert) werden Eingriffe verstanden,
bei denen die Exzision des Tumors mit topographischer Markierung und anschlieSender
Aufarbeitung der gesamten Exzidataullenfliche/-grenze erfolgt

5-181.0<— Exzision an der Ohrmuschel
5-181.1« Exzision an der Ohrmuschel, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
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5-181.2<
5-181.3<
5-181.4—
5-181.5<
5-181.6-
5-181.7<

5-181.8<

5-181.9

5-181.xc>
5-181.y
5-182

5-182.0~
5-182.1«
5-182.2&
5-182.3—
5-182. x>
5-182.y
5-183
5-183.0~
5-183.1~
5-183.x
5-183.y
5-184
5-184.0—
5-184.1—
5-184.2—
5-184.3—
5-184.x—
5-184.y
5-185
5-185.0-
5-185.1«
5-185.2&
5-185.x«
5-185.y
5-186

5-186.0<
5-186.1<
5-186.2<
5-186.3<
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Hamatomausraumung

Exzision praaurikular

Exzision praaurikular, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
Exzision retroaurikular

Exzision retroaurikular, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)

Exzision am aufteren Gehérgang
Exkl.: Exzision und Destruktion am knochernen duleren Gehorgang (5-181.9)

Destruktion
Exkl.: Exzision und Destruktion am knochernen duleren Gehorgang (5-181.9)

Exzision und/oder Destruktion am kndchernen duferen Gehdrgang
Inkl.:  Operation eines Gehdrgangscholesteatoms
Operation von Gehorgangsexostosen

Sonstige
N.n.bez.

Resektion der Ohrmuschel

Hinw.: Unter mikrographischer Chirurgie (histographisch kontrolliert) werden Eingriffe verstanden,
bei denen die Exzision des Tumors mit topographischer Markierung und anschlieBender
Aufarbeitung der gesamten Exzidataulenfliche/-grenze erfolgt

Partiell

Partiell, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
Total

Total, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
Sonstige

N.n.bez.

Wundversorgung am auferen Ohr
Naht (nach Verletzung)

Replantation

Sonstige

N.n.bez.

Plastische Korrektur abstehender Ohren

Durch Korrektur des Ohrknorpels

Durch Exzision von Weichteilen

Durch Korrektur des Ohrknorpels und Exzision von Weichteilen
Concharotation

Sonstige

N.n.bez.

Konstruktion und Rekonstruktion des dueren Gehoérganges

Erweiterung (z.B. bei Gehdrgangsstenose)

Konstruktion eines (nicht bestehenden) auleren Gehdrganges (z.B. bei Atresie)
Rekonstruktion eines (bestehenden) auReren Gehdrganges

Sonstige

N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion von Teilen der Ohrmuschel
Exkl.: Plastische Rekonstruktion der Ohrmuschel bei Verbrennungen (5-92)

Mit Gewebeexpander

Mit Galea-Lappen

Mit Knorpeltransplantat

Mit mikrovaskularem Lappen
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5-186.x
5-186.y
5-187

5-187.0~
5-187.1<
5-187.2
5-187.3—
5-187.4~
5-187 x>
5-187.y
5-188
5-188.0-
5-188.1<
5-188.2—
5-188.3—
5-188.x«
5-188.y
5-189
5-189.0-
5-189.x>
5-189.y

5-192
5-192.0

5-192.1

5-192.y
5-193

5-194

5-194.0>
5-194.1¢>
5-194.2¢
5-194 x>
5-194.y
5-195

5-195.9

Sonstige
N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion der gesamten Ohrmuschel
Exkl.: Plastische Rekonstruktion der Ohrmuschel bei Verbrennungen (5-92)

Mit Gewebeexpander

Mit Galea-Lappen

Mit Knorpeltransplantat

Mit mikrovaskularem Lappen
Mit alloplastischem Material
Sonstige

N.n.bez.

Andere Rekonstruktion des @duBeren Ohres
Reduktionsplastik (z.B. bei Makrotie)
Korrektur eines Schneckenohres

Korrektur eines Stahlohres

Plastik des Ohrlappchens

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen am duBeren Ohr
Entnahme von Ohrknorpel zur Transplantation
Sonstige

N.n.bez.

Mikrochirurgische Operationen am Mittelohr

Revision einer Stapedektomie
Ohne Wiedereréffnung des ovalen Fensters

.00 Ohne Implantation einer Prothese
.01 Mit Implantation einer autogenen Prothese (z.B. nach Schuknecht)
.02 Mit Implantation einer alloplastischen Prothese (z.B. Piston)

Mit Wiedereroffnung des ovalen Fensters

.10 Ohne Implantation einer Prothese
.11 Mit Implantation einer autogenen Prothese (z.B. nach Schuknecht)
.12 Mit Implantation einer alloplastischen Prothese (z.B. Piston)

N.n.bez.

Andere Operationen an den Gehérknoéchelchen
Hinw.: Siehe auch andere Operationen an Mittel- und Innenohr (5-20)

Myringoplastik [Tympanoplastik Typ I]

Hinw.. Die Entnahme von Temporalisfaszie ist gesondert zu kodieren (5-852.¢g ff.)
Endaural

Retroaurikular

Aufrichtung des Trommelfells (bei frischer Verletzung)

Sonstige

N.n.bez.

Tympanoplastik (Verschluss einer Trommelfellperforation und Rekonstruktion der
Gehorknoéchelchen)
Hinw..: Siehe auch andere Operationen an Mittel- und Innenohr (5-20)

Die Entnahme von Temporalisfaszie ist gesondert zu kodieren (5-852.g ff.)

Tympanoplastik Typ Il bis V

.90~ Ohne Implantation einer Prothese
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5-195.a

5-195.b

5-195.c

5-195.x
5-195.y
5-197

5-197.0~
5-197. 1
5-197 .2
5-197 x>
5-197.y
5-198
5-198.0~
5-198.1-
5-198.2
5-198.x—
5-198.y
5-199

5-200

5-200.4~
5-200.5<
5-200.y
5-201~
5-202
5-202.0~
5-202.1
5-202.2~
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91— Mit Implantation einer autogenen Prothese (z.B. Auto-Ossikel)

.92« Mit Implantation einer alloplastischen Prothese

.93< Mit Implantation einer allogenen oder xenogenen Prothese (z.B. Homoio-Ossikel)
9x— Sonstige

Tympanoplastik mit Attikotomie oder Attikoantrotomie

.a0< Ohne Implantation einer Prothese

.ale  Mit Implantation einer autogenen Prothese (z.B. Auto-Ossikel)

.a2« Mit Implantation einer alloplastischen Prothese

.a3< Mit Implantation einer allogenen oder xenogenen Prothese (z.B. Homoio-Ossikel)
.ax— Sonstige

Tympanoplastik mit Antrotomie oder Mastoidektomie
Inkl.: Tympanoplastik mit posteriorem Zugang

.b0— Ohne Implantation einer Prothese

.b1— Mit Implantation einer autogenen Prothese (z.B. Auto-Ossikel)

.b2~ Mit Implantation einer alloplastischen Prothese

.b3< Mit Implantation einer allogenen oder xenogenen Prothese (z.B. Homoio-Ossikel)
.bx— Sonstige

Tympanoplastik mit Anlage einer Ohrradikalhéhle

.c0— Ohne Implantation einer Prothese

.c1— Mit Implantation einer autogenen Prothese (z.B. Auto-Ossikel)

.c2< Mit Implantation einer alloplastischen Prothese

.c3« Mit Implantation einer allogenen oder xenogenen Prothese (z.B. Homoio-Ossikel)
.cx—> Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Stapesplastik
Inkl.: Stapedotomie, Stapedektomie

Ohne Implantation einer Prothese

Mit Implantation einer autogenen Prothese (z.B. nach Schuknecht)
Mit Implantation einer alloplastischen Prothese (z.B. Piston)
Sonstige

N.n.bez.

Fensterungsoperation des Promontoriums

Ohne Implantation einer Prothese

Mit Implantation einer autogenen Prothese (z.B. nach Schuknecht)
Mit Implantation einer alloplastischen Prothese (z.B. Piston)
Sonstige

N.n.bez.

Andere mikrochirurgische Operationen am Mittelohr

Andere Operationen an Mittel- und Innenohr

Parazentese [Myringotomie]
Hinw..: Die Durchfithrung mit Lasertechnik ist gesondert zu kodieren (5-985 ff.)

Ohne Legen einer Paukendrainage

Mit Einlegen einer Paukendrainage
N.n.bez.

Entfernung einer Paukendrainage
Inzision an Warzenfortsatz und Mittelohr
Antrotomie

Attikotomie

Explorative Tympanotomie
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5-202.5¢>
5-202.x
5-202.y
5-203

5-203.0
5-203.1<
5-203.7

5-203.9¢>
5-203.a<>
5-203.x>
5-203.y
5-204

5-204.0¢>
5-204.1¢>
5-204.2>
5-204.3¢>
5-204.x
5-204.y
5-205

5-205.0
5-205.1<
5-205.2+
5-205.3<
5-205.4
5-205.x
5-205.y
5-208
5-208.0«<
5-208.1<
5-208.2
5-208.3<
5-208.4«
5-208.5<
5-208.x
5-208.y
5-209
5-209.0
5-209.1

Tympanotomie mit Abdichtung der runden und/oder ovalen Fenstermembran
Sonstige
N.n.bez.

Mastoidektomie

Exkl.: Remastoidektomie (5-209.6)
Mastoidektomie mit Tympanoplastik (5-195 ff.)
Resektion des Os temporale (5-016.2, 5-016.3)

Einfache Mastoidektomie
Radikale Mastoidektomie [Anlage einer Ohrradikalhdhle]
Mit Freilegung des Fazialiskanals

.70 Ohne Dekompression des Nerven
.71— Mit Dekompression des Nerven

Totale Resektion des Felsenbeins [Petrosektomie]
Partielle Resektion des Felsenbeins

Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion des Mittelohres
Hinw..: Die Rekonstruktion des N. facialis ist unter 5-04 zu kodieren

Verkleinerung der Radikalhéhle

Reimplantation der hinteren Gehdrgangswand

Rekonstruktion der hinteren Gehérgangswand
Erweiterungsplastik des Gehorgangs oder Radikalhdhleneingangs
Sonstige

N.n.bez.

Andere Exzisionen an Mittel- und Innenohr
Inkl.:  Cholesteatom- und Tumorentfernung
Exkl.: Exzision am Glomus tympanicum (5-041 ff.)

An der Paukenhdhle
Am Labyrinth

An der Pyramidenspitze
An der Otobasis

Am Mastoid

Sonstige

N.n.bez.

Inzision [Er6ffnung] und Destruktion [Ausschaltung] des Innenohres
Kochleosaccotomie

Dekompression oder Drainage des Saccus endolymphaticus (mit Shunt)
Labyrinthektomie, transtympanal

Labyrinthektomie, transmastoidal

Labyrinthdestruktion, transtympanal

Labyrinthdestruktion, transmastoidal

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen am Mittel- und Innenohr
Tympanosympathektomie
Operation an der Tuba auditiva

.10— Ballondilatation
.1x& Sonstige
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5-209.2  Einflhrung eines Kochleaimplantates

.23+ Mit mehreren Elektroden (z.B. Doppel-Array)
.24+ Mit Einzelelektrode, nicht gehoérerhaltend
.25 Mit Einzelelektrode, gehérerhaltend

.2x— Sonstige

5-209.3 Implantation von Knochenankern zur Befestigung eines Horgerates

.30~ Ohne Befestigung einer Kupplung am Knochenanker
.31 Mit Befestigung einer Kupplung am Knochenanker

5-209.4- Verschluss einer Labyrinthfistel

5-209.5— Verschluss einer Mastoidfistel

5-209.6<—~ Remastoidektomie

5-209.7<~ Wechsel eines Kochleaimplantates

5-209.8« Entfernung eines Kochleaimplantates

5-209.b— Wechsel eines aktiven mechanischen Horimplantates

5-209.c—~ Entfernung eines aktiven mechanischen Hérimplantates

5-209.d— Befestigung einer Kupplung an einem bereits implantierten Knochenanker als

selbstandiger Eingriff

5-209.e  Einflhrung eines aktiven mechanischen Hérimplantates

.e0— An das runde Fenster

.e1— An das ovale Fenster

.e2— An den Steigblgel

.e3< An die Gehorkndchelchenkette
.e4— An den Knochen

.ex— An sonstige Strukturen

5-209.f— Einfuhrung eines Implantates zur direkten akustischen Stimulation der Kochlea [DACI]
5-209.g«> Wechsel eines Implantates zur direkten akustischen Stimulation der Kochlea [DACI]
5-209.h« Entfernung eines Implantates zur direkten akustischen Stimulation der Kochlea [DACI]

5-209.x<> Sonstige
5-209.y  N.n.bez.

Operationen an Nase und Nasennebenhohlen
(5-21...5-22)

Hinw.:

5-210

Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu
kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff)

Die Anwendung eines Navigationssystems ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-988 ff.)

Die Durchfithrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusitzlich zu
kodieren (5-981)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu kodieren
(5-983)

Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusétzlich zu kodieren (5-995)

Der Einsatz der pESS-Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren (5-
981)

Operationen an der Nase
Exkl.: Operationen an der Nase bei Verbrennungen (5-92)

Operative Behandlung einer Nasenblutung

5-210.0  Atzung oder Kaustik
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5-210.1
5-210.2
5-210.3
5-210.4
5-210.5

5-210.6
5-210.x
5-210.y
5-211

5-211.0
5-211.1

5-211.2

5-211.3
5-211.4

5-211.x
5-211.y
5-212

5-212.0

5-212.1

5-212.2
5-212.3
5-212.4
5-212.5
5-212.6
5-212.x
5-212.y
5-213

5-213.0
5-213.1
5-213.2
5-213.3

Elektrokoagulation

Kryokoagulation

Laserkoagulation

Ligatur einer Arterie (A. maxillaris oder A. ethmoidalis)

Dermatoplastik am Vestibulum nasi
Exkl.: Verschluss einer Septumperforation mit Schleimhaut-Verschiebelappen (5-214.4)

Endonasales Clippen einer Arterie

Sonstige

N.n.bez.

Inzision der Nase

Drainage eines Septumhamatoms

Drainage eines Hamatoms sonstiger Teile der Nase

.10 Ohne Einndhen von Septumstitzfolien
A1 Mit Einndhen von Septumstutzfolien

Drainage eines Septumabszesses

.20 Ohne Einndhen von Septumstuitzfolien
.21 Mit Einnahen von Septumstiitzfolien

Drainage eines Abszesses sonstiger Teile der Nase

Durchtrennung von Synechien
Exkl.: Durchtrennung von Synechien bei Verbrennungen (5-927 ff.)

.40 Ohne Einnahen von Septumstiitzfolien
41 Mit Einnahen von Septumstitzfolien

Sonstige
N.n.bez.

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Nase

Hinw.: Unter mikrographischer Chirurgie (histographisch kontrolliert) werden Eingriffe verstanden,
bei denen die Exzision des Tumors mit topographischer Markierung und anschlieender
Aufarbeitung der gesamten ExzidatauBBenfliche/-grenze erfolgt

Exzision an der duReren Nase

Inkl.: Dermabrasion
Shaving

Hinw.: Eine zusétzlich durchgefiihrte Hauttransplantation oder Hauttransposition ist gesondert zu
kodieren (5-902 ff., 5-903 ff., 5-905 ff., 5-906 ff.)

Exzision an der dufleren Nase, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
Hinw.: Eine zusitzlich durchgefiihrte Hauttransplantation oder Hauttransposition ist gesondert zu
kodieren (5-902 ff., 5-903 ff., 5-905 ff., 5-906 ff.)

Exzision an der inneren Nase, endonasal

Exzision an der inneren Nase durch laterale Rhinotomie
Exzision an der inneren Nase mit Midfacedegloving
Destruktion an der au3eren Nase

Destruktion an der inneren Nase

Sonstige

N.n.bez.

Resektion der Nase

Hinw.: Unter mikrographischer Chirurgie (histographisch kontrolliert) werden Eingriffe verstanden,
bei denen die Exzision des Tumors mit topographischer Markierung und anschlieBender
Aufarbeitung der gesamten Exzidataullenfliche/-grenze erfolgt

Partiell

Partiell, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
Subtotal

Subtotal, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
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5-213.4  Total [Ablatio nasi]

5-213.5 Total, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
5-213.x  Sonstige

5-213.y  N.n.bez.

5-214 Submukoése Resektion und plastische Rekonstruktion des Nasenseptums
Hinw.: Die Entnahme von Rippenknorpel ist gesondert zu kodieren (5-349.4)
Die Entnahme von Ohrknorpel ist gesondert zu kodieren (5-189.0)

5-214.0  Submukdse Resektion
5-214.3  Septumunterfiitterung (z.B. bei Ozaena)

5-214.4  Verschluss einer Septumperforation mit Schleimhaut-Verschiebelappen
Exkl.: Dermatoplastik am Vestibulum nasi (5-210.5)

5-214.5 Plastische Korrektur ohne Resektion
5-214.6  Plastische Korrektur mit Resektion

5-214.7  Plastische Rekonstruktion des Nasenseptums
.70 Mit lokalen autogenen Transplantaten (Austauschplastik)
71 Mit distalen autogenen Transplantaten (z.B. Rippenknorpel)
.72 Mit allogenen oder xenogenen Transplantaten
.7x  Sonstige

5-214.x  Sonstige
5-214.,y  N.n.bez.

5-215 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]
Hinw..: Die gleichzeitige Operation an der mittleren Nasenmuschel ist im Kode enthalten

5-215.0  Destruktion
.00~ Diathermie

.01— Kryokoagulation
Inkl.: Kryoablation zur Denervierung
Hinw.: Die gleichzeitige Kryoablation an der lateralen Nasenwand ist im Kode enthalten

.02~ Laserkoagulation
.Ox— Sonstige

5-215.1< Konchotomie und Abtragung von hinteren Enden
5-215.2— Konchektomie

5-215.3— Submukdse Resektion

5-215.4« Lateralisation

5-215.5— Medialisation

5-215.x— Sonstige

5-215.y  N.n.bez.

5-216 Reposition einer Nasenfraktur
5-216.0  Geschlossen

5-216.1  Offen, endonasal

5-216.2  Offen, von aulien

5-216.x  Sonstige

5-216.y  N.n.bez.

5-217 Plastische Rekonstruktion der duBeren Nase
Exkl.: Plastische Rekonstruktion der dulleren Nase bei Verbrennungen (5-92)
Plastische Rekonstruktion nur der Nasenhaut (5-90)
Hinw.: Die Entnahme von Ohrknorpel ist gesondert zu kodieren (5-189.0)

5-217.0 Nasensteg
Exkl.: Nasenstegverlingerung bei Lippen-Kiefer-Gaumenspalte (5-218.0 ff.)

5-217.1  Nasenfllgel
Inkl.: Isolierte Nasenspitzenplastik

5-217.2 Nasenricken
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5-217.3
5-217.x
5-217.y
5-218

5-218.0

5-218.1

5-218.2

5-218.3

5-218.4

5-218.x
5-218.y
5-219
5-219.0
5-219.1c>
5-219.2¢>
5-219.x
5-219.y

Mehrere Teile der Nase
Sonstige
N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion der inneren und duBeren Nase [Septorhinoplastik]
Exkl.: Plastische Rekonstruktion der dufleren Nase bei Verbrennungen (5-92)

Septorhinoplastik mit Korrektur des Knorpels

Hinw.: Die Entnahme von Rippenknorpel ist gesondert zu kodieren (5-349.4)
Die Entnahme von Ohrknorpel ist gesondert zu kodieren (5-189.0)
Eine gleichzeitige Nasenspitzenkorrektur und/oder Nasenklappenkorrektur ist im Kode
enthalten

.00 Mit lokalen autogenen Transplantaten

.01 Mit distalen autogenen Transplantaten

.02 Mit allogenen oder xenogenen Transplantaten
.03 Mit alloplastischen Implantaten

.0x  Sonstige

Septorhinoplastik mit Korrektur des Knochens

.10 Mit lokalen autogenen Transplantaten

A1 Mit distalen autogenen Transplantaten

12 Mit allogenen oder xenogenen Transplantaten
13 Mit alloplastischen Implantaten

X Sonstige

Septorhinoplastik mit Korrektur des Knorpels und Knochens

Hinw.: Die Entnahme von Rippenknorpel ist gesondert zu kodieren (5-349.4)
Die Entnahme von Ohrknorpel ist gesondert zu kodieren (5-189.0)
Eine gleichzeitige Nasenspitzenkorrektur und/oder Nasenklappenkorrektur ist im Kode
enthalten

.20 Mit lokalen autogenen Transplantaten

.21 Mit distalen autogenen Transplantaten

.22 Mit allogenen oder xenogenen Transplantaten
.23 Mit alloplastischen Implantaten

.2x Sonstige

Septorhinoplastik mit lokalen oder distalen Lappen
Hinw.: Die verwendeten Transplantate sind gesondert zu kodieren

Komplexe plastische Rekonstruktion der inneren und aufl’eren Nase

Inkl.:  Aufbau einer komplexen Sattelnase, Revisions-Septorhinoplastik mit komplexer
Rekonstruktion der inneren und dufleren Nase

Hinw.: Die Entnahme von Rippenknorpel ist gesondert zu kodieren (5-349.4)
Die Entnahme von Ohrknorpel ist gesondert zu kodieren (5-189.0)

40 Mit lokalen autogenen Transplantaten

41 Mit distalen autogenen Transplantaten

42 Mit allogenen oder xenogenen Transplantaten
43 Mit alloplastischen Implantaten

A4Ax Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an der Nase
Exstirpation einer Nasenfistel

Resektion einer Choanalatresie, transpalatinal
Resektion einer Choanalatresie, endonasal
Sonstige

N.n.bez.
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E®¥] Operationen an den Nasennebenhdhlen

5-220 Nasennebenhohlenpunktion

5-220.0— Scharfe Kieferhdhlenpunktion (Uber unteren Nasengang)
Inkl.:  Spiilung und Drainage

5-220.1« Stumpfe Kieferhéhlenpunktion (liber mittleren Nasengang)
Inkl.: Spiilung und Drainage

5-220.2« Kieferhdhlenpunktion Gber Fossa canina
5-220.3« Stirnhéhlenpunktion nach Beck
5-220.4~ Keilbeinhéhlenpunktion, endonasal
5-220.x< Sonstige
5-220.y  N.n.bez.
5-221 Operationen an der Kieferhohle

Inkl.:  Polypenentfernung

Exkl.: Fistelverschluss (5-225.4, 5-225.5)
Hinw.: Der transorale Zugang entspricht dem Zugang nach Caldwell-Luc

5-221.0- Fensterung uber unteren Nasengang

5-221.1< Fensterung Uber mittleren Nasengang

5-221.4«~ Radikaloperation (z.B. Operation nach Caldwell-Luc)
5-221.6— Endonasal

5-221.7— Osteoplastische Operation, transoral

5-221.x< Sonstige

5-221.y  N.n.bez.

5-222 Operation am Siebbein und an der Keilbeinhohle
Inkl.: Polypenentfernung
Elektrokoagulation von Blutungen
Exkl.: Dakryozystorhinostomie (5-087 ff.)
Ethmoidsphenoidektomie (5-224.3)

5-222.0< Infundibulotomie

5-222.1 Ethmoidektomie von auRen
.10— Ohne Darstellung der Schadelbasis
.11 Mit Darstellung der Schadelbasis
5-222.2  Ethmoidektomie, endonasal
Inkl.: Infundibulotomie
.20 Ohne Darstellung der Schadelbasis
21— Mit Darstellung der Schadelbasis
5-222.3 Ethmoidektomie, transmaxillar
.30~ Ohne Darstellung der Schadelbasis
31— Mit Darstellung der Schadelbasis
5-222.4« Sphenoidotomie, endonasal

5-222.5 Sphenoidektomie von aulien
.50~ Ohne Darstellung der Schadelbasis
51— Mit Darstellung der Schadelbasis

5-222.6< Sphenoidektomie, transseptal

5-222.7  Sphenoidektomie, transmaxilloethmoidal
.70 Ohne Darstellung der Schadelbasis
71— Mit Darstellung der Schadelbasis

5-222.8« Ballondilatation des Eingangs der Keilbeinhéhle

5-222.9« Einlegen oder Wechsel eines medikamentefreisetzenden selbstexpandierenden
bioresorbierbaren Implantates
Inkl.: Einlegen oder Wechsel eines Mometasonfuroat freisetzenden selbstexpandierenden
bioresorbierbaren Implantates

5-222. x> Sonstige
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5-222.y
5-223

5-223.0<
5-223.1-

5-223.2-

5-223.3<
5-223.5-

5-223.6
5-223.7<
5-223.8

5-223.x
5-223.y
5-224
5-224.0>

5-2241<

5-224.2«
5-224 3
5-224.4~
5-224.5-

5-224.6

5-224.7

5-224 8¢
5-224 x>
5-224.y
5-225

5-225.0
5-225.1

N.n.bez.

Operationen an der Stirnhohle
Inkl.: Polypenentfernung

Von auflen mit Fensterung des Stirnhdhlenbodens (OP nach Ritter-Jansen)

Von auflen mit Fensterung des Stirnhdhlenbodens und der Stirnhéhlenvorderwand (OP
nach Killian)

Radikaloperation von aufen mit Resektion des Stirnhéhlenbodens und der
Stirnhéhlenvorderwand (OP nach Riedel)

Osteoplastische Operation

Endonasale Stirnhéhlenoperation
Exkl.: Ballondilatation des Eingangs der Stirnhdhle (5-223.7)

Anlage einer Mediandrainage
Ballondilatation des Eingangs der Stirnhéhle

Einlegen oder Wechsel eines medikamentefreisetzenden selbstexpandierenden

bioresorbierbaren Implantates

Inkl.: Einlegen oder Wechsel eines Mometasonfuroat freisetzenden selbstexpandierenden
bioresorbierbaren Implantates

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an mehreren Nasennebenhoéhlen

Sanierung der Sinus maxillaris et ethmoidalis, kombiniert endonasal und transantral (Luc-
de Lima)

Sanierung der Sinus frontalis et ethmoidalis, kombiniert endonasal und von auf3en (nach
Lynch, osteoplastische Operation)

Sanierung der Sinus maxillaris, ethmoidalis et sphenoidalis, transmaxillo-ethmoidal
Ethmoidsphenoidektomie, endonasal
Mehrere Nasennebenhdhlen, radikal

Mehrere Nasennebenhdhlen, radikal mit Einbruch in die Fligelgaumengrube, kombiniert
transfazial und transmandibular
Inkl.: Nasenrachen

Einbruch in die Orbita

Mehrere Nasennebenhohlen, endonasal

.60— Mit Teilentfernung der Lamina papyracea

.61— Mit Schlitzung der Periorbita

.62~ Mit Entlastung eines Abszesses

63— Mit Darstellung der Schadelbasis (endonasale Pansinusoperation)
.64 Mit Versorgung der Schadelbasis

.Bx— Sonstige

Mehrere Nasennebenhohlen, kombiniert endonasal und von aufen

70— Mit Teilentfernung der Lamina papyracea
.71 Mit Schlitzung der Periorbita

.72~ Mit Entlastung eines Abszesses

73— Mit Darstellung der Schadelbasis

.74~ Mit Versorgung der Schadelbasis

.7Tx— Sonstige

Ballondilatation des Eingangs mehrerer Nasennebenhéhlen
Sonstige
N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion der Nasennebenhohlen
Exkl.: Kranioplastik (5-020 ft.)

Durch Rekonstruktion des Stirnbeins
Rekonstruktion der Stirnhdéhlenvorderwand
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5-225.2
5-225.3

Rekonstruktion der Stirnhéhlenhinterwand
Kranialisation der Stirnhdhle

5-225.4«< Verschluss einer alveoloantralen Fistel

5-225.5« Verschluss einer oroantralen Verbindung

Inkl.:  Verschluss einer oroantralen Fistel
Verschluss einer akuten Mund-Antrum-Verbindung

5-225.x« Sonstige

5-225.y
5-229

N.n.bez.

Andere Operationen an den Nasennebenhdhlen

Operationen an Mundhohle und Gesicht
(5-23...5-28)

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)
Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff.)
Die Anwendung eines Navigationssystems ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu
kodieren (5-988 ff.)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusétzlich zu
kodieren (5-981)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusitzlich zu
kodieren (5-982 ff.)
Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusédtzlich zu kodieren
(5-983)
Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusétzlich zu kodieren (5-995)

5-230

5-230.0
5-230.1
5-230.2

5-230.3
5-230.4
5-230.5
5-230.x
5-230.y
5-231

**5-231.0
**5-231.1
**5-231.2
**5-231.3
**5-231.4
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Entfernung und Wiederherstellung von Zahnen
Hinw.: Die Anzahl der Zahne ist fiir die Kodes 5-231 ff. und 5-232 ff. nach folgender Liste zu

kodieren:

0 Ein Zahn

1 Mehrere Zéhne eines Quadranten
2 Mehrere Zdhne eines Kiefers

3 Mehrere Zdhne beider Kiefer

Zahnextraktion
Hinw.: Der Verschluss einer akuten Mund-Antrum-Verbindung ist gesondert zu kodieren (5-225.5)

Einwurzeliger Zahn
Mehrwurzeliger Zahn

Mehrere Z&hne eines Quadranten
Inkl.:  Mit Glattung des Kieferknochens

Mehrere Zahne verschiedener Quadranten
Samtliche Zahne einer Kieferhalfte
Samtliche Zahne

Sonstige

N.n.bez.

Operative Zahnentfernung (durch Osteotomie)
Hinw.: Die Anzahl der Zihne ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-230 zu kodieren
Der Verschluss einer akuten Mund-Antrum-Verbindung ist gesondert zu kodieren (5-225.5)

Tief zerstorter Zahn

Teilweise retinierter oder verlagerter Zahn

Vollstandig retinierter oder verlagerter (impaktierter) Zahn
Hemisektion

Entnahme eines Zahnes zur Transplantation
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*5.231.5

**5.231.6

**5.231.x
5-231.y
5-232

**5-232.0
**5-232.1
**5-232.2
**5-232.3
**5-232.x
5-232.y
5-233
5-233.0
5-233.1
5-233.2
5-233.x
5-233.y
5-235
5-235.0
5-235.1
5-235.2
5-235.3
5-235.4
5-235.5
5-235.6
5-235.7
5-235.8
5-235.9
5-235.x
5-235.y
5-236
5-237

5-237.0

5-237.1

5-237.2

5-237.x
5-237.y

Entfernung einer frakturierten Wurzel oder Radix relicta
Entfernung eines Zahnfragmentes aus Weichgewebe
Sonstige

N.n.bez.

Zahnsanierung durch Fillung
Hinw.: Die Anzahl der Zihne ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-230 zu kodieren

Adhasive Fullungstechnik
Compositeadhasive Fullungstechnik
Inlay

Aufbaufiillung

Sonstige

N.n.bez.

Prothetischer Zahnersatz
Krone

Brucke

Herausnehmbarer Zahnersatz
Sonstige

N.n.bez.

Replantation, Transplantation, Implantation und Stabilisierung eines Zahnes
Replantation (in die urspriingliche Alveole)

Transplantation

Implantation, enossal

Implantation, subperiostal

Freilegung eines enossalen Implantates mit Aufsetzen einer Distanzhilse
Stabilisierung, endodontisch

Stabilisierung, transdental

Entfernung eines enossalen Implantates

Entfernung eines subperiostalen Implantates

Kieferaufbau durch Anwendung eines enoralen Distraktors

Sonstige

N.n.bez.

Entfernung eines transplantierten Zahnes

Wurzelspitzenresektion und Wurzelkanalbehandlung
Hinw.: Bei Behandlung mehrerer Zéhne in einer Sitzung ist jede Zahnbehandlung
gesondert zu kodieren

Wurzelkanalbehandlung

Wourzelspitzenresektion im Frontzahnbereich
.10 Ohne Wurzelkanalbehandlung

1 Mit Wurzelkanalbehandlung, orthograd

12 Mit Wurzelkanalbehandlung, retrograd
Wourzelspitzenresektion im Seitenzahnbereich
.20  Ohne Wurzelkanalbehandlung

.21 Mit Wurzelkanalbehandlung, orthograd

22 Mit Wurzelkanalbehandlung, retrograd

Sonstige
N.n.bez.
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E®X] Operationen an Zahnfleisch, Alveolen und Kiefer

5-240 Inzision des Zahnfleisches und Osteotomie des Alveolarkammes
5-240.0 Inzision des Zahnfleisches

5-240.1  Drainage des Parodonts

5-240.2  Osteotomie des Alveolarkammes [Alveolotomie]
5-240.x  Sonstige

5-240.y  N.n.bez.

5-241 Gingivaplastik

5-241.0  Lappenoperation

5-241.1  Mit Schleimhauttransplantat

5-241.2  Mit Knochenimplantat

5-241.3  Mit alloplastischem Implantat

5-241.4  Korrektur von Schleimhautbandern

5-241.x  Sonstige

5-241.y  N.n.bez.

5-242 Andere Operationen am Zahnfleisch

5-242.0 Kurettage von Zahnfleischtaschen

5-242.1  Operation am Schlotterkamm

5-242.2  Exzision von erkranktem Gewebe

5-242.3  Gingivektomie

5-242.4  Naht

5-242.5 Entnahme eines Schleimhauttransplantates vom harten Gaumen
5-242.6  Entnahme eines Schleimhauttransplantates von der Wange
5-242.x  Sonstige

5-242.y  N.n.bez.

5-243 Exzision einer odontogenen pathologischen Verédnderung des Kiefers
Hinw..: Die Auffiillung mit einem Knochenersatzmaterial ist gesondert zu kodieren (5-774.70, 5-
775.70)
Die Stabilisierung mit einer Interpositionsplastik ist gesondert zu kodieren (5-774.2, 5-
775.3)
Die Stabilisierung mit einer Osteosynthese ist gesondert zu kodieren (5-786 ff.)
Die Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-77b ff., 5-784 ff.)
Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)
Die Augmentation durch Einbringen einer Folie/Membran oder sonstiger Materialien ist
gesondert zu kodieren (5-774.6, 5-774.x, 5-775.8, 5-775 )

5-243.0  Am Oberkiefer ohne Eréffnung der Kieferhohle

5-243.1  Am Oberkiefer mit Eréffnung der Kieferhéhle

5-243.2  Am Oberkiefer mit Er6ffnung des Nasenbodens
5-243.3  Am Unterkiefer

5-243.4  Am Unterkiefer mit Darstellung des N. alveolaris inferior
5-243.5 Am Unterkiefer mit Darstellung des N. lingualis

5-243.x  Sonstige

5-243.y  N.n.bez.

5-244 Alveolarkammplastik und Vestibulumplastik
Exkl.: Resektion des Alveolarkammes (5-771.0 ff.)
Alveolarkammerhohung (5-774 ff., 5-775 ff.)
Hinw.: Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-242.5, 5-242.6, 5-783 ff., 5-
858 ff., 5-901 ff., 5-904 ff.)
Die Art des Transplantates ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Ohne Transplantat
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**5-244.0
**5-244 1

**5.044.2
**5.244.3
**5.044.4
**5.044 x
5-244.y
5-245
5-245.0
5-245.1
5-245.y
5-249

5-249.0
5-249.1

5-249.2

5-249.3
5-249.4
5-249.5
5-249.6

5-249.x
5-249.y

5-250

5-250.0
5-250.1
5-250.2
5-250.3

5-250.x

1 Mit Hauttransplantat

2 Mit Schleimhauttransplantat

3 Mit Knochentransplantat

X Sonstige
Alveolarkammplastik (Umschlagfalte)
Mundbodensenkung

Inkl.: Verlagerung der Mundbodenmuskulatur
Vestibulumplastik

Mundbodensenkung mit Vestibulumplastik
Tuberplastik

Sonstige

N.n.bez.

Zahnfreilegung

Ohne Osteotomie

Mit Osteotomie

N.n.bez.

Andere Operationen und MaBnahmen an Gebiss, Zahnfleisch und Alveolen
Exkl.: Osteotomie an Mandibula und Maxilla (5-776 ff., 5-777 ft.)

Operative Blutstillung

Diastemaoperation
Inkl.:  Durchtrennung des bindegewebigen Septums

Operative Fixation eines kieferorthopadischen Gerates
Inkl.: Latham-Apparat

Operative Fixation einer Verbandplatte oder einer Gaumenplatte
Anpassung einer herausnehmbaren Verbandplatte
Entfernung einer Verbandplatte oder einer Gaumenplatte

Anpassung einer Gaumenplatte
Inkl.: Endoskopische Kontrolle

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an der Zunge

Hinw.: Die Art der Rekonstruktion ist fiir die Kodes 5-251 ff. und 5-252 ff. nach folgender Liste zu
kodieren:

Rekonstruktion mit gestieltem regionalen Lappen

Rekonstruktion mit nicht vaskularisiertem Transplantat

Rekonstruktion mit freiem mikrovaskulédr-anastomosierten Transplantat

Rekonstruktion mit gestieltem Fernlappen

Sonstige

KW = O

Inzision, Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Zunge
Inzision am Zungenrand

Inzision am Zungenkdrper

Exzision

Destruktion

.30 Elektrokoagulation

.31 Laserkoagulation

.32 Thermokoagulation

.33 Kryokoagulation

.34 Photodynamische Therapie
.35  Elektrochemotherapie

.3x Sonstige

Sonstige
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5-250.y
5-251

**5-251.0
**5-251.1
**5-251.2
**5-251.x
5-251.y
5-252

**5.252.0
**5.252 1
**5.252.2
**5.252.3
**5.252 4
**5.252 X
5-252.y
5-253
5-253.0
5-253.1
5-253.2
5-253.x
5-253.y
5-259
5-259.0
5-259.1
5-259.2
5-259.x
5-259.y

5-260

5-260.0
5-260.1

5-260.2
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N.n.bez.

Partielle Glossektomie

Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ft.)
Die Anwendung von Lasertechnik ist gesondert zu kodieren (5-985 ff.)
Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-242.5, 5-242.6, 5-858 ff., 5-
901 ff., 5-904 ft.)
Eine partielle Resektion der Mandibula und deren Rekonstruktion sind gesondert zu
kodieren (5-772 ff., 5-775 ftf.)
Die Art der Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-250 zu kodieren

Transoral

Durch temporare Mandibulotomie
Durch Pharyngotomie

Sonstige

N.n.bez.

Glossektomie

Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)
Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-242.5, 5-242.6, 5-858 ff., 5-
901 ff., 5-904 ft.)
Die Art der Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-250 zu kodieren

Transoral

Durch temporare Mandibulotomie

Durch Pharyngotomie

Mit Resektion der Mandibula, partiell, ohne Kontinuitatsdurchtrennung
Mit Resektion der Mandibula, partiell, mit Kontinuitatsdurchtrennung
Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion der Zunge

Naht (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion

Reduktionsplastik

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an der Zunge
Verlagerung der Zungenaufhangung
Durchtrennung des Frenulum linguae
Plastik des Frenulum linguae
Sonstige

N.n.bez.

Operationen an Speicheldrisen und
Speicheldriisenausfiihrungsgangen

Inzision und Schlitzung einer Speicheldriise und eines
Speicheldrisenausfithrungsganges

Ohne weitere MalRinahmen
Drainage

.10 Speicheldrise
.11< Ausfliihrungsgang
.1x— Sonstige

Entfernung eines Speichelsteines

.20 Speicheldrise
21— Ausfiihrungsgang
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5-260.x
5-260.y
5-261

5-261.0>
5-261.1
5-261.2¢>
5-261.3>
5-261.4<>
5-261.5>
5-261.6
5-261.x
5-261.y
5-262

5-262.0

5-262.1

5-262.2

5-262.3-
5-262.4

5-262.5>
5-262.6
5-262.x>
5-262.y

.2x<— Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Exzision von erkranktem Gewebe einer Speicheldriise und eines
Speicheldriisenausfiihrungsganges

Marsupialisation des Ductus parotideus [Stenon-Gang]
Marsupialisation des Ductus submandibularis [Wharton-Gang]
Marsupialisation an der Glandula sublingualis (Ranula)
Exzision an der Glandula parotis

Exzision an der Glandula submandibularis

Exzision an der Glandula sublingualis (Ranula)

Exzision an den kleinen Speicheldriisen

Sonstige

N.n.bez.

Resektion einer Speicheldriise
Hinw.. Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)

Parotidektomie, partiell

.02~ Ohne intraoperatives Fazialismonitoring, ohne Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen

Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

.03 Ohne intraoperatives Fazialismonitoring, mit Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen

Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

.04~ Mit intraoperativem Fazialismonitoring, ohne Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen

Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

.05 Mit intraoperativem Fazialismonitoring, mit Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen Parapharyngeal-

und/oder Infratemporalraum

.Ox— Sonstige

Parotidektomie, komplett mit Erhalt des N. facialis

.12 Ohne intraoperatives Fazialismonitoring, ohne Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen

Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

.13 Ohne intraoperatives Fazialismonitoring, mit Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen

Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

.14~ Mit intraoperativem Fazialismonitoring, ohne Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen

Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

.15 Mit intraoperativem Fazialismonitoring, mit Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen Parapharyngeal-

und/oder Infratemporalraum

.1x< Sonstige

Parotidektomie, komplett mit Resektion des N. facialis

.22 Mit Teilresektion des N. facialis, ohne Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen Parapharyngeal-

und/oder Infratemporalraum

.23 Mit Teilresektion des N. facialis, mit Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen Parapharyngeal-

und/oder Infratemporalraum

.24~ Mit Resektion des N. facialis, ohne Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen Parapharyngeal-

und/oder Infratemporalraum

.25« Mit Resektion des N. facialis, mit Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen Parapharyngeal- und/oder

Infratemporalraum

2x< Sonstige

Parotidektomie, komplett mit Resektion und Rekonstruktion des N. facialis
Glandula submandibularis

40— Ohne intraoperatives Monitoring des Ramus marginalis des N. facialis
41— Mit intraoperativem Monitoring des Ramus marginalis des N. facialis

Glandula sublingualis
Kleine Speicheldriisen
Sonstige

N.n.bez.
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5-263 Rekonstruktion einer Speicheldriise und eines Speicheldriisenausfiihrungsganges

5-263.0 Naht (nach Verletzung)
.00 Speicheldrise
.01 Ausfiihrungsgang
.Ox— Sonstige

5-263.1  Verschluss einer Fistel

.10~ Speicheldrise

11— Ausfliihrungsgang

.1x— Sonstige
5-263.2« Verlagerung eines Speicheldriisenausfiihrungsganges
5-263.x< Sonstige

5-263.y  N.n.bez.

5-269 Andere Operationen an Speicheldriise und Speicheldriisenausfiihrungsgang
5-269.0— Unterbindung des Ductus parotideus (Stenon-Gang)
5-269.1« Destruktion einer Speicheldriise
5-269.2  Sialendoskopie der Glandula submandibularis oder der Glandula parotis
.20~ Mit Dilatation
.21< Mit Entfernung eines Fremdkdrpers oder Steins

.22+ Mit intraduktaler Lithotripsie und Entfernung eines Steins
.2x< Sonstige

5-269.3— Elektrochemotherapie

5-269.4  Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen Parapharyngeal- und/oder
Infratemporalraum mit Verlagerung der Glandula parotis
.40+ Ohne intraoperatives Fazialismonitoring
41 Mit intraoperativem Fazialismonitoring

5-269.x< Sonstige
5-269.y  N.n.bez.

Andere Operationen an Mund und Gesicht

5-270 AuBere Inzision und Drainage im Mund-, Kiefer- und Gesichtsbereich
Inkl.: Inzision von Logenabszessen
Fremdkorperentfernung

Exkl.: Inzision in der Mundhéhle (5-273 ff.)
5-270.0» Temporal
5-270.1< Periorbital

5-270.2«< Paranasal
Inkl.: Fossa canina

5-270.3— Wangenbereich
Inkl.:  Oberlippe

5-270.4— Parotisregion

5-270.5 Submandibular

5-270.6—~ Submandibular, kieferwinkelnah
5-270.7  Submental

5-270.8  Zungengrund
Inkl.: Inzision einer Mundbodenphlegmone von auflen

5-270.9- Bereich des M. sternocleidomastoideus
5-270.x— Sonstige

5-270.y  N.n.bez.

5-271 Inzision des harten und weichen Gaumens
5-271.0  Ohne weitere MaRnahmen

5-271.1  Drainage

152/662



OPS Version 2025

5-271.2
5-271.x
5-271.y
5-272

5-272.0
5-272.1
5-272.2
5-272.3
5-272.4
5-272.5
5-272.6

5-272.x
5-272.y
5-273

5-273.0
5-273.1
5-273.2
5-273.3
5-273.4<
5-273.5
5-273.6
5-273.7<
5-273.8
5-273.9

5-273.x—
5-273.y
5-274

5-274.0
5-274.1
5-274.2
5-274.x

Uvulotomie
Sonstige
N.n.bez.

Exzision und Destruktion des (erkrankten) harten und weichen Gaumens
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)

Exzision, lokal

Exzision, partiell

Exstirpation, total, transoral

Exzision, radikal [En-bloc-Resektion], transmandibular
Exzision, radikal [En-bloc-Resektion], transfazial
Uvulektomie

Destruktion

.60 Elektrokoagulation

.61 Laserkoagulation

.62  Thermokoagulation

.63 Kryokoagulation

.64 Photodynamische Therapie
.65  Elektrochemotherapie

.6x Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Inzision, Exzision und Destruktion in der Mundhdhle

Inkl.: Exzision einer Weichteilzyste
Exzision einer papilldren Hyperplasie

Exkl.: Resektion des Mundbodens mit plastischer Rekonstruktion (5-277 ff.)
Resektion der Wange mit plastischer Rekonstruktion (5-278 ff.)

Inzision und Drainage, vestibular submukds
Inzision und Drainage, vestibular subperiostal
Inzision und Drainage, sublingual

Exzision, lokal, Mundboden

Exzision, lokal, Wange

Exzision, lokal, Lippe

Exzision, partiell, Mundboden

Exzision, partiell, Wange

Exzision, partiell, Lippe

Destruktion

.90 Elektrokoagulation

91 Laserkoagulation

.92  Thermokoagulation

.93 Kryokoagulation

.94 Photodynamische Therapie
.95  Elektrochemotherapie

.9x Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Mundbodenplastik
Exkl.: Mundbodensenkung (5-244.1 ff., 5-244.3 {f.)

Naht (nach Verletzung)
Plastische Rekonstruktion
Verschluss einer Fistel
Sonstige
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5-274.y
5-275

5-275.0
5-275.1
5-275.2

5-275.3
5-275.4

5-275.7
5-275.8
5-275.9

5-275.a

5-275.x
5-275.y
5-276

5-276.7«
5-276.8<
5-276.9
5-276.a«<>
5-276.b—
5-276.c—
5-276.x
5-276.y
5-277

**5-277.0
**5-277.1
**5-277.2
**5-277.3
**5-277 .x

5-277.y
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N.n.bez.

Palatoplastik
Exkl.: Palatopharyngoplastik (5-294.4)
Operative Fixation eines kieferorthopadischen Gerétes (5-249.2)

Naht (nach Verletzung)
Primare Hartgaumenplastik ohne Knochentransplantat

Primare Hartgaumenplastik mit Knochentransplantat
Hinw.: Die Entnahme eines Knochentransplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)

Sekundare Hartgaumenplastik ohne Knochentransplantat

Sekundare Hartgaumenplastik mit Knochentransplantat
Hinw.: Die Entnahme eines Knochentransplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)

Velopharyngolyse
Velopharyngoplastik

Primare Segelplastik
Inkl.:  Uvulaplastik

Sekundare Segelplastik
Inkl.:  Uvulaplastik

Sonstige
N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion einer (angeborenen) Lippenspalte und Lippen-
Kieferspalte

Sekundaroperation der Lippenspalte
Operation bei Makrostomie
Sekundéaroperation der Kieferspalte
Lippenplastik

Kieferplastik

Kieferplastik, mit Osteoplastik
Sonstige

N.n.bez.

Resektion des Mundbodens mit plastischer Rekonstruktion
Exkl.: Partielle Exzision des Mundbodens ohne Rekonstruktion (5-273.6)
Lokale Exzision des Mundbodens ohne Rekonstruktion (5-273.3)
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)
Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-242.5, 5-242.6, 5-858 ff., 5-

901 ft.)
Die Art der Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Rekonstruktion mit gestieltem regionalen Lappen
1 Rekonstruktion mit nicht vaskularisiertem Transplantat
2 Rekonstruktion mit freiem mikrovaskulér-anastomosierten Transplantat
3 Rekonstruktion mit gestieltem Fernlappen
X Sonstige
Transoral

Durch temporare Mandibulotomie

Mit Resektion der Mandibula, partiell, ohne Kontinuitatsdurchtrennung
Mit Resektion der Mandibula, partiell, mit Kontinuitatsdurchtrennung
Sonstige

N.n.bez.
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5-278

*+5.278.0
**5.278.1
*5.278.2
**5.278.3
*5.278.4
5278
5-278.y
5.279
5-279.0

5-279.1
5-279.x
5-279.y

5-280

5-280.0
5-280.1
5-280.2
5-280.3
5-280.x
5-280.y
5-281

5-281.0
5-281.1
5-281.2
5-281.3
5-281.4
5-281.5

5-281.x
5-281.y

Resektion der Wange mit plastischer Rekonstruktion
Exkl.: Partielle Exzision der Wange ohne Rekonstruktion (5-273.7)
Lokale Exzision der Wange ohne Rekonstruktion (5-273.4)
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ft.)
Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-242.5, 5-242.6, 5-858 ff., 5-
901 ff.)
Die Art der Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0« Rekonstruktion mit gestieltem regionalen Lappen
1< Rekonstruktion mit nicht vaskularisiertem Transplantat
2+ Rekonstruktion mit einem freien mikrovaskulér-anastomosierten Transplantat
3« Rekonstruktion mit gestieltem Fernlappen
4+ Rekonstruktion mit zwei freien mikrovaskulédr-anastomosierten Transplantaten
5« Rekonstruktion mit einer Kombination aus gestielten und mikrovaskulér-
anastomosierten Lappen
x> Sonstige

Transoral

Durch temporare Mandibulotomie

Mit Resektion der Mandibula, partiell, ohne Kontinuitatsdurchtrennung
Mit Teilresektion der Mandibula, mit Kontinuitatsdurchtrennung

Mit Teilresektion der Maxilla

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen am Mund

Operative Blutstillung
Exkl.: Operative Blutstillung an Gebiss, Zahnfleisch und Alveolen (5-249.0)

Frenulotomie
Sonstige
N.n.bez.

Operationen im Bereich des Naso- und Oropharynx

Transorale Inzision und Drainage eines pharyngealen oder parapharyngealen
Abszesses

(Peri)tonsillar

Parapharyngeal
Retropharyngeal

Im Bereich des Zungengrundes
Sonstige

N.n.bez.

Tonsillektomie (ohne Adenotomie)
Exkl.: Operative Blutstillung nach Tonsillektomie (5-289.1)
Hinw.. Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)

Mit Dissektionstechnik
Abszesstonsillektomie
Radikal, transoral

Radikal, durch Pharyngotomie
Rest-Tonsillektomie

Partiell, transoral
Inkl.: Tonsillotomie

Sonstige
N.n.bez.
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5-282
5-282.0
5-282.1

5-282.x
5-282.y
5-284

5-284.0
5-284.1
5-284.x
5-284.y
5-285

5-285.0
5-285.1
5-285.x
5-285.y
5-289

5-289.0

5-289.1
5-289.2
5-289.3
5-289.4
5-289.x
5-289.y

156/662

Tonsillektomie mit Adenotomie
Mit Dissektionstechnik

Partiell, transoral
Inkl.: Tonsillotomie mit Adenotomie

.10 Mit primarer Adenotomie
.1 Mit Readenotomie

Ax Sonstige

Ay N.n.bez.

Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion einer Zungengrundtonsille
Transoral

Durch Pharyngotomie

Sonstige

N.n.bez.

Adenotomie (ohne Tonsillektomie)
Exkl.: Operative Blutstillung nach Adenotomie (5-289.2)

Primareingriff

Readenotomie

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Gaumen- und Rachenmandeln
Destruktion von erkranktem Gewebe

.00  Elektrokoagulation

.01 Laserkoagulation

.02  Thermokoagulation

.03  Kryokoagulation

.04 Photodynamische Therapie
.0x  Sonstige

Operative Blutstillung nach Tonsillektomie
Operative Blutstillung nach Adenotomie
Narbenexzision

Exzision von erkranktem Gewebe
Sonstige

N.n.bez.
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Operationen an Pharynx, Larynx und Trachea
(5-29...5-31)

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)
Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ft.)
Die Anwendung minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-986 ff.)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusétzlich zu
kodieren (5-981)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)
Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)
Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusdtzlich zu kodieren (5-995)

5-290

5-290.0
5-290.1
5-290.2
5-290.3
5-290.x
5-290.y
5-291

5-291.0
5-291.1
5-291.2
5-291.3
5-291.x
5-291.y
5-292

5-292.0
5-292.3

5-292.x
5-292.y

Operationen am Pharynx

Pharyngotomie

Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)
Mit einem Kode aus diesem Bereich ist nur die isolierte Pharyngotomie zu kodieren. Die
Pharyngotomie als Zugang im Rahmen einer nachfolgenden Operation ist unter dem
jeweiligen Eingriff zu kodieren

Median

Median, translingual
Median, transhyoidal
Lateral

Sonstige

N.n.bez.

Operationen an Kiemengangsresten
Inzision

Exzision einer lateralen Halszyste
Exzision einer lateralen Halsfistel
Sekundarer Eingriff

Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Pharynx
Hinw.. Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)

Exzision, lokal
Destruktion

.30 Elektrokoagulation

.31 Laserkoagulation

.32 Thermokoagulation

.33 Kryokoagulation

.34 Photodynamische Therapie
.35  Elektrochemotherapie

.3x Sonstige

Sonstige
N.n.bez.
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5-293 Pharyngoplastik
Exkl.: Partielle Resektion des Pharynx mit Rekonstruktion (5-295 ff.)
Radikale Resektion des Pharynx mit Rekonstruktion (5-296 ff.)
Hinw.: Diese Kodes sind fiir die alleinige Pharyngoplastik ohne Resektion des Pharynx zu
verwenden

5-293.0  Mit lokaler Schleimhaut

5-293.1  Mit gestieltem myokutanen Lappen

5-293.2  Mit mikrovaskular anastomosiertem Transplantat
5-293.3  Mit freiem Hautlappen

5-293.4  Mit freiem Darmtransplantat

5-293.5 Mit Magenhochzug

5-293.x  Sonstige

5-293.y  N.n.bez.

5-294 Andere Rekonstruktionen des Pharynx
5-294.0  Naht (nach Verletzung)

5-294.1  Verschluss einer Fistel

5-294.2  Verschluss einer Hypopharynxperforation
5-294.3  Adhasiolyse

5-294.4  (Uvulo-)Palatopharyngoplastik

5-294.x  Sonstige

5-294.y  N.n.bez.

5-295 Partielle Resektion des Pharynx [Pharynxteilresektion]

Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)

Die Art der Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

Ohne Rekonstruktion
Rekonstruktion mit lokaler Schleimhaut
Rekonstruktion mit gestieltem regionalen Lappen
Rekonstruktion mit nicht vaskularisiertem Transplantat
Rekonstruktion mit freiem mikrovaskulér-anastomosierten Transplantat
Rekonstruktion mit gestieltem Fernlappen
X Sonstige

**5-295.0 Transoral
**5-295.1  Durch Pharyngotomie
**5-295.2  Durch Spaltung des weichen und/oder harten Gaumens
**5-295.3  Transmandibulér
**5-295.x  Sonstige
5-295.y  N.n.bez.

5-296 Radikale Resektion des Pharynx [Pharyngektomie]
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)
Die Art der Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Ohne Rekonstruktion
Rekonstruktion mit lokaler Schleimhaut
Rekonstruktion mit gestieltem regionalen Lappen
Rekonstruktion mit nicht vaskularisiertem Transplantat
Rekonstruktion mit freiem mikrovaskuldr-anastomosierten Transplantat
Rekonstruktion mit gestieltem Fernlappen
Rekonstruktion mit freiem Darmtransplantat
Rekonstruktion mit Magenhochzug
X Sonstige

**5-296.0  Transoral
**5-296.1  Durch Pharyngotomie
**5-296.2  Durch Spaltung des weichen und/oder harten Gaumens

Dk W —=O
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**5-296.3

**5-296.x
5-296.y
5-299
5-299.0

5-299.1
5-299.2
5-299.x
5-299.y

5-300
5-300.0

5-300.1
5-300.2
5-300.3

5-300.4
5-300.5
5-300.6
5-300.7
5-300.x
5-300.y
5-301

5-301.0
5-301.1
5-301.2
5-301.3
5-301.x
5-301.y
5-302

5-302.0
5-302.1
5-302.2
5-302.3
5-302.4
5-302.5

Transmandibular

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen am Pharynx
Myotomie des M. constrictor pharyngis

.00 Ohne Pharyngotomie
.01 Mit Pharyngotomie

Ausstopfen eines Zenker-Divertikels, endoskopisch
Schwellendurchtrennung eines Zenker-Divertikels, endoskopisch
Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Resektion am Larynx

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Larynx
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)

Exzision, endolaryngeal
Inkl.: Exzision einer Laryngozele

Exzision, laryngoskopisch
Exzision, mikrolaryngoskopisch
Destruktion

.30 Elektrokoagulation

.31 Laserkoagulation

.32 Thermokoagulation

.33 Kryokoagulation

.34 Photodynamische Therapie
.35 Elektrochemotherapie

.3x  Sonstige

Dekortikation einer Stimmlippe, durch Thyreotomie
Dekortikation einer Stimmlippe, mikrolaryngoskopisch
Stripping einer Stimmlippe, durch Thyreotomie
Stripping einer Stimmlippe, mikrolaryngoskopisch
Sonstige

N.n.bez.

Hemilaryngektomie
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)

Horizontal, supraglottisch

Horizontal, supraglottisch mit Zungengrundresektion
Vertikal, modifiziert (Hautant)

Vertikal, komplett (Gluck-Sérensen)

Sonstige

N.n.bez.

Andere partielle Laryngektomie
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ft.)

Epiglottektomie, endolaryngeal
Chordektomie, endolaryngeal
Chordektomie durch Thyreotomie
Cricothyreoidektomie

Partielle Larynx-Pharynx-Resektion
Endoskopische Laserresektion

159/662



Systematisches Verzeichnis

5-302.6
5-302.7
5-302.8
5-302.9
5-302.x
5-302.y
5-303

**5-303.0
**5.303.1
**5.303.2
**5-303.x

5-303.y

5-310

5-310.0
5-310.1
5-310.2

5-310.3

5-310.x
5-310.y
5-311

5-311.0
5-311.1
5-311.2
5-311.3
5-311.x
5-311.y
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Teilresektion, frontal (Huet)

Teilresektion, frontolateral (Leroux-Robert)

Arytaenoidektomie, laryngoskopisch

Arytaenoidektomie, mikrolaryngoskopisch

Sonstige

N.n.bez.

Laryngektomie

Inkl.: Tracheotomie

Hinw.: Eine durchgefiihrte Neck dissection ist gesondert zu kodieren (5-403 ff.)
Die Art der Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Ohne Rekonstruktion

Rekonstruktion mit lokaler Schleimhaut

Rekonstruktion mit gestieltem regionalen Lappen

Rekonstruktion mit nicht vaskularisiertem Transplantat

Rekonstruktion mit freiem mikrovaskular-anastomosierten Transplantat

Rekonstruktion mit gestieltem Fernlappen

Rekonstruktion mit freiem Darmtransplantat

Rekonstruktion mit Magenhochzug

Sonstige

Einfache Laryngektomie

Mit Pharyngektomie

Mit Pharyngektomie und Schilddriisenresektion

Sonstige

N.n.bez.

H I ON DN B W

Andere Larynxoperationen und Operationen an der Trachea und

Zusatzinformationen zu Operationen an Larynx und Trachea
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops ist zusitzlich zu kodieren (5-33a.2)

Larynxverengende Eingriffe
Injektion in die Stimmlippen (z.B. zur Verschmalerung der Stimmritze)
Injektion in die Taschenfalten

Thyroplastik

Inkl.:  Thyroplastik zur Stimmlippenmedialisierung

.20  Mit autogenem Gewebe

.21 Mit sekundar adjustierbarem alloplastischen Implantat
Inkl.: Titankeil mit nachfiillbarem Silikonkissen

.2x  Sonstige

Arytaenoidadduktion
Inkl.:  Arytaenoidadduktion zur Stellknorpelmedialisierung

Sonstige
N.n.bez.

Temporare Tracheostomie
Inkl.: Notfalltracheotomie

Tracheotomie
Punktionstracheotomie
Minitracheotomie

Koniotomie [Interkrikothyreotomie]
Sonstige

N.n.bez.
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5-312

5-312.0
5-312.1
5-312.2
5-312.x
5-312.y
5-313

5-313.0

5-313.1
5-313.2
5-313.3
5-313.x
5-313.y
5-314

5-314.0

5-314.1

5-314.2

5-314.3

5-314.x
5-314.y
5-315

5-315.0

5-3156.1
5-315.2
5-315.3
5-315.4
5-315.5

5-315.6

Permanente Tracheostomie
Exkl.: Erweiterungsplastik eines Tracheostomas (5-316.3)
Sternale Tracheostomie bei Resektion der Trachea (5-314.1 ff.)

Tracheotomie

Re-Tracheotomie

Tracheotomie mit mukokutaner Anastomose
Sonstige

N.n.bez.

Inzision des Larynx und andere Inzisionen der Trachea

Larynx, endolaryngeal
Inkl.: Thyreotomie, Laryngofissur

Larynx, laryngoskopisch
Larynx, mikrolaryngoskopisch
Trachea

Sonstige

N.n.bez.

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea
Exzision

.00  Offen chirurgisch

.01 Thorakoskopisch

.02  Tracheobronchoskopisch
.0x  Sonstige

Resektion

A1 Mit End-zu-End-Anastomose

.12 Mit Anlegen eines Tracheostomas
.13 Mit Plastik (Stent)

.1x  Sonstige

Destruktion
Hinw.: Die Anwendung einer Kryosonde ist gesondert zu kodieren (5-31a.0)

.20 Offen chirurgisch

.21 Thorakoskopisch

.22 Tracheobronchoskopisch
.2x Sonstige

Resektion, krikotracheal

.30  Mit End-zu-End-Anastomose

.31 Mit Anlegen eines Tracheostomas
.32 Mit Plastik (Stent)

.3x Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Rekonstruktion des Larynx
Exkl.: Dilatation des Larynx (5-319.0)

Naht (nach Verletzung)
Inkl.: Larynxfraktur

Verschluss einer Fistel

Erweiterungsplastik der Glottis (endolaryngeal)
Konstruktion einer Neoglottis
Erweiterungsplastik des Larynx

Plastische Rekonstruktion des Larynx
Exkl.: Laryngektomie mit Rekonstruktion (5-303 ft.)

Plastische Rekonstruktion einer Stimmlippe
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5-315.7
5-315.8
5-315.9
5-315.a
5-315.b
5-315.c
5-315.d
5-315.x
5-315.y
5-316

5-316.0
5-316.1

5-316.2
5-316.3
5-316.4
5-316.5

5-316.6

5-316.7
5-316.8
5-316.x
5-316.y
5-319

5-319.0

5-319.1

5-319.2
5-319.3
5-319.4
5-319.6

5-319.7
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Revision einer Neoglottis

Revision einer Stimmlippenplastik

Lateralfixation der Stimmlippen von auf3en

Implantation oder Wechsel eines kinstlichen Larynx

Entfernung eines kunstlichen Larynx

Einsetzen oder Wechsel eines Ventilsystems fiir den kinstlichen Larynx
Entfernung eines Ventilsystems fiir den klnstlichen Larynx

Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion der Trachea
Exkl.: Dilatation der Trachea (5-319.1 ff.)

Naht (nach Verletzung)

Verschluss einer Fistel )
Exkl.: Verschluss einer erworbenen Osophagotrachealfistel (5-429.4 ft.)

Verschluss eines Tracheostomas
Erweiterungsplastik eines Tracheostomas
Resektion mit Implantation einer Prothese
Plastische Rekonstruktion (Tracheatransplantation)

.50 Zervikal

.51 Zervikal mit Tracheostomie
.52 Intrathorakal

.5x  Sonstige

Beseitigung einer Trachealstenose

.60 Mit End-zu-End-Anastomose
.61 Mit Plastik (Stent)
.Bx Sonstige

Tracheopexie
End-zu-End-Anastomose (bei Ruptur)
Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Larynx und Trachea
Exkl.: Einfiihrung, Wechsel und Entfernung einer Sprechkaniile

Dilatation des Larynx
Hinw.: Die Anwendung eines Ballonkatheters ist gesondert zu kodieren (5-31a.1)

Dilatation der Trachea (endoskopisch)
Hinw.: Die Anwendung von Lasertechnik ist gesondert zu kodieren (5-985 ff.)
Die Anwendung eines Ballonkatheters ist gesondert zu kodieren (5-31a.1)

A1 Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

.13 Mit Einlegen einer Schiene (Stent), hybrid/dynamisch
14 Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Kunststoff

15 Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Adhasiolyse
Wechsel einer Prothese (Platzhalter) nach Larynxrekonstruktion
Entfernung einer Prothese (Platzhalter) nach Larynxrekonstruktion

Wechsel einer trachealen Schiene (Stent)
Inkl.: Dilatation

.60  Auf eine Schiene (Stent), hybrid/dynamisch
.61 Auf eine Schiene (Stent), Kunststoff
.62  Auf eine Schiene (Stent), Metall

Entfernung einer trachealen Schiene (Stent)
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5-319.9 Einlegen oder Wechsel einer Stimmprothese
Hinw.: Die Anlage einer 6sophagotrachealen Fistel ist gesondert zu kodieren (5-429.0)

5-319.a  Entfernung einer Stimmprothese
Hinw.: Der Verschluss einer 6sophagotrachealen Fistel ist gesondert zu kodieren (5-429.n)

5-319.b  Endoskopische Injektion in die Trachea
Inkl.: Injektion von Fibrinkleber

5-319.c  Plastische laryngotracheale Rekonstruktion mit Rippenknorpel
Inkl.: End-zu-End-Anastomose
Hinw.: Die Entnahme von Rippenknorpel ist gesondert zu kodieren (5-349.4)

5-319.x  Sonstige
5-319.y  N.n.bez.

5-31a Zusatzinformationen zu Operationen an Larynx und Trachea
Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Die durchgefiihrten Eingriffe sind gesondert zu kodieren

5-31a.0 Anwendung einer Kryosonde
5-31a.1  Anwendung eines Ballonkatheters

Operationen an Lunge und Bronchus
(5-32...5-34)

Inkl.: Thorakoskopische Eingriffe, Lasereingriffe, photodynamische Eingriffe

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)
Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff.)
Die Anwendung von minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich
zu kodieren (5-986 ff.)
Die Durchfithrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusétzlich zu
kodieren (5-981)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ft.)
Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)
Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusdtzlich zu kodieren (5-995)

5-32 Exzision und Resektion an Lunge und Bronchus
Inkl.:  Simultan mit Lungenparenchymresektion durchgefiihrte Dekortikationen und viszerale
Pleurektomien
Exkl.: Pleurektomie ohne Lungenresektion (5-344 ff.)
Hinw.: Die Anwendung eines Navigationssystems ist zusitzlich zu kodieren (5-988 ff.)

5-320 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus
Exkl.: Bronchoskopische Biopsie
Biopsie eines Bronchus durch Inzision (1-581.2)

5-320.0«> Durch Bronchoskopie
Inkl.:  Bronchoskopische Blutstillung
Exkl.: Nicht destruierende bronchoskopische Blutstillung als selbstédndiger Eingriff (5-339.a)
Hinw.: Die Anwendung von Lasertechnik ist zusétzlich zu kodieren (5-985 ff.)
Die Verwendung eines ultradiinnen Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-
33a.1)
Die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-33a.2)

5-320.1< Durch Thorakotomie

5-320.2< Durch Thorakoskopie

5-320.3+— Bronchoskopische photodynamische Therapie

5-320.4— Bronchoskopische Kryotherapie

5-320.5+ Bronchoskopische Radiofrequenzablation an der Bronchialmuskulatur
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5-320.6

5-320.7<>
5-320.x>
5-320.y
5-321

5-321.0<
5-321.1
5-321.2

5-321.3<

5-321.4

5-321.xc>
5-321.y
5-322

5-322.c

5-322.d

5-322.e
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Bronchoskopische Radiofrequenzablation zur Denervierung
Inkl.: Targeted lung denervation

60— Mit 1 Katheter
.61~ Mit 2 oder mehr Kathetern

Bronchoskopische Ablation durch gepulste elektrische Felder
Sonstige
N.n.bez.

Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion des
Lungenparenchyms)
Exkl.: Exzision und Resektion eines Bronchus mit Resektion des Lungenparenchyms (5-323 ff.)

Keilexzision
Bronchusresektion mit End-zu-End-Anastomose
Bifurkationsresektion (mit Rekonstruktion)

Revision einer Bronchusstumpfinsuffizienz (mit partieller Resektion), ohne plastische
Deckung

Revision einer Bronchusstumpfinsuffizienz mit plastischer Deckung

40— Mit Omentum majus
41 Mit Muskeltransposition
42+ Mit Perikard

43— Mit Zwerchfell

44— MitV. azygos

45« Mit Pleura

46— Mit perikardialem Fett
4x— Sonstige

Sonstige

N.n.bez.

Atypische Lungenresektion

Inkl.: Resektion einer Kaverne oder eines Lungenabszesses

Lungenresektion zur Entfernung eines Fremdkorpers
Viszerale Pleurektomie

Enukleation, offen chirurgisch

.c4— Eine Lasion, ohne Lymphadenektomie

.c5« Eine Lasion, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

.c6— Eine Lasion, mit radikaler Lymphadenektomie

.c7— 2 bis 5 Lasionen, ohne Lymphadenektomie

.c8— 2 bis 5 Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
.C9 2 bis 5 Lasionen, mit radikaler Lymphadenektomie

.ca— 6 bis 9 Lasionen, ohne Lymphadenektomie

.cb— 6 bis 9 Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
.cc— 6 bis 9 Lasionen, mit radikaler Lymphadenektomie

.cd— 10 bis 19 Lasionen, ohne Lymphadenektomie

.ce— 10 bis 19 Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
.cfo 10 bis 19 Lasionen, mit radikaler Lymphadenektomie
.cg— 20 oder mehr Lasionen, ohne Lymphadenektomie

.che 20 oder mehr Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
.Cj> 20 oder mehr Lasionen, mit radikaler Lymphadenektomie

Keilresektion, einfach, offen chirurgisch

.d1— Ohne Lymphadenektomie
.d2— Mit Entfernung einzelner Lymphknoten
.d3< Mit radikaler Lymphadenektomie

Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch

.e4— 2 bis 5 Keile, ohne Lymphadenektomie

.e5— 2 bis 5 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
.e6— 2 bis 5 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie
.e7+— 6 bis 9 Keile, ohne Lymphadenektomie
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5-322.f

5-322.g

5-322.h

5-322.x
5-322.y
5-323

**5-323.4
**5-323.5
**5-323.6

e8>
€9
.ea—
.ebe
.eC—
.ed—
.ee—
.efe

6 bis 9 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

6 bis 9 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

10 bis 19 Keile, ohne Lymphadenektomie

10 bis 19 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

10 bis 19 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

20 oder mehr Keile, ohne Lymphadenektomie

20 oder mehr Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
20 oder mehr Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

Enukleation, thorakoskopisch

f4es
.f5(—)
fo—
T
f8e—
9
fae
fbe
fco
.fd(—)
fee
ffeo

.fg<—>
fhes

Eine Lasion, ohne Lymphadenektomie

Eine Lasion, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Eine Lasion, mit radikaler Lymphadenektomie

2 bis 5 Lasionen, ohne Lymphadenektomie

2 bis 5 Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

2 bis 5 Lasionen, mit radikaler Lymphadenektomie

6 bis 9 Lasionen, ohne Lymphadenektomie

6 bis 9 Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

6 bis 9 Lasionen, mit radikaler Lymphadenektomie

10 bis 19 Lasionen, ohne Lymphadenektomie

10 bis 19 Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
10 bis 19 Lasionen, mit radikaler Lymphadenektomie

20 oder mehr Lasionen, ohne Lymphadenektomie

20 oder mehr Lasionen, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
20 oder mehr Lasionen, mit radikaler Lymphadenektomie

Keilresektion, einfach, thorakoskopisch

gle
.92<—>
.93

Ohne Lymphadenektomie
Mit Entfernung einzelner Lymphknoten
Mit radikaler Lymphadenektomie

Keilresektion, mehrfach, thorakoskopisch

.hde—
.h5«
.h6—
.h7—
.h8—
.h9
.hae
.hbe—
.hco
.hde
.he—
.hf(—)

2 bis 5 Keile, ohne Lymphadenektomie

2 bis 5 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

2 bis 5 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

6 bis 9 Keile, ohne Lymphadenektomie

6 bis 9 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

6 bis 9 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

10 bis 19 Keile, ohne Lymphadenektomie

10 bis 19 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
10 bis 19 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

20 oder mehr Keile, ohne Lymphadenektomie

20 oder mehr Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten
20 oder mehr Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

Sonstige

N.n.bez.

Segmentresektion der Lunge

Inkl.:

Viszerale Pleurektomie

Hinw.: Eine in derselben Sitzung durchgefiihrte Enukleation oder Keilresektion im selben Segment

ist im Kode enthalten

Mit einem Kode aus diesem Bereich sind nur anatomische Segmentresektionen zu kodieren
Segmentresektionen aus unterschiedlichen Lappen sind gesondert zu kodieren

Die Lymphadenektomie ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

l< Ohne Lymphadenektomie

2+> Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

3 Mit radikaler Lymphadenektomie

1 Segment, offen chirurgisch

1 Segment, thorakoskopisch
2 Segmente, offen chirurgisch

Inkl.:

Bisegmentresektion
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**5-323.7 2 Segmente, thorakoskopisch
Inkl.: Bisegmentresektion

**5-323.8 3 Segmente, offen chirurgisch
**5-323.9 3 Segmente, thorakoskopisch
**5-323.a 4 Segmente, offen chirurgisch
**5-323.b 4 Segmente, thorakoskopisch
**5-323.x  Sonstige

5-323.y  N.n.bez.

5-324 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge
Inkl.: Viszerale Pleurektomie
Hinw.: Mit einem Kode aus diesem Bereich sind nur die Lobektomie oder Bilobektomie der Lunge
ohne Resektion an extrapulmonalen Strukturen oder Organen zu kodieren
Eine in derselben Sitzung durchgefiihrte Enukleation, Keil- oder Segmentresektion im
selben Lungenlappen ist im Kode enthalten

5-324.2  Bilobektomie ohne radikale Lymphadenektomie, offen chirurgisch
.21 Ohne bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung
22 Mit bronchoplastischer Erweiterung
.23 Mit angioplastischer Erweiterung
.2x  Sonstige

5-324.3  Bilobektomie mit radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch
.31 Ohne bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung
.32 Mit bronchoplastischer Erweiterung
.33 Mit angioplastischer Erweiterung
.34 Mit bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung
.3x Sonstige

5-324.6  Lobektomie, einseitig ohne radikale Lymphadenektomie, thorakoskopisch
.61 Ohne bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung
.62 Mit bronchoplastischer Erweiterung
.Bx Sonstige

5-324.7 Lobektomie, einseitig mit radikaler Lymphadenektomie, thorakoskopisch
.71 Ohne bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung
.72 Mit bronchoplastischer Erweiterung
.73 Mit angioplastischer Erweiterung
.74 Mit bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung
.7x  Sonstige

5-324.8 Bilobektomie ohne radikale Lymphadenektomie, thorakoskopisch
.81 Ohne bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung
.8x Sonstige

5-324.9 Bilobektomie mit radikaler Lymphadenektomie, thorakoskopisch
91 Ohne bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung
.9x Sonstige

5-324.a  Lobektomie ohne radikale Lymphadenektomie, offen chirurgisch
.al— Ohne bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung
.a2« Mit bronchoplastischer Erweiterung
.a3« Mit angioplastischer Erweiterung
.a4<— Mit bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung
.ab— Mit Bifurkationsresektion
.ax— Sonstige

5-324.b  Lobektomie mit radikaler Lymphadenektomie, offen chirurgisch
.b1— Ohne bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung
.b2— Mit bronchoplastischer Erweiterung
.b3< Mit angioplastischer Erweiterung
.b4— Mit bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung
.b5«  Mit Bifurkationsresektion
.bx— Sonstige
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5-324.c
5-324 x

5-324.y
5-325

5-325.0

5-325.1

5-325.2

5-325.3

Lobektomie zur Lebend-Organspende, offen chirurgisch
Sonstige

X1« Ohne bronchoplastische oder angioplastische Erweiterung
X2+ Mit bronchoplastischer Erweiterung

X3« Mit angioplastischer Erweiterung

x4 Mit bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung
x5« Mit Bifurkationsresektion

Xxx< Sonstige

N.n.bez.

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge

Inkl.:  Viszerale Pleurektomie
Radikale Lymphadenektomie

Hinw.: Mit einem Kode aus diesem Bereich sind nur die Lobektomie oder Bilobektomie der Lunge
mit Resektion an extrapulmonalen Strukturen oder Organen zu kodieren
Eine in derselben Sitzung durchgefiihrte Enukleation, Keil- oder Segmentresektion im
selben Lungenlappen ist im Kode enthalten

Lobektomie ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung

.01 Mit Gefalresektion intraperikardial
.02 Mit Perikardresektion

.03 Mit Vorhofresektion

.04~ Mit Brustwandresektion

.05« Mit Zwerchfellresektion

.06 Mit Osophagusresektion

.07— Mit Resektion an der Wirbelsaule
.08~ Mit Resektion an mehreren Organen
.Ox— Sonstige

Lobektomie mit bronchoplastischer Erweiterung (Bronchusmanschette)

11— Mit Gefalresektion intraperikardial
.12 Mit Perikardresektion

.13 Mit Vorhofresektion

.14 Mit Brustwandresektion

.15« Mit Zwerchfellresektion

16— Mit Osophagusresektion

17— Mit Resektion an der Wirbelsaule
.18— Mit Resektion an mehreren Organen
.1x— Sonstige

Lobektomie mit angioplastischer Erweiterung (Gefalimanschette)

21— Mit Gefalresektion intraperikardial
.22~ Mit Perikardresektion

.23 Mit Vorhofresektion

.24 Mit Brustwandresektion

.25« Mit Zwerchfellresektion

.26 Mit Osophagusresektion

27— Mit Resektion an der Wirbelsaule
.28~ Mit Resektion an mehreren Organen
.2x— Sonstige

Lobektomie mit bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung (Bronchus- und
GefalRmanschette)

.31 Mit Gefalresektion intraperikardial
.32~ Mit Perikardresektion

.33 Mit Vorhofresektion

.34~ Mit Brustwandresektion

.35« Mit Zwerchfellresektion

.36 Mit Osophagusresektion

.37~ Mit Resektion an der Wirbelsaule
.38 Mit Resektion an mehreren Organen
.3x«— Sonstige
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5-325.4  Lobektomie mit Bifurkationsresektion
Inkl.: Trachearesektion

41— Mit GefaRresektion intraperikardial
42+ Mit Perikardresektion

43— Mit Vorhofresektion

44+ Mit Brustwandresektion

4x— Sonstige

5-325.5 Bilobektomie ohne broncho- oder angioplastische Erweiterung
.51 Mit Gefalresektion intraperikardial
.52 Mit Perikardresektion
.53 Mit Vorhofresektion
.54 Mit Brustwandresektion
.55 Mit Zwerchfellresektion
.56 Mit Osophagusresektion
.57 Mit Resektion an der Wirbelsaule
.58 Mit Resektion an mehreren Organen
.5x  Sonstige

5-325.6  Bilobektomie mit bronchoplastischer Erweiterung (Bronchusmanschette)
.61 Mit Gefalresektion intraperikardial
.62 Mit Perikardresektion
.63 Mit Vorhofresektion
.64 Mit Brustwandresektion
.65 Mit Zwerchfellresektion
.66 Mit Osophagusresektion
.67 Mit Resektion an der Wirbelsaule
.68 Mit Resektion an mehreren Organen
.6x  Sonstige

5-325.7  Bilobektomie mit angioplastischer Erweiterung (GefaRmanschette)
71 Mit Gefalresektion intraperikardial
72 Mit Perikardresektion
.73 Mit Vorhofresektion
.74 Mit Brustwandresektion
.75 Mit Zwerchfellresektion
.76 Mit Osophagusresektion
a7 Mit Resektion an der Wirbelsaule
.78 Mit Resektion an mehreren Organen
.7x  Sonstige

5-325.8  Bilobektomie mit bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung (Bronchus- und
GefalRmanschette)
.81 Mit Gefalresektion intraperikardial
.82 Mit Perikardresektion
.83 Mit Vorhofresektion
.84 Mit Brustwandresektion
.85 Mit Zwerchfellresektion
.86 Mit Osophagusresektion
.87 Mit Resektion an der Wirbelsaule
.88 Mit Resektion an mehreren Organen
.8x  Sonstige

5-325.9 Bilobektomie mit Bifurkationsresektion
Inkl.: Trachearesektion
91 Mit Gefalresektion intraperikardial
.92 Mit Perikardresektion
.93 Mit Vorhofresektion
.94 Mit Brustwandresektion
.95 Mit Zwerchfellresektion
.96 Mit Osophagusresektion
.97  Mit Resektion an der Wirbelsaule
.98 Mit Resektion an mehreren Organen
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5-325.x

5-325.y
5-327

5-327.0
5-327.1
5-327.2
5-327.3
5-327.4
5-327.5
5-327.7

5-327.8

5-327.x
5-327.y
5-328

**5-328.0
**5-328.1
**5-328.2

**5-328.3
**5-328.4

9x  Sonstige

Sonstige

X1 Mit Gefalresektion intraperikardial
X2 Mit Perikardresektion

X3« Mit Vorhofresektion

x4+ Mit Brustwandresektion

X5  Mit Zwerchfellresektion

X6« Mit Osophagusresektion

X7+ Mit Resektion an der Wirbelsaule
X8 Mit Resektion an mehreren Organen
Xx< Sonstige

N.n.bez.

Einfache (Pleuro-)Pneum(on)ektomie
Hinw.: Mit einem Kode aus diesem Bereich ist nur die (Pleuro-)Pneum(on)ektomie ohne Resektion
an extrapulmonalen Strukturen oder Organen zu kodieren

Pneum(on)ektomie ohne radikale Lymphadenektomie

Pneum(on)ektomie mit radikaler Lymphadenektomie

Pneum(on)ektomie mit gegenseitiger Lungenresektion, ohne radikale Lymphadenektomie
Pneum(on)ektomie mit gegenseitiger Lungenresektion, mit radikaler Lymphadenektomie
Pleuropneum(on)ektomie ohne radikale Lymphadenektomie

Pleuropneum(on)ektomie mit radikaler Lymphadenektomie

Pleuropneum(on)ektomie mit gegenseitiger Lungenresektion, mit radikaler
Lymphadenektomie

Pneum(on)ektomie, postmortal [zur Transplantation]

Hinw.: Dieser Kode ist auch zu verwenden, wenn die Leistung nicht abschlielend erbracht wird
oder sich erst intraoperativ die Nichtverwendbarkeit des Organs fiir eine spétere
Transplantation herausstellt
Dieser Kode und der im Fall eines vorzeitigen Abbruchs dieses Eingriffs zusétzlich zu
kodierende Zusatzkode 5-995 werden nicht im Rahmen des Datensatzes nach § 301 SGB V
bzw. § 21 KHEntgG iibermittelt
Die Aufrechterhaltung der Homoostase fiir die postmortale Organspende ist im Kode
enthalten

Sonstige
N.n.bez.

Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie

Inkl.: Radikale Lymphadenektomie

Hinw.: Mit einem Kode aus diesem Bereich ist nur die (Pleuro-)Pneum(on)ektomie mit Resektion
an extrapulmonalen Strukturen oder Organen zu kodieren
Die Resektion von Nachbarorganen ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6.
Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
1 Mit GefédBresektion intraperikardial

2 Mit Perikardresektion

3 Mit Vorhofresektion

4 Mit Brustwandresektion

5 Mit Zwerchfellresektion

6  Mit Osophagusresektion

7 Mit Resektion an der Wirbelsdule

8 Mit Resektion an mehreren Organen

X Sonstige
Pneum(on)ektomie
Pneum(on)ektomie als Manschettenpneumektomie
Pneum(on)ektomie mit gegenseitiger Lungenresektion
[6. Stelle: 1-3,x]

Pleuropneum(on)ektomie
Pleuropneum(on)ektomie als Manschettenpneumektomie
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**5-328.5

5-328.6
*+5.328.x
5-328.y
5-329

5-330
5-330.0>
5-330.1<

5-330.2+
5-330.x—
5-330.y
5-331—
5-333
5-333.0<
5-333.1<
5-333.x
5-333.y
5-334
5-334.0<
5-334.1<
5-334.2
5-334.3<
5-334.4
5-334.5<
5-334.6
5-334.7—
5-334.8<>
5-334.x—
5-334.y
5-335

5-335.2

5-335.3

5-339
5-339.0
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Pleuropneum(on)ektomie mit gegenseitiger Lungenresektion
[6. Stelle: 1-3,x]

Pleuropneum(on)ektomie mit Zwerchfell- und Perikardresektion
Sonstige
N.n.bez.

Andere Exzisionen an Lunge und Bronchus

Andere Operationen an Lunge und Bronchus und Zusatzinformationen

zu Operationen an Lunge und Bronchus
Exkl.: Diagnostische Bronchoskopie (1-620 ff.)

Inzision eines Bronchus
Ohne weitere Malinahmen

Entfernung eines Fremdkorpers
Exkl.: Fremdkorperentfernung durch Bronchoskopie (8-100.4 ff., 8-100.5 ff.)

Implantation einer Prothese in das Bronchialsystem
Sonstige
N.n.bez.

Inzision der Lunge

Adhasiolyse an Lunge und Brustwand
Pleurolyse, offen chirurgisch

Pleurolyse, thorakoskopisch

Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion an Lunge und Bronchus

Naht der Lunge (nach Verletzung), offen chirurgisch

Naht der Lunge (nach Verletzung), thorakoskopisch

Naht eines Bronchus (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion der Lunge

Plastische Rekonstruktion eines Bronchus

Verschluss einer Bronchusfistel, offen chirurgisch
Verschluss einer Bronchusfistel, thorakoskopisch
Verschluss einer Lungenparenchymfistel, offen chirurgisch
Verschluss einer Lungenparenchymfistel, thorakoskopisch
Sonstige

N.n.bez.

Lungentransplantation
Exkl.: Herz-Lungen-Transplantation (5-375 ff.)
Hinw.: Die Art der Konservierung von Organtransplantaten ist gesondert zu kodieren (5-939 ff.)

Transplantation

.20~ Komplett (gesamtes Organ)
.21 Partiell (Lungenlappen)

Retransplantation wahrend desselben stationdren Aufenthaltes
.30~ Komplett (gesamtes Organ)
.31 Partiell (Lungenlappen)

Andere Operationen an Lunge und Bronchus

Dilatation eines Bronchus, bronchoskopisch
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-33a.2)

.01— Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)
.03— Mit Einlegen von 1 Schiene (Stent), hybrid/dynamisch
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5-339.1<
5-339.2

5-339.3

5-339.4
5-339.5

5-339.7

.04~ Mit Einlegen von 1 Schiene (Stent), Kunststoff
.05— Mit Einlegen von 1 Schiene (Stent), Metall
.06 Mit Einlegen oder Wechsel von 1 Bifurkationsstent

Hinw.: Die Dilatation der Trachea ist im Kode enthalten

.07~ Mit Einlegen von 2 Schienen (Stents), Kunststoff

.08~ Mit Einlegen von 2 Schienen (Stents), Metall

.09~ Mit Einlegen von 3 oder mehr Schienen (Stents), Kunststoff
.0a— Mit Einlegen von 3 oder mehr Schienen (Stents), Metall

.0b— Mit Einlegen oder Wechsel von 2 oder mehr Bifurkationsstents

Hinw.: Die Dilatation der Trachea ist im Kode enthalten

.Ox— Sonstige

Ligatur eines Bronchus
Destruktion von erkranktem Lungengewebe

.20 Durch Thermoablation, perkutan

Exkl.: Destruktion von erkranktem Lungengewebe durch perkutane Radiofrequenzablation (5-339.25)
Destruktion von erkranktem Lungengewebe durch perkutane Mikrowellenablation (5-339.26)
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten

.21 Durch thermische Dampfablation, bronchoskopisch

Hinw.: Die Anwendung eines ultradiinnen Tracheobronchoskops ist zusitzlich zu kodieren (5-33a.1)
Die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-33a.2)

.22+ Durch irreversible Elektroporation, perkutan

Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusédtzlich zu kodieren (5-98h ff.)

.23 Durch Kryoablation, perkutan

Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

.24 Durch Elektrochemotherapie
.25« Durch Radiofrequenzablation, perkutan

Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

.26 Durch Mikrowellenablation, perkutan

Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

.2x— Sonstige

Wechsel einer oder mehrerer bronchialer Schienen (Stents)
Hinw.: Die Dilatation ist im Kode enthalten

.30~ Auf 1 Schiene (Stent), hybrid/dynamisch
31— Auf 1 Schiene (Stent), Kunststoff

.32 Auf 1 Schiene (Stent), Metall

.33 Auf 2 Schienen (Stents), Kunststoff

.34~ Auf 2 Schienen (Stents), Metall

.35« Auf 3 oder mehr Schienen (Stents), Kunststoff
.36« Auf 3 oder mehr Schienen (Stents), Metall

Entfernung einer bronchialen Schiene (Stent)

Implantation oder Wechsel eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch
Hinw.: Die Entfernung eines Ventils ist unter 8-100 ff. zu kodieren
Die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-33a.2)

.50 1 Ventil

.51 2 Ventile
.52 3 Ventile
.53 4 Ventile
.55 5 Ventile
.56 6 Ventile
.57 7 Ventile

.58 8 oder mehr Ventile

Einfuhrung von polymerisierendem Hydrogelschaum, bronchoskopisch
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-33a.2)

.70 In 1 pulmonales Subsegment
.71 In 2 pulmonale Subsegmente
.72 In 3 pulmonale Subsegmente
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.73 In 4 oder mehr pulmonale Subsegmente

5-339.8  Einlegen von endobronchialen Nitinolspiralen, bronchoskopisch
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-33a.2)
.80 1 bis 2 Nitinolspiralen
.81 3 bis 4 Nitinolspiralen
.82 5 bis 6 Nitinolspiralen
.83 7 bis 8 Nitinolspiralen
.84 9 bis 10 Nitinolspiralen
.85 11 bis 12 Nitinolspiralen
.86 13 bis 14 Nitinolspiralen
.87 15 bis 16 Nitinolspiralen
.88 17 oder mehr Nitinolspiralen

5-339.9 Implantation von Bestrahlungsmarkern an der Lunge
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)
.90  Perkutan
91 Bronchoskopisch
Hinw.: Die Anwendung eines ultradiinnen Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-33a.1)
Die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-33a.2)
.92 Osophagoskopisch und/oder gastroskopisch
.93 Thorakoskopisch
.94 Laparoskopisch
.9x Sonstige

5-339.a  Blutstillung, bronchoskopisch, nicht destruierend, als selbstandiger Eingriff
Inkl.: Injektion von blutstillenden Medikamenten, Fibrinklebung, Einlage eines resorbierbaren
Héamostyptikums
Exkl.: Bronchoskopische Blutstillung durch Destruktion (5-320.0)
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-33a.2)

5-339.x+ Sonstige
5-339.y  N.n.bez.

5-33a Zusatzinformationen zu Operationen an Lunge und Bronchus
Hinw.: Die folgenden Positionen sind ausschlieB3lich zur Kodierung von Zusatzinformationen zu
Operationen an Lunge oder Bronchus zu benutzen, sofern sie nicht schon im Kode selbst
enthalten sind. Sie diirfen nicht als selbstdndige Kodes benutzt werden und sind nur im
Sinne einer Zusatzkodierung zuléssig

5-33a.0 Plastische Deckung bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte
Inkl.: Plastische Deckung eines Bronchusstumpfes
.00~ Mit Omentum majus
.01 Mit Muskeltransposition
.02 Mit Perikard
.03 Mit Zwerchfell
.04 Mit Vena azygos
.05 Mit Pleura
.06~ Mit perikardialem Fett
.Ox— Sonstige
5-33a.1  Verwendung eines ultradinnen Tracheobronchoskops
Hinw.: Ultradiinne Tracheobronchoskope haben einen Aulendurchmesser von 4 mm oder weniger
Dieser Kode ist nur fiir Patienten, die bei stationdrer Aufnahme das 12. Lebensjahr vollendet
haben, anzugeben

5-33a.2 Verwendung eines Einmal-Tracheobronchoskops
Inkl.:  Verwendung eines ultradiinnen Einmal-Tracheobronchoskops
Hinw..: Dieser Kode ist nur anzugeben, wenn ein nicht wiederaufbereitetes Einmal-
Tracheobronchoskop verwendet wird

Operationen an Brustwand, Pleura, Mediastinum und Zwerchfell

5-340 Inzision von Brustwand und Pleura

5-340.0« Drainage der Brustwand oder Pleurahohle, offen chirurgisch
Exkl.: Einlage einer Thoraxdrainage durch Mini-Thorakotomie (8-144.0)

172/662



OPS Version 2025

5-340.1

5-340.2<
5-340.5<
5-340.7
5-340.8<

5-340.9

5-340.a<
5-340.b—
5-340.c—
5-340.d—

5-340.x
5-340.y
5-341

5-341.0

5-341.1
5-341.2

5-341.3

5-341.x
5-341.y
5-342

5-342.0

5-342.1

Explorative Thorakotomie

Thorakotomie zur Fremdkdrperentfernung
Thorakoskopie zur Fremdkdrperentfernung
Osteotomie der Rippe

Osteotomie der Rippe mit Osteosynthese
Hinw.: Eine durchgefiihrte Osteosynthese ist gesondert zu kodieren (5-786 ff.)

Osteotomie des Sternums
Hinw.: Dieser Kode ist nicht zur Verschliisselung einer Osteotomie des Sternums als Zugang
anzugeben

Entfernung von erkranktem Gewebe aus der Pleurahdhle, offen chirurgisch
Inkl.: Destruktion eines Pleuraempyems, Himatomausrdumung

Entfernung von erkranktem Gewebe aus der Pleurahéhle, thorakoskopisch
Inkl.: Destruktion eines Pleuraempyems, Himatomausraumung

Thorakotomie zur Hdmatomausraumung
Inkl.: Blutstillung

Thorakoskopie zur Hdmatomausraumung
Inkl.:  Blutstillung

Sonstige
N.n.bez.

Inzision des Mediastinums
Exkl.: Mediastinoskopie (1-691.1)
Thorakoskopie (1-691.0)

Kollare Mediastinotomie
Inkl.: Drainage

Transpleural
Extrapleural, durch Sternotomie

.20  Stabilisierung

.21 Spulung

.22 Blutstillung

.23 Hamatomausraumung
.2x Sonstige

Extrapleural, durch Resternotomie

.30  Stabilisierung

.31 Spulung

.32 Blutstillung

.33 Hamatomausrdumung
.3x  Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums
Exkl.: Mediastinoskopie mit Biopsie (1-691.1)

Exzision

.01 Offen chirurgisch
.02 Durch Mediastinoskopie

Exkl.: Mediastinoskopische Exzision einzelner mediastinaler Lymphknoten (5-401.7 ff.)
Mediastinoskopische regionale mediastinale Lymphadenektomie (5-402.d)

.03 Durch Thorakoskopie
.0x Sonstige

Resektion

A1 Ohne Resektion an mediastinalen Organen
12 Mit Lungenresektion

13 Mit Perikardteilresektion

.14 Mit prothetischem Gefallersatz

15 Mit Lungenresektion und Gefalersatz
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5-342.2
5-342.x
5-342.y
5-343

5-343.0

5-343.1
5-343.2
5-343.3
5-343.4—
5-343.5
5-343.6

5-343.7

5-343.x
5-343.y
5-344

5-344.0—

5-344.1

5-344.2—
5-344.3-

5-344.4
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.16 Mit Lungenresektion und Perikardteilresektion

17 Mit Perikardteilresektion und GefaRersatz

.18 Mit Lungen-, Perikardteilresektion und GefaRersatz
.19 Mit Brustwandteilresektion

Ax Sonstige

Destruktion
Sonstige
N.n.bez.

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand
Inkl.:  Entnahme von Gewebe zur Transplantation

Exzision von Weichteilen
Exkl.: Inzision und Exzision an Haut und Unterhaut (5-89)
Exzision von Muskel, Sehne und Faszie (5-852 ff.)

Destruktion von Weichteilen
Exkl.: Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut (5-915 ff.)

Partielle Resektion am knéchernen Thorax, Rippe
Exkl.: Partielle Resektion der Rippe mit Rekonstruktion (5-346.60)

Partielle Resektion am knéchernen Thorax, Sternum
Exkl.: Partielle Resektion am Sternum mit Rekonstruktion (5-346.61)

Komplette Resektion am kndchernen Thorax, Rippe
Exkl.: Komplette Resektion der Rippe mit Rekonstruktion (5-346.62)

Komplette Resektion einer Halsrippe

Komplette Resektion am kndchernen Thorax, Sternum
Exkl.: Thorakoplastik (5-346.9 ff.)
Komplette Resektion am Sternum mit Rekonstruktion (5-346.63)

Brustwandteilresektion ohne plastische Deckung
Exkl.: Thorakoplastik
Komplette Resektion am Sternum mit Rekonstruktion (5-346.63)

Sonstige
N.n.bez.

Pleurektomie

Exkl.: Pleurektomie im Rahmen von Lungenresektion oder in Kombination mit Pneum(on)ektomie
(5-32)

Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura], offen chirurgisch

Exkl.: Pleurodese mit Dekortikation (5-345.1)

Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch
.10~ Lokal
Exkl.:  Biopsie der Pleura durch Inzision (1-581.4)
Hinw.: Mit diesem Kode ist die Resektion umschriebener erkrankter Bezirke der Pleura zu kodieren
.11 Subtotal, viszeral
Hinw.: Mit diesem Kode ist die (sub)totale Pleurektomie der Pleura viszeralis aller Lungenlappen einer Seite zu
kodieren
.12~ Subtotal, parietal
Hinw.: Mit diesem Kode ist die (sub)totale Pleurektomie der Pleura parietalis der Pleura der Thoraxwand, des
Mediastinums und des Zwerchfells einer Seite zu kodieren
.13< Subtotal, viszeral und parietal kombiniert
Hinw.: Mit diesem Kode ist die (sub)totale Pleurektomie der Pleura viszeralis aller Lungenlappen einer Seite und die
(sub)totale Pleurektomie der Pleura parietalis der Pleura der Thoraxwand, des Mediastinums und des
Zwerchfells einer Seite zu kodieren

Pleurektomie, total, offen chirurgisch

Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura], thorakoskopisch
Exkl.: Pleurodese mit Dekortikation (5-345.4)

Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch

40— Lokal
Exkl.:  Biopsie der Pleura durch Inzision (1-581.4)
Hinw.: Mit diesem Kode ist die Resektion umschriebener erkrankter Bezirke der Pleura zu kodieren
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5-344.5<
5-344 x—
5-344.y
5-345
5-345.0<
5-345.1
5-345.2+
5-345.3<
5-345.4
5-345.5+
5-345.6
5-345.x—
5-345.y
5-346

5-346.0
5-346.1
5-346.2
5-346.3
5-346.4
5-346.6

5-346.7

5-346.8

5-346.9

5-346.a

41 Subtotal, viszeral
Hinw.: Mit diesem Kode ist die (sub)totale Pleurektomie der Pleura viszeralis aller Lungenlappen einer Seite zu
kodieren

42« Subtotal, parietal
Hinw.: Mit diesem Kode ist die (sub)totale Pleurektomie der Pleura parietalis der Pleura der Thoraxwand, des
Mediastinums und des Zwerchfells einer Seite zu kodieren

43+ Subtotal, viszeral und parietal kombiniert
Hinw.: Mit diesem Kode ist die (sub)totale Pleurektomie der Pleura viszeralis aller Lungenlappen einer Seite und die
(sub)totale Pleurektomie der Pleura parietalis der Pleura der Thoraxwand, des Mediastinums und des
Zwerchfells einer Seite zu kodieren

Pleurektomie, total, thorakoskopisch
Sonstige

N.n.bez.

Pleurodese [Verodung des Pleuraspaltes]
Ohne Dekortikation, offen chirurgisch
Mit Dekortikation, offen chirurgisch
Durch Poudrage, offen chirurgisch
Ohne Dekortikation, thorakoskopisch
Mit Dekortikation, thorakoskopisch
Durch Poudrage, thorakoskopisch
Durch Instillation

Sonstige

N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion der Brustwand
Hinw.: Eine durchgefiihrte Osteosynthese ist gesondert zu kodieren (5-786 ff.)

Naht (nach Verletzung), offen chirurgisch

Naht (nach Verletzung), thorakoskopisch

Verschluss einer Fistel, offen chirurgisch

Verschluss einer Fistel, thorakoskopisch

Sekundéarer Verschluss einer Thorakotomie
Resektion am kndchernen Thorax mit Rekonstruktion

.60~ Partielle Resektion, Rippe

.61 Partielle Resektion, Sternum
.62~ Komplette Resektion, Rippe
.63 Komplette Resektion, Sternum
.Bx— Sonstige

Knochenplastik und/oder Knochentransplantation
Hinw.: Die Entnahme eines Knochentransplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)

Brustwandteilresektion mit plastischer Deckung

.80 Durch autogenes Material
.81 Durch alloplastisches Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-

932 ff.)
.82 Durch allogenes Material
.8x Sonstige
Thorakoplastik
.90 Partiell
91 Komplett

Korrektur einer Brustkorbdeformitat

.a0 Trichterbrust, konventionell
.al Trichterbrust, mit subkutaner Prothese
.a2 Kielbrust
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5-346.b

5-346.c

5-346.d

5-346.x<>
5-346.y
5-347

5-347.0
5-347 1
5-347.2
5-347.3

5-347.4

5-347.5
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.a3« Korrektur eines Rippenbuckels

Inkl.:  Rippenbuckelresektion nach Naravzevic

.ad— Konkavseitige Rippenldsung und Korrektur eines Rippentals mit konkavseitiger Thorakoplastik

Inkl.:  Operation nach Stagnara oder Metz-Stavenhagen

.ab— Konkavseitige Rippenkopfchenresektion
.ab Trichterbrust, Korrektur nach D. Nuss
.ax< Sonstige

Rekonstruktion der Brustwand mit Omentum
Exkl.: Omentumplastik (5-546.3)

Stabilisierung der Thoraxwand, offen chirurgisch, einseitig

Inkl.:  Operation bei Rippenserienfraktur mit instabilem Thorax

Exkl.: Offene Reposition einer Sternumfraktur (5-349.0)

Hinw.: Die operierten Rippen sind zu addieren und es ist ein der Anzahl entsprechender Kode zu
verwenden

.c0 Mit Reposition und Osteosynthese, 1 Rippe

.c1 Mit Reposition und Osteosynthese, 2 Rippen

.c2 Mit Reposition und Osteosynthese, 3 bis 5 Rippen

.c3 Mit Reposition und Osteosynthese, 6 oder mehr Rippen
.CX Sonstige

Inkl.: Brustwandabstiitzung durch Metallbiigel

Stabilisierung der Thoraxwand, offen chirurgisch, beidseitig

Inkl.:  Operation bei Rippenserienfraktur mit instabilem Thorax

Exkl.:  Offene Reposition einer Sternumfraktur (5-349.0)

Hinw.: Die operierten Rippen beider Seiten sind zu addieren und es ist ein der Anzahl
entsprechender Kode zu verwenden

.do Mit Reposition und Osteosynthese, 2 Rippen

.d1 Mit Reposition und Osteosynthese, 3 bis 4 Rippen

.d2 Mit Reposition und Osteosynthese, 5 bis 8 Rippen

.d3 Mit Reposition und Osteosynthese, 9 oder mehr Rippen
.dx Sonstige

Inkl.:  Brustwandabstiitzung durch Metallbiigel
Sonstige
N.n.bez.

Operationen am Zwerchfell
Exkl.: Verschluss einer Hernia diaphragmatica (5-538 ff.)

Inzision (Zwerchfellspaltung)

Naht (nach Verletzung), offen chirurgisch
Naht (nach Verletzung), thorakoskopisch
Exzision von erkranktem Gewebe

.30 Ohne Verschluss durch alloplastisches Material
.31 Mit Verschluss durch alloplastisches Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Zwerchfellplastik, partiell
Inkl.:  Zwerchfellraffung

40 Ohne alloplastisches Material
41 Mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Zwerchfellplastik, komplett

.50 Ohne alloplastisches Material
.51 Mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
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5-347.6

5-347.7

5-347 .x
5-347.y
5-349

5-349.0

5-349.1

5-349.2

5-349.3

5-349.4
5-349.5
5-349.6

5-349.7
5-349.x
5-349.y

Implantation oder Wechsel eines Zwerchfellschrittmachers

Exkl.: Implantation oder Wechsel eines Systems zur Stimulation des Zwerchfells iiber den
Phrenikusnerv (5-059.cb, 5-059.db)
Ersteinstellung eines Systems zur Stimulation des Zwerchfells {iber den Phrenikusnerv (8-
631.4)

Hinw.: Beim Wechsel eines temporiren Zwerchfellschrittmachers in einen permanenten
Zwerchfellschrittmacher ist die Entfernung mit 5-347.7 zu kodieren und die Implantation des
permanenten Schrittmachers zusétzlich mit 5-347.62 oder 5-347.63

.60 Implantation oder Wechsel eines temporaren Zwerchfellschrittmachers mit Implantation oder Wechsel von

Elektroden

.61 Wechsel eines temporaren Zwerchfellschrittmachers ohne Wechsel von Elektroden
.62 Implantation oder Wechsel eines permanenten Zwerchfellschrittmachers mit Implantation oder Wechsel

von Elektroden

.63 Implantation oder Wechsel eines permanenten Zwerchfellschrittmachers ohne Implantation oder Wechsel

von Elektroden

Entfernung eines Zwerchfellschrittmachers
Inkl.: Elektrodenentfernung

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen am Thorax
Exkl.: Diagnostische Pleurapunktion (1-844)
Therapeutische Pleurapunktion (8-152.1)

Offene Reposition einer Sternumfraktur
Hinw..: Eine durchgefiihrte Osteosynthese ist gesondert zu kodieren (5-786 ff.)

Sequesterotomie an Rippe oder Sternum
Inkl.: Debridement
Entfernung eines Sequesters

Sequesterotomie an Rippe oder Sternum mit Einlegen eines Medikamententragers

Entfernung von Osteosynthesematerial
Exkl.: Entfernung von Osteosynthesematerial an der Wirbelséule (5-839.0)

Entnahme von Rippenknorpel zur Transplantation
Entfernung eines Implantates nach Korrektur einer Trichterbrust

Reoperation an Lunge, Bronchus, Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell
Exkl.: Rethorakotomie mit Revision einer Bronchusstumpfinsuffizienz (5-321.3)
Hinw..: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Die durchgefiihrten Eingriffe sind gesondert zu kodieren

Operative Entfernung eines Verweilsystems zur Drainage der Pleurahdhle
Sonstige
N.n.bez.
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Operationen am Herzen
(5-35...5-37)

Exkl.:

Hinw.:

5-35

5-350

(Perkutan-)transluminale GefaBintervention (8-836 ff.)
Perkutan-transluminale Koronarangioplastie (8-837.0 ff., 8-837.1 ff.)
Shuntoperationen zwischen grofem und kleinem Kreislauf (5-390 ff.)

Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff.)

Anwendung von minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-986 ff.)

Die Anwendung eines OP-Roboters ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusatzlich zu kodieren
(5-987 £f.)

Die Anwendung eines Navigationssystems ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-988 ff.)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusitzlich zu
kodieren (5-981)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)

Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusétzlich zu kodieren (5-995)

Eine Volumenreduktion im Rahmen der Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist nicht gesondert zu
kodieren

Eine durchgefiihrte Osteosynthese (auBBer Drahtcerclagen) ist gesondert zu kodieren (5-786 ff.)

Operationen an Klappen und Septen des Herzens und herznaher
GefaBe

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist, sofern nicht im Kode enthalten, gesondert
zu kodieren (8-851 ff.)

Valvulotomie

Exkl.: Valvulotomie bei kongenitalen Klappenanomalien (5-358 ff.)
Valvulotomie im Rahmen einer Totalkorrektur einer Tetralogie nach Fallot (5-359.0)

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist fiir die offene Valvulotomie im Kode
enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine bei der offenen Valvulotomie in tiefer oder
profunder Hypothermie erfolgt, ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50,
8-851.51) zusétzlich anzugeben
Wenn die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine mit intraaortaler Ballonokklusion erfolgt,
ist der entsprechende Kode aus dem Bereich 8-851 ff. zusitzlich anzugeben

5-350.0 Aortenklappe, geschlossen
5-350.1  Aortenklappe, offen

5-350.2  Mitralklappe, geschlossen
5-350.3  Mitralklappe, offen

5-350.4  Pulmonalklappe, geschlossen
5-350.5 Pulmonalklappe, offen

5-350.6  Trikuspidalklappe, geschlossen
5-350.7  Trikuspidalklappe, offen
5-350.x  Sonstige

5-350.y  N.n.bez.
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5-351 Ersatz von Herzklappen durch Prothese
Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist im Kode enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine in tiefer oder profunder Hypothermie erfolgt,
ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50, 8-851.51) gesondert anzugeben
Wenn die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine mit intraaortaler Ballonokklusion erfolgt,
ist der entsprechende Kode aus dem Bereich 8-851 ff. gesondert anzugeben
Eine gleichzeitig durchgefiihrte Valvuloplastik ist gesondert zu kodieren (5-353 ff.)
Bei Ersatz mehrerer Herzklappen ist jede Klappe einzeln zu kodieren
Die Art des Transplantates ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
1 Durch Allotransplantat
Durch Xenotransplantat (Bioprothese)
Durch Xenotransplantat, stentless
Durch Kunstprothese
Durch selbstexpandierendes Xenotransplantat, nahtfrei
Durch ballonexpandierbares Xenotransplantat mit Fixierungsndhten
Durch dezellularisiertes Allotransplantat mit klappentragender GefaBprothese
Durch Allotransplantat mit klappentragender Gefa3prothese
Durch Xenotransplantat mit klappentragender GefaBBprothese
Durch Kunstprothese mit klappentragender GefaB3prothese
Durch Autotransplantat und Allotransplantat/Xenotransplantat (Ross-Operation)
Durch Autotransplantat und Allotransplantat/Xenotransplantat mit
Erweiterungsplastik des linksventrikuldren Ausflusstraktes (Ross-Konno-Operation)
Durch Autotransplantat und dezellularisiertes Allotransplantat mit klappentragender
Gefalprothese (Ross-Operation)
e Durch Autotransplantat und dezellularisiertes Allotransplantat mit klappentragender
GefaBprothese mit Erweiterungsplastik des linksventrikuldren Ausflusstraktes (Ross-
Konno-Operation)

O T OO AW

[oN

f Durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat (Bioprothese)

g Durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat, stentless

h Durch selbstexpandierendes kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes
Xenotransplantat, nahtfrei

] Durch ballonexpandierbares kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat
mit Fixierungsnédhten

k Durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat mit klappentragender
GefaBprothese

m  Durch Autotransplantat und kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat
(Ross-Operation)

n Durch Autotransplantat und kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat
mit Erweiterungsplastik des linksventrikulidren Ausflusstraktes (Ross-Konno-
Operation)

X Sonstige

**5-351.0  Aortenklappe
Hinw.: Bei Ersatz der Aortenklappe durch Autotransplantat (Ross-(Konno-)Operation) ist der Ersatz
der Pulmonalklappe im Kode enthalten

**5-351.1  Mitralklappe, offen chirurgisch
[6. Stelle: 1-4,f,g,x]
Inkl.:  Offen chirurgischer Ersatz der Mitralklappe mit Mini-Thorakotomie

**5-3561.2  Mitralklappe, thorakoskopisch
[6. Stelle: 1-4,f,g,x]
**5-351.3  Pulmonalklappe
[6. Stelle: 1-4,7-a,x]
**5-351.4  Trikuspidalklappe
[6. Stelle: 1-4,x]
**5-351.x  Sonstige
[6. Stelle: 1-4,x]

5-351.y  N.n.bez.
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5-352

**5-352.0
**5-352.1

**5-352.2
**5-352.3

5-352.y
5-353

5-353.0
5-353.1
5-353.2
5-353.3
5-353.4
5-353.5
5-353.6
5-353.7
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Wechsel von Herzklappenprothesen

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist im Kode enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine in tiefer oder profunder Hypothermie erfolgt,
ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50, 8-851.51) gesondert anzugeben
Wenn die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine mit intraaortaler Ballonokklusion erfolgt,
ist der entsprechende Kode aus dem Bereich 8-851 ff. gesondert anzugeben
Die Art des Wechsels ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0 Xenotransplantat durch Kunstprothese

1 Kunstprothese durch Xenotransplantat

2 Kunstprothese durch Kunstprothese

3 Xenotransplantat durch Xenotransplantat

4 Xenotransplantat/Kunstprothese durch Kunstprothese mit klappentragender
GefaBprothese

6 Xenotransplantat/Kunstprothese durch selbstexpandierendes Xenotransplantat,
nahtfrei

7 Xenotransplantat/Kunstprothese durch ballonexpandierbares Xenotransplantat mit
Fixierungsnédhten

8 Xenotransplantat/Kunstprothese durch dezellularisiertes Allotransplantat mit

klappentragender GefaB3prothese
9 Dezellularisiertes Allotransplantat mit klappentragender GeféaBprothese durch
dezellularisiertes Allotransplantat mit klappentragender GefaB3prothese

a Xenotransplantat/Kunstprothese durch Xenotransplantat mit klappentragender
GefaBprothese
b Xenotransplantat/Kunstprothese durch Allotransplantat mit klappentragender
Gefalprothese
c Kunstprothese durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat
Xenotransplantat durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat
e Xenotransplantat/Kunstprothese durch selbstexpandierendes kalziumprotegiertes und
glyzerolisiertes Xenotransplantat, nahtfrei
f Xenotransplantat/Kunstprothese durch ballonexpandierbares kalziumprotegiertes und
glyzerolisiertes Xenotransplantat mit Fixierungsnéhten
g Xenotransplantat/Kunstprothese durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes
Xenotransplantat mit klappentragender Gefa3prothese
X Sonstige
Aortenklappe
Mitralklappe

[6. Stelle: 0-3,¢,d,x]

Pulmonalklappe
6. Stelle: 0-4,8-b,x]

Trikuspidalklappe
[6. Stelle: 0-3,x]

N.n.bez.

Valvuloplastik

Exkl.: Valvuloplastik bei kongenitalen Klappenanomalien (5-358 ff.)

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist im Kode enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine in tiefer oder profunder Hypothermie erfolgt,
ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50, 8-851.51) zusétzlich anzugeben
Wenn die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine mit intraaortaler Ballonokklusion erfolgt,
ist der entsprechende Kode aus dem Bereich 8-851 ff. zusétzlich anzugeben
Ein gleichzeitig durchgefiihrter Herzklappenersatz ist gesondert zu kodieren (5-351 ff.)

Aortenklappe, Raffung

Mitralklappe, Anuloplastik

Mitralklappe, Segelrekonstruktion
Pulmonalklappe, Anuloplastik
Trikuspidalklappe, Anuloplastik
Trikuspidalklappe, Segelrekonstruktion
Aortenklappe, Anuloplastik mit Implantat
Aortenklappe, Taschenrekonstruktion
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5-353.x
5-353.y
5-354

5-354.0

5-354.1

5-354.2

5-354.3

5-354.x
5-354.y
5-355

5-355.0
5-355.1
5-355.x
5-355.y

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an Herzklappen

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist im Kode enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine in tiefer oder profunder Hypothermie erfolgt,
ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50, 8-851.51) zusitzlich anzugeben
Wenn die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine mit intraaortaler Ballonokklusion erfolgt,
ist der entsprechende Kode aus dem Bereich 8-851 ff. zusétzlich anzugeben

Aortenklappe

.01 Exploration (mit Thrombektomie)

.02 Subvalvulére fibrose Resektion

.03 Subvalvulare muskulare Resektion

.04 Supravalvulare Resektion

.05 Prothesenrefixation

.06 Entkalkung

.0a Rekonstruktion der Aortenwurzel mit Implantation einer GefaRprothese nach David
.0b Rekonstruktion der Aortenwurzel mit Implantation einer GefalRprothese nach Yacoub
.0x Sonstige

Mitralklappe

1 Exploration (mit Thrombektomie)

12 Rekonstruktion Chordae tendineae und/oder Papillarmuskeln
13 Prothesenrefixation

14 Entkalkung

Ax Sonstige

Pulmonalklappe

.21 Exploration (mit Thrombektomie)
.22 Subvalvulare fibrése Resektion
.23 Subvalvuldre muskulare Resektion
.24  Supravalvulare Resektion

.25 Prothesenrefixation

.26 Entkalkung

.2x Sonstige

Trikuspidalklappe

.31 Exploration (mit Thrombektomie)

.32 Rekonstruktion Chordae tendineae und/oder Papillarmuskeln
.33 Prothesenrefixation

.34 Entkalkung

.3x  Sonstige

Sonstige

N.n.bez.

Herstellung und VergréoBerung eines Septumdefektes des Herzens

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist im Kode enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine in tiefer oder profunder Hypothermie erfolgt,
ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50, 8-851.51) zusétzlich anzugeben

Wenn die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine mit intraaortaler Ballonokklusion erfolgt,
ist der entsprechende Kode aus dem Bereich 8-851 ff. zusitzlich anzugeben

VergroéRRerung eines bestehenden Septumdefektes
Herstellung eines Septumdefektes (Blalock-Hanlon)
Sonstige

N.n.bez.
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5-356

5-356.0
5-356.1
5-356.2
5-356.3
5-356.4
5-356.5
5-356.6
5-356.7
5-356.8
5-356.x
5-356.y
5-357

5-357.0
5-357.1
5-357.2
5-357.3

5-357.4
5-357.5
5-357.6

5-357.7
5-357.8
5-357.9
5-357.x
5-357.y
5-358
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Plastische Rekonstruktion des Herzseptums bei angeborenen Herzfehlern

Exkl.: Verschluss eines erworbenen Ventrikelseptumdefektes (5-374.6)
Verschluss eines erworbenen Vorhofseptumdefektes (5-374.7)
Verschluss eines Septumdefektes im Rahmen einer Fallot-Korrektur (5-359.0)

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist im Kode enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine in tiefer oder profunder Hypothermie erfolgt,
ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50, 8-851.51) zusétzlich anzugeben
Wenn die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine mit intraaortaler Ballonokklusion erfolgt,
ist der entsprechende Kode aus dem Bereich 8-851 ff. zusétzlich anzugeben

Vorhofseptumdefekt, Verschluss n.n.bez.
Vorhofseptumdefekt, Verschluss partiell
Vorhofseptumdefekt, Verschluss total
Ventrikelseptumdefekt, Verschluss n.n.bez.
Ventrikelseptumdefekt, Verschluss partiell
Ventrikelseptumdefekt, Verschluss total
Atrioventrikularer Defekt, n.n.bez., Korrektur
Atrioventrikularer Defekt, partiell, Korrektur
Atrioventrikularer Defekt, total, Korrektur
Sonstige

N.n.bez.

Operationen bei kongenitalen GefaBRanomalien
Hinw.: Die Verwendung eines dezellularisierten Allotransplantates ist zusétzlich zu kodieren (5-
930.22)

Ductus arteriosus apertus (Botalli)
Aortenisthmus(stenose)
A. lusoria

A. pulmonalis (Schlingen)
Exkl.:  Shuntoperationen zwischen grolem und kleinem Kreislauf (5-390 ft.)

V. cava
V. pulmonalis

Koronargefalle
Inkl.: Inzision einer koronaren Muskelbriicke
Korrektur von fehlmiindenden Koronararterien

Unterbrochener Aortenbogen

Kollateralgefalie, Unifokalisierung

Durchtrennung des Lig. arteriosum bei Kompression der intrathorakalen Trachea
Sonstige

N.n.bez.

Operationen bei kongenitalen Klappenanomalien des Herzens

Exkl.: Operationen im Rahmen einer Fallot-Korrektur (5-359.0)

Hinw.: Bei Ersatz mehrerer Herzklappen ist jede Klappe einzeln zu kodieren
Die Art der Operation ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Klappenrekonstruktion

1 Klappenersatz durch Allotransplantat

2 Klappenersatz durch Xenotransplantat (Bioprothese)

3 Klappenersatz durch Xenotransplantat, stentless

4 Klappenersatz durch Kunstprothese

6 Klappenersatz durch Autotransplantat und Allotransplantat/Xenotransplantat (Ross-
Operation)

7 Klappenersatz durch Autotransplantat und Allotransplantat/Xenotransplantat mit
Erweiterungsplastik des linksventrikuldren Ausflusstraktes (Ross-Konno-Operation)

8 Valvulotomie, offen chirurgisch

9 Klappenersatz durch dezellularisiertes Allotransplantat mit klappentragender
GefaBprothese
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**5-358.0

**5.358.1
**5.358.2
**5.358.3
**5.358.4
**5.358.5

5-358.y

5-359

5-359.0

5-359.1

5-359.2

5-359.3

5-359.4
5-359.5

5-359.6

Klappenersatz durch Xenotransplantat mit klappentragender GefaB3prothese
Klappenersatz durch Kunstprothese mit klappentragender GefaBBprothese
Klappenersatz durch Allotransplantat mit klappentragender Gefa3prothese
Klappenersatz durch Autotransplantat und dezellularisiertes Allotransplantat mit
klappentragender GefaBprothese (Ross-Operation)

e Klappenersatz durch Autotransplantat und dezellularisiertes Allotransplantat mit
klappentragender GefaB3prothese mit Erweiterungsplastik des linksventrikuldren
Ausflusstraktes (Ross-Konno-Operation)

o6 o e

f Klappenersatz durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat
(Bioprothese)

g Klappenersatz durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat,
stentless

h Klappenersatz durch Autotransplantat und kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes
Xenotransplantat (Ross-Operation)

] Klappenersatz durch Autotransplantat und kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes

Xenotransplantat mit Erweiterungsplastik des linksventrikuldren Ausflusstraktes
(Ross-Konno-Operation)

k Klappenersatz durch kalziumprotegiertes und glyzerolisiertes Xenotransplantat mit
klappentragender GefaB3prothese
X Sonstige
Aortenklappe

Hinw.: Bei Ersatz der Aortenklappe durch Autotransplantat (Ross-(Konno-)Operation) ist der Ersatz
der Pulmonalklappe im Kode enthalten

Mitralklappe
[6. Stelle: 0-4,8,a-c,f,g,k,x]

Pulmonalklappe
[6. Stelle: 0-4,8-c,x]

Trikuspidalklappe
[6. Stelle: 0-4,8,a-c,x]

AV-Klappe
[6. Stelle: 0-4,8,a-c,x]

Truncusklappe
[6. Stelle: 0-4,8,a-c,x]

N.n.bez.

Andere Operationen am Herzen bei kongenitalen Anomalien

Hinw.: Die Verwendung eines dezellularisierten Allotransplantates ist zusétzlich zu kodieren (5-
930.22)

Totalkorrektur einer Tetralogie nach Fallot

Korrektur einer Transposition der grof3en Arterien (TGA)
.10 Atriale Switch-Operation

A1 Arterielle Switch-Operation
12 Double Switch-Operation
X Sonstige

Korrektur einer Lungenvenenfehimiindung

.20 Total
.21 Partiell

Korrektur eines Double-outlet-right-ventricle

.30 Fallot-Typ
.31 Nicht Fallot-Typ

Korrektur eines Double-outlet-left-ventricle

Korrektur eines Truncus arteriosus
Hinw.: Die Korrektur einer Aortenisthmusstenose ist gesondert zu kodieren (5-357.1)

Operation an einem funktionell/morphologisch univentrikularen Herzen

.60 Glenn-Operation, unidirektional
.61 Glenn-Operation, bidirektional
.62 Glenn-Operation, bilateral
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5-359.7
5-359.8
5-359.x
5-359.y
5-35a

5-35a.0

5-35a.1

5-35a.3

5-35a.4

5-35a.5

5-35a.7

5-35a.8
5-35a.x
5-35a.y
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.63 Fontan-Typ-Operation, intrakardialer Tunnel
.64 Fontan-Typ-Operation, extrakardialer Tunnel
.65 Fontan-Typ-Operation, sonstige

.66 Damus-Kaye-Stansel-Operation

.67 Norwood-Typ-Operation

.6x  Sonstige

Korrektur eines Cor triatriatum

Korrektur eines Absent Pulmonary Valve Syndrom
Sonstige

N.n.bez.

Minimalinvasive Operationen an Herzklappen

Exkl.: Endovaskuldre Implantation einer Stent-Prothese mit Klappenfunktion in die V. cava (5-
38a.91, 5-38a.92)

Hinw.: Die Anwendung der transdsophagealen Echokardiographie ist im Kode enthalten
Die intraoperative Anwendung eines Embolieprotektionssystems ist zusétzlich zu kodieren
(5-39a.0)

Implantation eines Aortenklappenersatzes
Hinw.: Die Anwendung spezieller Methoden bei minimalinvasivem Aortenklappenersatz ist
zusdtzlich zu kodieren (5-35b.1 ff.)

.05 Endovaskular
.06  Transapikal

Implantation eines Pulmonalklappenersatzes

.10  Endovaskular
A1 Transapikal

Implantation eines Mitralklappenersatzes
Hinw.: Die Anwendung spezieller Methoden bei minimalinvasivem Mitralklappenersatz ist
zusétzlich zu kodieren (5-35b.2 ff.)

.30 Endovaskular
.33 Transapikal

Mitralklappenrekonstruktion

.40 Mitralklappensegelplastik, transarteriell

Inkl.: Transarterielle ventrikuldre Mitralklappenrekonstruktion

41 Mitralklappensegelplastik, transvenos

Inkl.: Transvendse Clip-Rekonstruktion der Mitralklappe
Hinw.: Die Anzahl der Clips ist zusétzlich zu kodieren (5-35b.0 ff.)

42 Mitralklappensegelplastik, transapikal

Inki.: Implantation von Neochordae (PTFE)

43 Mitralklappenanuloplastik, transarteriell

Inkl.: Mitralklappenanulorhaphie mit Naht

44 Mitralklappenanuloplastik, transvends

Inkl.:  Mitralklappenanulorhaphie mit Band

.45  Mitralklappenanuloplastik, tber den Koronarsinus

Inkl.:  Mitralklappenanulorhaphie mit Spange

4x  Sonstige

Endovaskulare Trikuspidalklappenrekonstruktion

.50 Trikuspidalklappensegelplastik, transvends
Inkl.: Transvendse Clip-Rekonstruktion der Trikuspidalklappe
Hinw.: Die Anzahl der Clips ist zusitzlich zu kodieren (5-35b.0 ff.)

.51 Trikuspidalklappenanuloplastik, transvenos
Inkl.:  Trikuspidalklappenanulorhaphie mit Band

.5x  Sonstige

Verschluss einer paravalvuldren Leckage, transapikal
Exkl.: Perkutan-transluminaler Verschluss einer paravalvuliaren Leckage (8-83d.7)
Hinw.: Die Verwendung von Okkludern ist zusétzlich zu kodieren (8-83b.r ff.)

Endovaskulare Implantation eines Trikuspidalklappenersatzes
Sonstige
N.n.bez.
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5-35b Zusatzinformationen zu Operationen an Herzklappen
Hinw.: Die folgenden Positionen sind ausschlielich zur Kodierung von Zusatzinformationen zu
Operationen an Herzklappen zu benutzen, sofern sie nicht schon im Kode selbst enthalten
sind. Sie diirfen nicht als selbstindige Kodes benutzt werden und sind nur im Sinne einer
Zusatzkodierung zuldssig

5-35b.0  Anzahl der Clips bei einer transvendsen Mitral- oder Trikuspidalklappensegelplastik
Hinw.: Diese Kodes konnen zusitzlich zu den Kodes 5-35a.41 und 5-35a.50 angegeben werden

.00 1Clip

.01 2 Clips
.02 3 Clips
.03 4 Clips

.04 5 oder mehr Clips

5-35b.1  Anwendung spezieller Methoden bei minimalinvasivem Aortenklappenersatz

Hinw.: Diese Kodes sind nur anzugeben, wenn bei einem der unter 5-35a.0 ff. aufgefiihrten
Verfahren zum minimalinvasiven Aortenklappenersatz die Anwendung einer speziellen
Methode erfolgt

.10 Anwendung eines perkutanen apikalen Zugangs- und Verschlusssystems

A1 Anwendung eines primar ballonexpandierbaren Implantates

.12 Anwendung eines primar selbstexpandierenden Implantates

.13 Anwendung eines kalziumprotegierten und glyzerolisierten Xenotransplantates

.14 Anwendung der Valve-in-valve-Technik

Ax Sonstige

5-35b.2  Anwendung spezieller Methoden bei minimalinvasivem Mitralklappenersatz

Hinw.: Diese Kodes sind nur anzugeben, wenn bei einem der unter 5-35a.3 ff. aufgefiihrten
Verfahren zum minimalinvasiven Mitralklappenersatz die Anwendung einer speziellen
Methode erfolgt

.20  Anwendung eines perkutanen apikalen Zugangs- und Verschlusssystems

.21 Anwendung eines apikalen Verankerungssystems

.22 Anwendung eines kalziumprotegierten und glyzerolisierten Xenotransplantates

.23 Anwendung der Valve-in-valve-Technik

.2x Sonstige

5-35b.3  Anwendung spezieller Methoden bei minimalinvasivem Pulmonalklappenersatz

Hinw.: Diese Kodes sind nur anzugeben, wenn bei einem der unter 5-35a.1 ff. aufgefiihrten
Verfahren zum minimalinvasiven Pulmonalklappenersatz die Anwendung einer speziellen
Methode erfolgt

.30 Anwendung eines ballonexpandierbaren Implantates

.31 Anwendung eines selbstexpandierenden Implantates

.32 Anwendung der Valve-in-valve-Technik

.3x Sonstige

5-36 Operationen an den KoronargefaRen
Exkl.: Operationen bei kongenitalen GefaBanomalien (5-357 ff.)
Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist, sofern nicht im Kode enthalten, gesondert
zu kodieren (8-851 ff.)
Die Art des Transplantates ist fiir die Kodes 5-361 ff. und 5-362 ff. nach folgender Liste zu
kodieren:
Mit autogenen Arterien
Mit Xenotransplantat
Mit Prothese
Mit autogenen Venen ohne externes Stabilisierungsnetz
Mit autogenen Venen mit externem Stabilisierungsnetz
Sonstige

Fole BN Bie) NNV, IRV
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5-360

5-360.0
5-360.1
5-360.2
5-360.3
5-360.4

5-360.x
5-360.y
5-361

**5.361.0
**5.361.1
**5.361.2
**5.361.3
**5.361.4
**5.361.5
5-361.y
5-362

**5-362.0
**5-362.1

**5-362.2

**5-362.3
**5-362.4

**5-362.5
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Desobliteration (Endarteriektomie) der Koronararterien
Inkl.: Laserdesobliteration
Offene Ballon-Angioplastie
Thrombendarteriektomie (TEA)
Anwendung eines Embolieprotektionssystems
Exkl.: Perkutan-transluminale GefaBintervention an Herz und Koronargefaf3en (8-837 ff.)
(Perkutan-)transluminale Gefaflintervention an Geféflen des Lungenkreislaufes (8-838 ff.)

Endarteriektomie, offen chirurgisch

Endarteriektomie, offen chirurgisch, mit Patch

Endarteriektomie, offen chirurgisch, mit Einbringen eines Stents in eine Koronararterie
Endarteriektomie, offen chirurgisch, mit Einbringen von zwei Stents in eine Koronararterie

Endarteriektomie, offen chirurgisch, mit Einbringen eines Stents in mehrere
Koronararterien

Sonstige
N.n.bez.

Anlegen eines aortokoronaren Bypass

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist im Kode enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine in tiefer oder profunder Hypothermie erfolgt,
ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50, 8-851.51) zusitzlich anzugeben
Eine gleichzeitig durchgefiihrte Aneurysmaresektion ist gesondert zu kodieren (5-369.1)
Die offen chirurgische Entnahme eines Gefaes zur Transplantation ist im Kode enthalten
Die endoskopische Entnahme eines Gefélles zur Transplantation ist gesondert zu kodieren
(5-38b ft)
Die Art der Konditionierung von entnommenen Gefaflen zur Transplantation ist gesondert
zu kodieren (5-93a ff.)
Die Art des Transplantates ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-360 zu kodieren

Bypass einfach

Bypass zweifach

Bypass dreifach

Bypass vierfach

Bypass funffach

Bypass sechsfach oder mehr
N.n.bez.

Anlegen eines aortokoronaren Bypass durch minimalinvasive Technik

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist gesondert zu kodieren (8-851 ff.)
Die offen chirurgische Entnahme eines Gefa3es zur Transplantation ist im Kode enthalten
Die endoskopische Entnahme eines Gefilles zur Transplantation ist gesondert zu kodieren
(5-38b ff)
Die Art der Konditionierung von entnommenen Gefaflen zur Transplantation ist gesondert
zu kodieren (5-93a ff.)
Die Art des Transplantates ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-360 zu kodieren

Bypass einfach, durch Sternotomie
[6. Stelle: 3,5-7,x]

Bypass einfach, durch Thorakotomie
6. Stelle: 3,57 x]

Bypass einfach, durch Endoskopie
[6. Stelle: 3,5-7,x]
Inkl.: Telemanipulator

Bypass zweifach, durch Sternotomie
[6. Stelle: 3,5-7,x]

Bypass zweifach, durch Thorakotomie
[6. Stelle: 3,5-7,x]

Bypass zweifach, durch Endoskopie
[6. Stelle: 3,5-7,x]
Inkl.: Telemanipulator
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**5-362.6
**5-362.7

**5-362.8

**5-362.9
**5-362.a

**5-362.b

**5-362.c
**5-362.d

**5-362.e

**5.362.f
*5.362.g

**5-362.h

**5-362.x

5-362.y
5-363

5-363.0

5-363.1
5-363.2
5-363.3
5-363.4
5-363.5
5-363.6
5-363.x
5-363.y
5-364

5-364.0

Bypass dreifach, durch Sternotomie
[6. Stelle: 3,5-7,x]

Bypass dreifach, durch Thorakotomie
[6. Stelle: 3,5-7,X]

Bypass dreifach, durch Endoskopie

[6. Stelle: 3,5-7,x]
Inkl.: Telemanipulator

Bypass vierfach, durch Sternotomie
[6. Stelle: 3,5-7,x]

Bypass vierfach, durch Thorakotomie
[6. Stelle: 3,5-7,X]

Bypass vierfach, durch Endoskopie
[6. Stelle: 3,5-7,X]
Inkl.: Telemanipulator

Bypass fiinffach, durch Sternotomie
[6. Stelle: 3,5-7,x]

Bypass funffach, durch Thorakotomie
6. Stelle: 3,57 x]

Bypass fiinffach, durch Endoskopie
[6. Stelle: 3,5-7,X]
Inkl.: Telemanipulator

Bypass sechsfach oder mehr, durch Sternotomie
[6. Stelle: 3,5-7,x]

Bypass sechsfach oder mehr, durch Thorakotomie
6. Stelle: 3,57 ,x]

Bypass sechsfach oder mehr, durch Endoskopie
[6. Stelle: 3,5-7,X]
Inkl.: Telemanipulator

Sonstige
[6. Stelle: 3,5-7,x]

N.n.bez.

Andere Revaskularisation des Herzens
Hinw.: Die Art der Konditionierung von entnommenen Gefaflen zur Transplantation ist gesondert
zu kodieren (5-93a ff.)

Koronararterienpatch
Exkl.: Koronararterienpatch kombiniert mit Endarteriektomie (5-360.1)

Koronararterienbypass-Revision

Koronararterienbypass-Neuanlage

Koronararterientransposition

Revaskularisation mit freiem A. mammaria interna-Transplantat (IMA-Transplantat)
Implantation der A. mammaria interna in das Herzmuskelgewebe
Transmyokardiale Laserrevaskularisation (TMLR)

Sonstige

N.n.bez.

Anwendung eines mechanischen Anastomosensystems bei Operationen an den

KoronargefaRen

Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes und zu den jeweiligen Operationskodes aus dem Bereich 5-36
anzuwenden
Die Anwendung von mechanischen Anastomosensystemen zur Anlage proximaler
Anastomosen und die Anwendung von mechanischen Anastomosensystemen zur Anlage
distaler Anastomosen sind getrennt zu kodieren

Anwendung eines mechanischen Anastomosensystems, proximal (an der Aorta)

.00 1 Anastomose
.01 2 Anastomosen
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.02 3 oder mehr Anastomosen

5-364.1  Anwendung eines mechanischen Anastomosensystems, distal (an den Koronargefafien)
10 1 Anastomose
1 2 Anastomosen
12 3 Anastomosen
.13 4 Anastomosen
14 5 oder mehr Anastomosen

5-369 Andere Operationen an den Koronargefaflen
5-369.0 Naht (nach Verletzung)

5-369.1  Korrektur eines Aneurysmas

5-369.2  Verschluss einer erworbenen koronaren Fistel
5-369.3  Rekonstruktion des Koronarostiums

5-369.4  Sympathektomie der Koronararterien

5-369.5 Verschluss von Kollateralgefalen

5-369.x  Sonstige

5-369.y  N.n.bez.

Rhythmuschirurgie und andere Operationen an Herz und Perikard
Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist, sofern nicht im Kode enthalten, gesondert
zu kodieren (8-851 ff.)

5-370 Perikardiotomie und Kardiotomie
5-370.0  Perikarddrainage

5-370.1  Perikardiotomie

5-370.2  Adhasiolyse am Perikard

5-370.3  Kardiotomie
Inkl.: Thrombektomie
Fremdkorperentfernung

5-370.4  Epikardiale Inzision
5-370.5 Endokardiale Inzision
5-370.6  Epimyokardiale Inzision
5-370.x  Sonstige

5-370.y  N.n.bez.

5-371 Chirurgische ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen
5-371.3  Endokardial

.30 Durch unipolare konventionelle Radiofrequenzablation
.31 Durch unipolare gekihlte Radiofrequenzablation

.32 Durch bipolare Radiofrequenzablation

.33 Durch Kryoablation

.34 Durch Mikrowellenablation

.35 Durch Hochfrequenzultraschallablation

.36 Durch Laserablation

.3x Durch sonstige Energiequellen

5-371.4  Epikardial, offen chirurgisch
.40  Durch unipolare konventionelle Radiofrequenzablation
41 Durch unipolare gekuhlte Radiofrequenzablation
42 Durch bipolare Radiofrequenzablation
43 Durch Kryoablation
44 Durch Mikrowellenablation
45 Durch Hochfrequenzultraschallablation
46 Durch Laserablation
Ax Durch sonstige Energiequellen
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5-371.5

5-371.x
5-371.y
5-372

5-372.0

5-372.1
5-372.2
5-372.3
5-372.4
5-372.5
5-372.6
5-372.7
5-372.x
5-372.y
5-373

5-373.0
5-373.1
5-373.2
5-373.3
5-373.4
5-373.5
5-373.6
5-373.7

5-373.8

5-373.x
5-373.y
5-374

5-374.0
5-374.1
5-374.2
5-374.3
5-374.4

Epikardial, endoskopisch

.50  Durch unipolare konventionelle Radiofrequenzablation
.51 Durch unipolare gekuhlte Radiofrequenzablation

.52 Durch bipolare Radiofrequenzablation

.53 Durch Kryoablation

.54 Durch Mikrowellenablation

.55 Durch Hochfrequenzultraschallablation

.56 Durch Laserablation

.5x Durch sonstige Energiequellen

Sonstige
N.n.bez.

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie

Lokale Exzision, offen chirurgisch
Exkl.: Biopsie am Perikard durch Inzision (1-580.1)

Lokale Exzision, thorakoskopisch

Perikardektomie, partiell (Perikardfenster), offen chirurgisch
Perikardektomie, partiell (Perikardfenster), thorakoskopisch
Perikardektomie, subtotal

Perikardektomie, total (Dekortikation)
Perikardpatchentnahme

Destruktion

Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Herzens
Exzision am Vorhof

Exzision am Ventrikel

Partielle linksventrikulare Reduktionsplastik (Batista)
Resektion eines Aneurysmas, am Vorhof

Resektion eines Aneurysmas, am Ventrikel
MAZE-Verfahren (Alternative Verfahren)

Exzision am Reizleitungssystem, am Ventrikel

Destruktion am Reizleitungssystem, am Vorhof
Exkl.: Radiofrequenzablation durch Katheterisierung (8-835 ft.)

Destruktion am Reizleitungssystem, am Ventrikel
Exkl.: Radiofrequenzablation durch Katheterisierung (8-835 ff.)

Sonstige
N.n.bez.

Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens

Exkl.: Plastische Rekonstruktion des Herzseptums bei angeborenen Herzfehlern (5-356 ff.)

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist im Kode enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine in tiefer oder profunder Hypothermie erfolgt,
ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50, 8-851.51) zusétzlich anzugeben
Wenn die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine mit intraaortaler Ballonokklusion erfolgt,
ist der entsprechende Kode aus dem Bereich 8-851 ff. zusétzlich anzugeben

Naht des Perikardes (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion des Perikardes ohne Implantat
Plastische Rekonstruktion des Perikardes mit Implantat
Naht des Myokardes (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion des Myokardes ohne Implantat
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5-374.5

5-374.6
5-374.7
5-374.8

5-374.x
5-374.y
5-375

5-375.0
5-375.1
5-375.2
5-375.3
5-375.4
5-375.y
5-376

5-376.0

5-376.2

5-376.3

5-376.4

5-376.5
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Plastische Rekonstruktion des Myokardes mit Implantat
Exkl.: Plastische Rekonstruktion des Myokardes mit myokardialem Verankerungssystem (5-374.8)

Verschluss eines erworbenen Ventrikelseptumdefektes (z.B. nach Herzinfarkt)
Verschluss eines erworbenen Vorhofseptumdefektes

Plastische Rekonstruktion des Myokardes mit myokardialem Verankerungssystem
Exkl.: Minimalinvasive plastische Rekonstruktion des Myokardes mit myokardialem
Verankerungssystem, Hybrideingriff (5-37a.1)

Sonstige
N.n.bez.

Herz- und Herz-Lungen-Transplantation

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist im Kode enthalten
Wenn der Einsatz der Herz-Lungen-Maschine in tiefer oder profunder Hypothermie erfolgt,
ist der entsprechende Kode (8-851.40, 8-851.41, 8-851.50, 8-851.51) zusitzlich anzugeben
Wenn die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine mit intraaortaler Ballonokklusion erfolgt,
ist der entsprechende Kode aus dem Bereich 8-851 ff. zusétzlich anzugeben
Die Art der Konservierung von Organtransplantaten ist gesondert zu kodieren (5-939 ff.)

Herztransplantation, orthotop

Herztransplantation, heterotop (Assistenzherz)

Herz-Lungen-Transplantation (En-bloc)

Herz-Retransplantation wahrend desselben stationaren Aufenthaltes
Herz-Lungen-Retransplantation (En-bloc) wahrend desselben stationaren Aufenthaltes
N.n.bez.

Implantation und Entfernung eines herzunterstiitzenden Systems, offen chirurgisch
Exkl.: Perkutane Einfiihrung einer intraaortalen Ballonpumpe (8-839.0)
Endovaskulédre Implantation oder Entfernung einer extrakorporalen Zentrifugalpumpe zur
Kreislaufunterstiitzung (8-839.a ff.)
Endovaskulédre Implantation oder Entfernung einer parakorporalen pulsatilen
Membranpumpe mit integrierter Gegenpulsation zur Kreislaufunterstiitzung (8-839.b ff.)
Hinw..: Bei einem isolierten, nicht offen chirurgischen Pumpenwechsel ist der Kode entsprechend
der neu eingesetzten Pumpe zu wihlen
Die Anwendung der ECMO ist gesondert zu kodieren (8-852 ff.)

Intraaortale Ballonpumpe
Hinw.: Die Dauer der Behandlung mit einer intraaortalen Ballonpumpe ist gesondert zu kodieren (8-
83a.0 ff.)

.00 Implantation
.01 Entfernung

Extrakorporale Pumpe (z.B. Kreiselpumpe oder Zentrifugalpumpe), univentrikular
Hinw.: Die Dauer der Behandlung mit einer extrakorporalen univentrikularen Pumpe ist gesondert
zu kodieren (8-83a.1 ff.)

.20 Implantation, mit Sternotomie

.21 Entfernung, mit Sternotomie

.22 Isolierter Pumpenwechsel, nicht offen chirurgisch
.23 Implantation, transapikal

.24 Entfernung, transapikal

Extrakorporale Pumpe (z.B. Kreiselpumpe oder Zentrifugalpumpe), biventrikular
Hinw.: Die Dauer der Behandlung mit einer extrakorporalen biventrikuldren Pumpe ist gesondert zu
kodieren (8-83a.2 ff.)

.30 Implantation

.31 Entfernung

.33 Isolierter Pumpenwechsel einer Pumpe, nicht offen chirurgisch
.34 Isolierter Pumpenwechsel beider Pumpen, nicht offen chirurgisch

Intrakorporale Pumpe, univentrikular

40 Implantation
41 Entfernung

Intrakorporale Pumpe, biventrikular

.50 Implantation
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.51 Entfernung

5-376.6  Kunstherz (totaler Herzersatz)
.60 Implantation
.61 Entfernung
5-376.7  Parakorporale Pumpe, univentrikular
Exkl.: Zentrifugal- oder Kreiselpumpen zur Kurzzeitunterstiitzung (5-376.2 ft.)
.70 Implantation
.71 Entfernung
72 Isolierter Pumpenwechsel, nicht offen chirurgisch
5-376.8  Parakorporale Pumpe, biventrikular
Exkl.: Zentrifugal- oder Kreiselpumpen zur Kurzzeitunterstiitzung (5-376.3 ft.)
.80 Implantation
.81 Entfernung
.83 Isolierter Pumpenwechsel einer Pumpe, nicht offen chirurgisch
.84 Isolierter Pumpenwechsel beider Pumpen, nicht offen chirurgisch

5-376.9 Permanent implantierbares extra-aortales Herzunterstitzungssystem
.90 Implantation
91 Wechsel des Gesamtsystems

.92 Isolierter Wechsel der Verbindungsleitung
Hinw.: Die Verbindungsleitung enthilt die Luftleitung zur Manschette und das Kabel fiir die EKG-Elektrode

.93 Isolierter Wechsel der epikardialen EKG-Elektrode und der Verbindungsleitung
.94 Entfernung
.9x Sonstige

5-376.x  Sonstige
5-376.y  N.n.bez.

5-377 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-Rekorders
Inkl.:  Sonden bei den Kodes 5-377.1 bis 5-377.8
Hinw.: Die Verwendung eines Herzschrittmachers oder Defibrillators mit zusétzlicher Mess- oder
Stimulationsfunktion ist gesondert zu kodieren (5-377.f ff., 5-377.h {f.)
Die Verwendung eines MRT-fahigen Herzschrittmachers ist gesondert zu kodieren (5-934.0)

5-377.1  Schrittmacher, Einkammersystem
5-377.2  Schrittmacher, Zweikammersystem, mit einer Schrittmachersonde

5-377.3  Schrittmacher, Zweikammersystem, mit zwei Schrittmachersonden
.30 Ohne antitachykarde Stimulation
.31 Mit antitachykarder Stimulation
5-377.4  Schrittmacher, biventrikulare Stimulation [Dreikammersystem]
.40 Ohne Vorhofelektrode
41 Mit Vorhofelektrode

5-377.5 Defibrillator mit Einkammer-Stimulation
.50 Ohne atriale Detektion
.51 Mit atrialer Detektion

5-377.6  Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation

5-377.7  Defibrillator mit biventrikularer Stimulation
.70 Ohne Vorhofelektrode
71 Mit Vorhofelektrode

5-377.8  Ereignis-Rekorder

5-377.b  System zur nicht invasiven Uberwachung von AbstoRungsreaktionen nach
Herztransplantation
Inkl.: Intramyokardiales Elektrogramm (IMEG)
5-377.c  Isolierte Sondenimplantation, offen chirurgisch
.c0 Epikardial, linksventrikular
.c1 Epikardial, rechtsventrikular
.c2 Epithorakal
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5-377.d

5-377.f

5-377.9

5-377.h

5-377,
5-377.k

5-377.m

5-377.n

5-377.x
5-377.y
5-378
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Verwendung von Herzschrittmachern, Defibrillatoren oder Ereignis-Rekordern mit

automatischem Fernliberwachungssystem

Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Die Implantation oder der Wechsel eines
Herzschrittmachers, Defibrillators oder Ereignis-Rekorders sind gesondert zu kodieren

Verwendung von Defibrillatoren mit zusatzlicher Mess- oder spezieller Stimulationsfunktion

Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Die Implantation oder der Wechsel eines Defibrillators sind
gesondert zu kodieren

.fO Mit zusatzlicher Messfunktion fur das Lungenwasser

.1 Mit zusatzlichem Drucksensor zur nicht invasiven Messung des rechtsventrikularen Druckes
Inkl.:  Messung des Lungenwassers

f2 Mit zusatzlicher Messfunktion fir die Kontraktilitdt des Herzmuskels
f3 Mit zusatzlicher Funktion zum Monitoring der ST-Strecke

f4 Mit quadripolarer Stimulationsfunktion

fx Sonstige

Isolierte Sondenimplantation, endovaskular
.g0 Linksventrikular

.91 Rechtsventrikular

.g2 Rechtsatrial

Verwendung von Herzschrittmachern mit zusatzlicher Mess- oder spezieller

Stimulationsfunktion

Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Die Implantation oder der Wechsel eines Herzschrittmachers
sind gesondert zu kodieren

.hO Mit zusatzlicher Messfunktion fir das Lungenwasser

.h1 Mit quadripolarer Stimulationsfunktion

.hx Sonstige

Defibrillator mit subkutaner Elektrode

Intrakardialer Impulsgenerator

Hinw.: Der intrakardiale Impulsgenerator wird endovaskulér implantiert
Die Folgeimplantation eines intrakardialen Impulsgenerators ohne Entfernung des alten
intrakardialen Impulsgenerators ist mit diesem Kode und dem Kode 5-983 zu kodieren

Kabelloses Stimulationssystem
Inkl.: Kabelloses Stimulationssystem zur Resynchronisationstherapie (CRT)
.m0 Transmitter
Hinw.: Die Implantation der Batterie ist im Kode enthalten
.m1  Energieempfangende Elektrode, endokardial, linksventrikular
Hinw.: Die energieempfangende Elektrode wird endovaskuldr implantiert

System zur Stimulation des Leitungssystems

Inkl.:  Conduction System Pacing [CSP]
Stimulation des His-Biindels [His Bundle Pacing]
Stimulation der Tawara-Schenkel

.n0 Mit 2 Elektroden

.n1 Mit 3 Elektroden
.n2 Mit 1 Elektrode

Sonstige
N.n.bez.

Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und Defibrillators
Hinw.: Die Verwendung eines Herzschrittmachers oder Defibrillators mit zuséitzlicher Mess- oder
Stimulationsfunktion ist gesondert zu kodieren (5-377.f ff., 5-377.h ff.)
Die Verwendung eines MRT-fihigen Herzschrittmachers ist gesondert zu kodieren (5-934.0)
Mit Aggregat ist auch der Transmitter oder die Batterie eines kabellosen
Stimulationssystems gemeint
Mit Sonde ist auch eine energieempfangende Elektrode des kabellosen Stimulationssystems
gemeint
Die Entfernung bzw. der Wechsel eines intrakardialen Impulsgenerators wird als "Aggregat-
und Sondenentfernung" bzw. "Aggregat- und Sondenwechsel", die Lagekorrektur als
"Sondenkorrektur" kodiert
Der Systemtyp ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender
Liste zu kodieren:
1 Schrittmacher, Einkammersystem
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**5-378.0

5-378.1

**5-378.2

**5-378.3

**5-378.4

**5-378.5

**5-378.6

**5-378.7

**5-378.8

5-378.a

5-378.b

Schrittmacher, Zweikammersystem

Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation

Ereignis-Rekorder

Schrittmacher, biventrikuldre Stimulation [Dreikammersystem], ohne Vorhofelektrode
Schrittmacher, biventrikuldre Stimulation [Dreikammersystem], mit Vorhofelektrode
Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale Detektion

Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, mit atrialer Detektion

Defibrillator mit biventrikuldrer Stimulation, ohne Vorhofelektrode

Defibrillator mit biventrikuldrer Stimulation, mit Vorhofelektrode

Defibrillator mit subkutaner Elektrode

Intrakardialer Impulsgenerator

Kabelloses Stimulationssystem

Sonstige

X =S h O A0 O W N

Aggregatentfernung
[6. Stelle: 1,2,5,7,a-g,j,X]

Sondenentfernung

Hinw.: Die Sondenentfernung mit Laser und die Sondenentfernung mit sonstiger technischer
Unterstiitzung sind gesondert zu kodieren (5-378.a ff.)

.18  Schrittmacher

.19 Defibrillator

da Synchronisationssystem

.1b  Energieempfangende Elektrode eines kabellosen Stimulationssystems

Aggregat- und Sondenentfernung

[6. Stelle: 1,2,5,a-h,x]

Hinw.: Die Sondenentfernung mit Laser und die Sondenentfernung mit sonstiger technischer
Unterstiitzung sind gesondert zu kodieren (5-378.a ff.)

Sondenkorrektur
[6. Stelle: 1,2,5,a-j,X]

Lagekorrektur des Aggregats
[6. Stelle: 1,2,5,7,a-g,j,X]

Aggregatwechsel (ohne Anderung der Sonde)
[6. Stelle: 1,2,5,7,a-g,j,X]

Aggregat- und Sondenwechsel

[6. Stelle: 1,2,5,7,a-h,X]

Hinw.: Die Sondenentfernung mit Laser und die Sondenentfernung mit sonstiger technischer
Unterstiitzung sind gesondert zu kodieren (5-378.a ff.)

Sondenwechsel

[6. Stelle: 1,2,5,a-g,j,x]

Hinw.: Die Sondenentfernung mit Laser und die Sondenentfernung mit sonstiger technischer
Unterstiitzung sind gesondert zu kodieren (5-378.a ff.)

Kupplungskorrektur
[6. Stelle: 1,2,5,7,a-g,j,X]

Zusatzinformation fiir die Sondenentfernung
Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie diirfen nur gemeinsam mit den Kodes aus 5-378.1 ff., 5-
378.2 ff., 5-378.6 ff. und 5-378.7 ff. verwendet werden

.a0 Einsatz eines Excimer-Lasers

.az2 Einsatz eines elektrochirurgischen Dissektionsgerates

.a3 Einsatz einer mechanischen, kontrolliert drehenden Extraktionsschleuse
.a4 Einsatz von 1 intraluminalen expandierenden Extraktionshilfe

.ab Einsatz von 2 intraluminalen expandierenden Extraktionshilfen

.ab Einsatz von 3 oder mehr intraluminalen expandierenden Extraktionshilfen
.ax Einsatz sonstiger technischer Unterstitzung

Systemumstellung Herzschrittmacher auf Herzschrittmacher, Defibrillator oder
intrakardialen Impulsgenerator

.b0 Herzschrittmacher, Einkammersystem auf Herzschrittmacher, Zweikammersystem
.b1 Herzschrittmacher, Einkammersystem auf Herzschrittmacher, biventrikulare Stimulation

[Dreikammersystem], ohne Vorhofelektrode

.b2 Herzschrittmacher, Einkammersystem auf Herzschrittmacher, biventrikulare Stimulation

[Dreikammersystem], mit Vorhofelektrode
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5-378.c

5-378.d

5-378.x
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.b3 Herzschrittmacher, Zweikammersystem auf Herzschrittmacher, Einkammersystem
.b4 Herzschrittmacher, Zweikammersystem auf Herzschrittmacher, biventrikulare Stimulation

[Dreikammersystem], ohne Vorhofelektrode

.b5 Herzschrittmacher, Zweikammersystem auf Herzschrittmacher, biventrikulare Stimulation

[Dreikammersystem], mit Vorhofelektrode

.b6 Herzschrittmacher, biventrikuldre Stimulation [Dreikammersystem] auf Herzschrittmacher,

Einkammersystem

.b7 Herzschrittmacher, biventrikulare Stimulation [Dreikammersystem] auf Herzschrittmacher,

Zweikammersystem

.b8 Herzschrittmacher auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale Detektion
.b9 Herzschrittmacher auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, mit atrialer Detektion
.ba Herzschrittmacher auf Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation

.bb Herzschrittmacher auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, ohne Vorhofelektrode
.bc Herzschrittmacher auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, mit Vorhofelektrode
.bd Herzschrittmacher auf Defibrillator mit subkutaner Elektrode

.be Herzschrittmacher auf intrakardialen Impulsgenerator

.bx  Sonstige

Systemumstellung Defibrillator auf Defibrillator, Herzschrittmacher oder intrakardialen
Impulsgenerator

.c0 Defibrillator mit Einkammer-Stimulation auf Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation
.c1 Defibrillator mit Einkammer-Stimulation auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, ohne

Vorhofelektrode

.c2 Defibrillator mit Einkammer-Stimulation auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, mit Vorhofelektrode
.c3 Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale Detektion
.c4 Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, mit atrialer Detektion
.c5 Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, ohne

Vorhofelektrode

.c6 Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, mit

Vorhofelektrode

.c7 Defibrillator mit biventrikularer Stimulation auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale

Detektion

.c8 Defibrillator mit biventrikularer Stimulation auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, mit atrialer Detektion
.c9 Defibrillator mit biventrikularer Stimulation auf Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation

.ca Defibrillator auf Herzschrittmacher, Einkammersystem

.cb Defibrillator auf Herzschrittmacher, Zweikammersystem

.cc Defibrillator auf Herzschrittmacher, biventrikulare Stimulation [Dreikammersystem], ohne Vorhofelektrode
.cd Defibrillator auf Herzschrittmacher, biventrikulare Stimulation [Dreikammersystem], mit Vorhofelektrode
.ce Defibrillator auf Defibrillator mit subkutaner Elektrode

.cf Defibrillator mit subkutaner Elektrode auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale Detektion
.cg Defibrillator mit subkutaner Elektrode auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, mit atrialer Detektion

.ch Defibrillator mit subkutaner Elektrode auf Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation

.Cj Defibrillator mit subkutaner Elektrode auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, ohne Vorhofelektrode
.ck Defibrillator mit subkutaner Elektrode auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, mit Vorhofelektrode
.cm  Defibrillator auf intrakardialen Impulsgenerator

.CX Sonstige

Systemumstellung intrakardialer Impulsgenerator auf Herzschrittmacher oder Defibrillator

.do Intrakardialer Impulsgenerator auf Herzschrittmacher, Einkammersystem
.d1 Intrakardialer Impulsgenerator auf Herzschrittmacher, Zweikammersystem
.d2 Intrakardialer Impulsgenerator auf Herzschrittmacher, biventrikuldre Stimulation [Dreikammersystem], ohne

Vorhofelektrode

.d3 Intrakardialer Impulsgenerator auf Herzschrittmacher, biventrikulare Stimulation [Dreikammersystem], mit

Vorhofelektrode

.d4 Intrakardialer Impulsgenerator auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale Detektion
.d5 Intrakardialer Impulsgenerator auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, mit atrialer Detektion
.dé Intrakardialer Impulsgenerator auf Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation

.d7 Intrakardialer Impulsgenerator auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, ohne Vorhofelektrode
.d8 Intrakardialer Impulsgenerator auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, mit Vorhofelektrode
.d9 Intrakardialer Impulsgenerator auf Defibrillator mit subkutaner Elektrode

.dx Sonstige

Sonstige
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5-378.y
5-379

5-379.0
5-379.1

5-379.2

5-379.3

5-379.4

5-379.5
5-379.6

5-379.7
5-379.8

5-379.9

5-379.a
5-379.b
5-379.c

N.n.bez.

Andere Operationen an Herz und Perikard
Offene Herzmassage

Ligatur eines Herzohres

Inkl.:  Clip, Klammernahtgerét

Exkl.: Perkutan-transluminaler Verschluss eines Herzohres durch perkutan epikardial eingebrachte
Schlinge (8-837.s1)

Herzentnahme postmortal (zur Transplantation)

Hinw.: Dieser Kode ist auch zu verwenden, wenn die Leistung nicht abschlieBend erbracht wird
oder sich erst intraoperativ die Nichtverwendbarkeit des Organs fiir eine spétere
Transplantation herausstellt
Dieser Kode und der im Fall eines vorzeitigen Abbruchs dieses Eingriffs zusétzlich zu
kodierende Zusatzkode 5-995 werden nicht im Rahmen des Datensatzes nach § 301 SGB V
bzw. § 21 KHEntgG iibermittelt
Die Aufrechterhaltung der Homoostase fiir die postmortale Organspende ist im Kode
enthalten

Entnahme von Herzgewebe postmortal (zur Transplantation)

Hinw.: Dieser Kode ist auch zu verwenden, wenn die Leistung nicht abschlieBend erbracht wird
oder sich erst intraoperativ die Nichtverwendbarkeit des Organs fiir eine spétere
Transplantation herausstellt
Dieser Kode und der im Fall eines vorzeitigen Abbruchs dieses Eingriffs zusétzlich zu
kodierende Zusatzkode 5-995 werden nicht im Rahmen des Datensatzes nach § 301 SGB V
bzw. § 21 KHEntgG iibermittelt
Die Aufrechterhaltung der Homoostase fiir die postmortale Organspende ist im Kode
enthalten

Herz-Lungen-Entnahme postmortal (zur Transplantation)

Hinw..: Dieser Kode ist auch zu verwenden, wenn die Leistung nicht abschlieBend erbracht wird
oder sich erst intraoperativ die Nichtverwendbarkeit des Organs fiir eine spétere
Transplantation herausstellt
Dieser Kode und der im Fall eines vorzeitigen Abbruchs dieses Eingriffs zusétzlich zu
kodierende Zusatzkode 5-995 werden nicht im Rahmen des Datensatzes nach § 301 SGB V
bzw. § 21 KHEntgG iibermittelt
Die Aufrechterhaltung der Homdostase fiir die postmortale Organspende ist im Kode
enthalten

Reoperation

Kardiomyoplastie
Exkl.: Préakonditionierte und elektrostimulierte Kardiomyoplastie (5-379.c ff.)

Implantation oder Entfernung eines aufieren Myokardunterstitzungssystems
Implantation, Wechsel oder Revision eines myokardmodulierenden Systems [CCM]

.80 Implantation oder Wechsel eines Systems mit VVorhofelektrode
.81 Revision eines Systems mit Vorhofelektrode

.82 Implantation oder Wechsel eines Systems ohne Vorhofelektrode
.83  Revision eines Systems ohne Vorhofelektrode

Implantation, Wechsel oder Entfernung eines epikardialen Ventrikel-
Unterstitzungssystems

.90 Implantation oder Wechsel
91 Entfernung

Anlage eines apikoaortalen Conduits mit bioklappentragender Gefaliprothese
Anpassung eines dynamischen Anuloplastieringes

Prakonditionierte und elektrostimulierte Kardiomyoplastie
Exkl.: Sondenimplantation zur externen Prastimulation (Prikonditionierung) fiir die
Kardiomyoplastie (5-859.4 ff.)

.c0 Anlage mit Implantation eines Muskelstimulators
.c1 Wechsel eines Muskelstimulators

.c2 Revision ohne Neuanlage von Elektroden

.c3 Revision mit Neuanlage von Elektroden
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5-379.d  Offen chirurgische Entfernung von Implantaten aus Herz oder Koronargefalien
Inkl.:  Entfernung von Stents und Okkludern
Exkl.: Offen chirurgische Entfernung von Kaniilen fiir die Anwendung eines extrakorporalen (herz-
und) lungenunterstiitzenden Systems (5-37b.3 ff.)

5-379.x  Sonstige
5-379.y  N.n.bez.

5-37a Minimalinvasive Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens
5-37a.0  Transarterielle Implantation eines ventrikularen Partitionierungsimplantates

5-37a.1  Plastische Rekonstruktion des Myokardes mit myokardialem Verankerungssystem,
Hybrideingriff
Exkl.: Plastische Rekonstruktion des Myokardes mit myokardialem Verankerungssystem (5-374.8)
Hinw.: Die Mini-Thorakotomie ist im Kode enthalten
Unter Hybrideingriff wird in diesem Fall die Kombination von minimalinvasiv
chirurgischem und endovaskuldrem Eingriff verstanden

5-37a.x  Sonstige
5-37a.,y  N.n.bez.

5-37b Offen chirurgische Implantation und Entfernung von Kaniilen fiir die Anwendung
eines extrakorporalen (herz- und) lungenunterstiitzenden Systems mit
Gasaustausch
Hinw.: Die Anwendung der ECMO oder der minimalisierten Herz-Lungen-Maschine ist gesondert
zu kodieren (8-852 ff.)
Die Differenzierung in zentrale und periphere Geféle erfolgt nach der Eintrittsstelle der
Kaniile

5-37b.0  Offen chirurgische Implantation von Kanilen in das Herz und/oder zentrale Gefalle
Hinw.: Der Zugang erfolgt liber eine Sterno- oder Thorakotomie

.00 1 Kanle
.01 2 Kandlen
.02 3 oder mehr Kaniilen
5-37b.1  Offen chirurgische Implantation von Kanilen in periphere Gefalle ohne Gefalprothese
Hinw.: Der Zugang erfolgt liber eine offen chirurgische Freilegung des Gefélies
.10 1 Kanile
1 2 Kandilen
12 3 oder mehr Kaniilen
5-37b.2  Offen chirurgische Implantation von Kanilen in periphere Gefalle mit GefalRprothese
Hinw..: Der Zugang erfolgt liber eine offen chirurgische Freilegung des Gefélies
.20 1 Kaniile
.21 2 Kandlen
.22 3 oder mehr Kaniilen

5-37b.3  Offen chirurgische Entfernung von Kaniilen
.30 1 Kaniile
.31 2 Kanilen
.32 3 oder mehr Kantilen
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Operationen an den BlutgefaRen
(5-38...5-39)

Exkl.:

Hinw.:

Operationen an den Koronargefaf3en (5-36)

Operationen an intrakraniellen Blutgeféaen (5-025 ff., 5-026 ff., 5-027 ff.)
Operationen an intraspinalen Blutgefdfen (5-037 ff.)
(Perkutan-)transluminale GefaBinterventionen (8-836 ft.)

Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff.)

Die Anwendung von minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich
zu kodieren (5-986 ff.)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusitzlich zu
kodieren (5-981)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)

Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusétzlich zu kodieren (5-995)

Die Implantation von Stents (8-84) und die Ballon-Angioplastie (8-836.0 ff.) sind gesondert zu kodieren
Die Anwendung der Hybridchirurgie ist gesondert zu kodieren (5-98a.0)

Die intraoperative Anwendung eines Embolieprotektionssystems ist gesondert zu kodieren (5-39a.0)

Die Art der Beschichtung von GefaBBprothesen ist gesondert zu kodieren (5-938 ff.)

Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die Kodes 5-380 ff. bis 5-383 ff., 5-386 ff., 5-388 ff., 5-389 ff., 5-
395 ff. bis 5-397 {f., 5-39b ff. und 5-39c¢ ff. nach folgender Liste zu kodieren:

.0 Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals

.00 A. carotis n.n.bez.

.01« A. carotis communis mit Sinus caroticus
.02+> A. carotis interna extrakraniell

.03 A. carotis externa

.04 A. vertebralis extrakraniell

.05 A. carotis, Stent

.06 GefiBprothese

.0x<> Sonstige

1 Arterien Schulter und Oberarm
dle Al axillaris

.12 A. brachialis

13— GefiaBprothese

.1x< Sonstige

2 Arterien Unterarm und Hand
20« A.ulnaris

21 Arcus palmaris profundus
22« Arcus palmaris superficialis
23 Aa. digitales palmares communes
24« A.radialis

.25+ R. carpalis palmaris

26 R. carpalis dorsalis

27« A. princeps pollicis

28 GefaBprothese

2x«> Sonstige
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.30
31
32
.33
34
.35
3x

40—
Al
A2
43
44

Axe>

Sle
Sle
S3e
S4e
S5
56

Sxe>

.60
.61
.62
.63
.64
.65
.66
.67

6X>

70
Tle
TN
T3

X

80
8le
82
83
B4
85«
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Aorta

Aorta ascendens
Arcus aortae

Aorta thoracica
Aorta abdominalis
Aorta, Stent
GefaBprothese
Sonstige

Arterien thorakal
A. subclavia
Truncus brachiocephalicus
A. pulmonalis
Gefalprothese
Truncus pulmonalis
Sonstige

Arterien abdominal und pelvin
Aa. lumbales

A. iliaca n.n.bez.

A. iliaca communis
A. iliaca externa

A. iliaca interna
Gefalprothese
Sonstige

Arterien viszeral
Truncus coeliacus
A. hepatica

. gastrica

. lienalis

. renalis

> > P

. mesenterica superior
A. mesenterica inferior
GefaBprothese

Sonstige

Arterien Oberschenkel
A. femoralis

A. profunda femoris

A. poplitea
GefaBprothese

Sonstige

Arterien Unterschenkel und Fuf3
A. tibialis anterior

Aa. recurrentes

A. dorsalis pedis

A. tibialis posterior

A. fibularis

A. plantaris medialis
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.86 A. plantaris lateralis
.87 GefaBprothese
.8x— Sonstige

9 Tiefe Venen

9le V. jugularis

92 V. pulmonalis
93« V.subclavia

94« V. axillaris

.95« V. brachiocephalica
96 V. cava superior

.97 V. cava inferior

98« V. iliaca communis
99« V.iliaca externa

9a«< V. iliaca interna

9be V. femoralis

9c— V. poplitea

.9d V. portae

e V. gastrica

9f V. lienalis

9g V. mesenterica superior
.9h V. mesenterica inferior

.9 Vv. hepaticae

9ke> V. renalis

9me  GefidBprothese

.9x«> Sonstige

.a Oberfliachliche Venen
a0«  Kopf, extrakraniell und Hals
.al«  Schulter und Oberarm
.a2+> Unterarm und Hand
.a3«<> Thorakal

.a4<> Abdominal

.a5< Oberschenkel

.a6 Unterschenkel und Fuf3
.a7< GefaBprothese

.ax<> Sonstige

X<  Sonstige

y N.n.bez.

Inzision, Exzision und Verschluss von Blutgefifen

5-380 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefaBen
Inkl.:  Fremdkorperentfernung
Exploration

Hinw.: Die Inzision, Embolektomie und Thrombektomie aus Gefalprothesen sind in der 5. Stelle
entsprechend der Region fiir den proximalen Anschluss und in der 6. Stelle mit dem
jeweiligen Kode fiir die GefdBiprothese zu kodieren
Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle
nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren

**5-380.0  Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals
[6. Stelle: 0-6,x]
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**5-380.1 Arterien Schulter und Oberarm

[6. Stelle: 1-3,x]
**5-380.2  Arterien Unterarm und Hand
[6. Stelle: 0-8,x]
**5-380.3 Aorta
[6. Stelle: 0-5,x]
**5-380.4  Arterien thorakal
[6. Stelle: 0-3,x]
**5-380.5  Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 1-6,X]
**5-380.6  Arterien viszeral
[6. Stelle: 0-7,x]
**5-380.7  Arterien Oberschenkel
[6. Stelle: 0-3,x]
**5-380.8  Arterien Unterschenkel und Ful}
[6. Stelle: 0-7,x]
**5-380.9 Tiefe Venen
[6. Stelle: 1-m,x]
**5-380.a  Oberflachliche Venen
[6. Stelle: 0-7,x]

5-380.x<> Sonstige
5-380.y  N.n.bez.

5-381 Endarteriektomie

Inkl.: Anbringen eines Patches
Thrombendarteriektomie

Exkl.: Endartericktomie der Koronararterien (5-360.0)

Hinw.: Die intraoperative Anlage eines temporiren arterio-arteriellen Shuntes ist gesondert zu
kodieren (5-393.9)
Die Endartericktomie aus GefdBprothesen ist in der 5. Stelle entsprechend der Region fiir
den proximalen Anschluss und in der 6. Stelle mit dem jeweiligen Kode fiir die
Gefalprothese zu kodieren
Die néhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle
nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren

**5-381.0  Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals

[6. Stelle: 0-6,x]

**5-381.1  Arterien Schulter und Oberarm
[6. Stelle: 1-3,x]

**5-381.2  Arterien Unterarm und Hand
[6. Stelle: 0,4,8,X]

**5-381.3  Aorta
[6. Stelle: 0-3,5,x]

**5-381.4  Arterien thorakal
[6. Stelle: 0-3,X]

**5-381.5  Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 1-6,x]

**5-381.6  Arterien viszeral
[6. Stelle: 0-7,x]

**5-381.7  Arterien Oberschenkel
[6. Stelle: 0-3,x]

**5-381.8  Arterien Unterschenkel und Fuf}
[6. Stelle: 0,2-4,7 ]

5-381.x<> Sonstige
5-381.y  N.n.bez.
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5-382

**5-382.0
**5-382.1
**5-382.2
**5-382.3
**5-382.4
**5-382.5
**5-382.6
**5-382.7
**5-382.8
**5-382.9
**5-382.a

5-382.x<>
5-382.y
5-383

**5-383.0
**5-383.1
**5-383.2
**5-383.4

**5-383.5

Resektion von BlutgefiBen mit Reanastomosierung

Inkl.: Resektion eines Aneurysmas

Fensterung (partielle Resektion der Dissektionsmembran) an der Aorta
Hinw.: Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle

nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren

Die Verwendung eines GefdBkopplers zur mikrovaskuldren Anastomosierung ist gesondert

zu kodieren (5-98c.7 ff.)

Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals

[6. Stelle: 0-4,x]

Arterien Schulter und Oberarm
[6. Stelle: 1,2,x]

Arterien Unterarm und Hand
[6. Stelle: 0,4,x]

Aorta

[6. Stelle: 0,2,3,X]

Arterien thorakal

[6. Stelle: 0-2,x]

Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 3-5,x]

Arterien viszeral

[6. Stelle: 0-6,x]

Arterien Oberschenkel

[6. Stelle: 0-2,x]

Arterien Unterschenkel und Fuf}
[6. Stelle: 0,2-4,x]

Tiefe Venen

[6. Stelle: 1-k,x]

Oberflachliche Venen

[6. Stelle: 0-2,5,6,x]

Sonstige

N.n.bez.

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefaRen

Inkl.: Resektion eines Aneurysmas

Exkl.: Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta (5-384 ff.)

Ausschaltungsoperation bei Aneurysmen (Bypass-Anastomose) (5-393 ff.)
Endovaskulédre Implantationen von Stent-Prothesen zur Ausschaltung von Aneurysmen (5-

38a ff))

Hinw.: Die Verwendung einer intraoperativ angefertigten Gefal3prothese ist zusétzlich zu kodieren

(5-39a.4)

Die Verwendung eines dezellularisierten Allotransplantates ist zusdtzlich zu kodieren (5-

930.22)

Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle

nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren

Die Verwendung eines GefdBkopplers zur mikrovaskuldren Anastomosierung ist zusétzlich

zu kodieren (5-98c.7 ft.)

Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals

[6. Stelle: 0-3,x]

Arterien Schulter und Oberarm
[6. Stelle: 1,2,x]

Arterien Unterarm und Hand
[6. Stelle: 0,4,x]

Arterien thorakal

[6. Stelle: 0-2,4,X]

Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 2-5,x]
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**5-383.6  Arterien viszeral
[6. Stelle: 0-6,x]

**5-383.7  Arterien Oberschenkel
[6. Stelle: 0-2,x]

**5-383.8  Arterien Unterschenkel und Ful}
[6. Stelle: 0,3,4,X]
**5-383.9 Tiefe Venen
[6. Stelle: 1-k,x]
**5-383.a  Oberflachliche Venen
[6. Stelle: 0-2,5,6,x]
5-383.x<> Sonstige
5-383.y  N.n.bez.

5-384 Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta
Hinw.: Die Verwendung einer intraoperativ angefertigten Gefal3prothese ist zusétzlich zu kodieren
(5-39a.4)
Die Verwendung eines dezellularisierten Allotransplantates ist zusdtzlich zu kodieren (5-
930.22)
Die Art der Prothese ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach
folgender Liste zu kodieren:

1 Mit Rohrprothese
2 Mit Rohrprothese bei Aneurysma
3 Mit Bifurkationsprothese biiliakal
4 Mit Bifurkationsprothese biiliakal bei Aneurysma
5 Mit Bifurkationsprothese bifemoral
6 Mit Bifurkationsprothese bifemoral bei Aneurysma
X Sonstige
**5-384.0  Aorta ascendens
[6. Stelle: 1,2,X]

Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist gesondert zu kodieren (8-851 ff.)

**5-384.1  Aorta ascendens mit Reimplantation der Koronararterien
[6. Stelle: 1,2,x]
Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist gesondert zu kodieren (8-851 ff.)

**5-384.3  Aorta thoracica
[6. Stelle: 1,2,x]

**5-384.4  Aorta thoracoabdominalis
**5-384.5  Aorta abdominalis, n.n.bez.

**5-384.6  Aorta abdominalis, suprarenal
Hinw..: Diese Kodes sind bei der Abklemmung der Aorta oberhalb einer oder beider Nierenarterien
zu verwenden

**5-384.7  Aorta abdominalis, infrarenal
5-384.8 Aorta ascendens, Aortenbogen oder Aorta descendens mit Hybridprothese

**5-384.d  Aortenbogen, aufsteigender Teil
[6. Stelle: 1,2,x]
Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist gesondert zu kodieren (8-851 ff.)

**5-384.e  Aortenbogen, absteigender Teil
[6. Stelle: 1,2,x]
Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist gesondert zu kodieren (8-851 ff.)

**5-384.f  Gesamter Aortenbogen
[6. Stelle: 1,2,x]
Hinw.: Die Anwendung der Herz-Lungen-Maschine ist gesondert zu kodieren (8-851 ff.)

**5-384.x  Sonstige
5-384.y  N.n.bez.
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5-385

5-385.0<
5-385.1
5-385.2<
5-385.3
5-385.4<
5-385.5<
5-385.6
**5-385.7
**5-385.8

**5-385.9
**5-385.b

*+5.385.¢
*+5.385.d
**5.385.¢
**5.385.f
**5.385.g
*+5.385.h
**5.385]

*+5.385.k

**5-385.x
5-385.y

Entfernung und Verschluss von Varizen

Hinw.: Die Lokalisation ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender

Liste zu kodieren:

0 V. saphena magna

4 Vv. saphenae magna et parva

8 Vv. saphenae magna et accessoria(e)

9+ Vv. saphenae magna et accessoria(e) et parva

a<> V.saphena parva

b« V(v). saphena(e) accessoria(e)
c Vv. perforantes

de Seitenastvene

x> Sonstige

Lokale Sklerotherapie (durch Injektion)
Umstechung

Lokale Exzision

Inzision eines Varixknotens

Transkutaner Verschluss der Vv. perforantes (als selbstandiger Eingriff)

Endoskopischer Verschluss der Vv. perforantes (als selbstandiger Eingriff)

Endoskopischer Verschluss der Vv. perforantes mit Fasziotomie (als selbstédndiger Eingriff)

Crossektomie und Exhairese
[6. Stelle: 0,4,8-b,x]

Inkl.: Phlebektomie und/oder Verschluss von Vv. perforantes

(Isolierte) Crossektomie
[6. Stelle: 0,4,8-b,x]

Exhairese (als selbstandiger Eingriff)

Endoluminale Radiofrequenzablation
[6. Stelle: 0,4,8-c,x]

Endoluminale Rotationsablation mit gleichzeitiger Sklerosierung

[6. Stelle: 0,4,8-c,x]

(Isolierte) Rezidivcrossektomie
[6. Stelle: 0,4,8-b,x]

Venenokklusion durch Venenkleber
[6. Stelle: 0,4,8-c,x]
Inkl.: N-Butyl-2-Cyanoacrylat [N-BCA], Enbucrilat

Duplexsonographische Schaumsklerosierung

Endovendse Lasertherapie [EVLT]
[6. Stelle: 0,4,8-¢,X]

Endovendse Lasertherapie [EVLT], bei Rezidiv
[6. Stelle: 0,4,8-b,x]

Endoluminale Radiofrequenzablation, bei Rezidiv
[6. Stelle: 0,4,8-b,x]

Rezidivcrossektomie und Exhairese
[6. Stelle: 0,4,8-b,x]

Sonstige
N.n.bez.
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5-386 Andere Exzision von (erkrankten) BlutgefaRen und Transplantatentnahme

Inkl.: Exzision eines Aneurysmas

Exkl.: Endoskopische Entnahme eines Gefides zur Transplantation (5-38b ft.)

Hinw.: Die Art der Konditionierung von entnommenen Gefd3en zur Transplantation ist gesondert
zu kodieren (5-93a ff.)
Die néhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle
nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren
Die Verwendung eines GefaBkopplers zur mikrovaskuldren Anastomosierung ist gesondert
zu kodieren (5-98c.7 ft.)

**5-386.0  Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals

[6. Stelle: 0-5,x]

**5-386.1  Arterien Schulter und Oberarm
[6. Stelle: 1,2,x]

**5-386.2  Arterien Unterarm und Hand
[6. Stelle: 0-7,x]

**5-386.3  Aorta
[6. Stelle: 0-4,x]

**5-386.4  Arterien thorakal
[6. Stelle: 0-2,X]

**5-386.5  Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 1-5,x]

**5-386.6  Arterien viszeral
[6. Stelle: 0-6,X]

**5-386.7  Arterien Oberschenkel
[6. Stelle: 0-2,x]

**5-386.8  Arterien Unterschenkel und Fufl}
[6. Stelle: 0-6,x]

**5-386.9 Tiefe Venen
[6. Stelle: 1-k,x]

**5-386.a  Oberflachliche Venen
[6. Stelle: 0-6,x]

5-386.x<> Sonstige
5-386.y  N.n.bez.

5-387 Ligatur und Teilverschluss der Vena cava
5-387.0  Ligatur
5-387.1  Clippen

5-387.2  Einflhrung eines Antiembolie-Schirmes, offen chirurgisch
Exkl.: Perkutan-transluminale Einfiihrung eines Antiembolie-Schirmes (8-839.1 ff.)

5-387.x  Sonstige
5-387.y  N.n.bez.

5-388 Naht von Blutgefidfen
Hinw.: Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle
nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren

Die Verwendung eines Gefafkopplers zur mikrovaskuldren Anastomosierung ist gesondert
zu kodieren (5-98¢.7 ff.)

**5-388.0  Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals
[6. Stelle: 0-5,x]

**5-388.1  Arterien Schulter und Oberarm
[6. Stelle: 1,2,x]

**5-388.2  Arterien Unterarm und Hand
[6. Stelle: 0-4,x]

**5-388.3  Aorta
[6. Stelle: 0-3,x]
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**5-388.4
**5-388.5
**5-388.6
**5-388.7
**5-388.8
**5-388.9
**5-388.a

5-388.x<>
5-388.y
5-389

**5-389.0
**5-389.1
**5-389.2
**5-389.3
**5-389.4
**5-389.5
**5-389.6
**5-389.7
**5-389.8
**5-389.9
**5-389.a

5-389.x
5-389.y

Arterien thorakal
[6. Stelle: 0-2,x]

Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 1-5,x]

Arterien viszeral
[6. Stelle: 0-6,x]

Arterien Oberschenkel
[6. Stelle: 0-2,x]

Arterien Unterschenkel und Ful®
[6. Stelle: 0,2-4,x]

Tiefe Venen
[6. Stelle: 1-k,x]

Oberflachliche Venen
[6. Stelle: 0-2,4-6,X]

Sonstige
N.n.bez.

Anderer operativer Verschluss an BlutgefidRen

Inkl.: Ligatur von Blutgefaf3en

Exkl.: Delay-Operation vor autogener Brustrekonstruktion (5-399.f)

Hinw.: Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle

nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren
Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals

[6. Stelle: 0-5,]

Arterien Schulter und Oberarm
[6. Stelle: 1,2,x]

Arterien Unterarm und Hand
[6. Stelle: 0-7,x]

Aorta

[6. Stelle: 0-4,x]

Arterien thorakal

[6. Stelle: 0-2,x]

Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 1-5,x]

Arterien viszeral

[6. Stelle: 0-6,x]

Arterien Oberschenkel

[6. Stelle: 0-2,]

Arterien Unterschenkel und Fuf}
[6. Stelle: 0-6,x]

Tiefe Venen

[6. Stelle: 1-k,x]

Oberflachliche Venen

[6. Stelle: 0-6,x]

Sonstige

N.n.bez.
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5-38a

5-38a.0
5-38a.4

5-38a.7

5-38a.8

206/662

Endovaskulare Implantation von Stent-Prothesen

Inkl.:

Ausschaltung von arteriellen Aneurysmen
Anwendung eines Embolieprotektionssystems
Perkutan-transluminale Einbringung von Stent-Prothesen (Stent-Graft) in die Aorta

Hinw..: Jede Stent-Prothese ist gesondert zu kodieren mit Ausnahme der iliakalen Stent-Prothesen

ohne Seitenarm. Hier ist die Anzahl der Stent-Prothesen zu verschliisseln

Die zusétzliche Verwendung von nicht gro8lumigen Stent-Prothesen zur Versorgung
thorakaler oder abdominaler Geféalabgénge ist gesondert zu kodieren (8-842 ff.)

Zu den Offnungen zihlen Seitenarme und Fenster. Der Scallop (Mulde am
Prothesenoberrand) gilt nicht als Offnung

Die Verwendung einer patientenindividuell hergestellten Stent-Prothese ist gesondert zu
kodieren (5-38a.w ff.)

Ein GefdBverschluss durch Naht/Clip oder perkutanes Nahtsystem ist nicht gesondert zu
kodieren

Das Hybridverfahren ist gesondert zu kodieren (5-38a.a, 5-38a.b)

Aorta n.n.bez.

Arterien Becken

A1

A2

43
44
46
47
.48
49

Stent-Prothese, iliakal mit Seitenarm

Exkl.:  Versorgung eines iliakalen GefaBabganges in Chimney-Technik (5-38a.42)

Stent-Prothese, mit Versorgung eines GefaRabganges in Chimney-Technik

Inkl.:  Stent-Prothese mit Versorgung eines Gefalabganges in Schnorchel-Technik, in Periskop-Technik, in
Sandwich-Technik oder in Parallelgraft-Technik

Hinw.: Dieser Kode ist fiir die gleichzeitige Implantation einer Stent-Prothese in die A. iliaca communis und einer
kleinlumigen Stent-Prothese in die A. iliaca interna zu verwenden

1 Stent-Prothese, iliakal ohne Seitenarm

2 Stent-Prothesen, iliakal ohne Seitenarm

3 Stent-Prothesen, iliakal ohne Seitenarm

4 Stent-Prothesen, iliakal ohne Seitenarm

5 Stent-Prothesen, iliakal ohne Seitenarm

6 oder mehr Stent-Prothesen, iliakal ohne Seitenarm

Aorta thoracica

Inkl.:

Aorta ascendens, Aortenbogen

Hinw.: Die Verwendung von mehreren aortalen Stent-Prothesen ist gesondert zu kodieren (5-38a.v

.70
.7b
.7c
.7d
Te

N

7Xx

ff)

Stent-Prothese, ohne Offnung

Stent-Prothese, mit 1 Offnung

Stent-Prothese, mit 2 Offnungen

Stent-Prothese, mit 3 oder mehr Offnungen

Stent-Prothese, mit Versorgung eines GefalRabganges in Chimney-Technik

Inkl.:  Stent-Prothese mit Versorgung eines Gefalabganges in Schnorchel-Technik, in Periskop-Technik, in
Sandwich-Technik oder in Parallelgraft-Technik

Hinw.: Dieser Kode ist fiir die gleichzeitige Implantation einer groSlumigen Stent-Prothese in die Aorta thoracica und
einer kleinlumigen Stent-Prothese in den Seitenast zu verwenden

Stent-Prothese, mit Versorgung von zwei oder mehr GefaRabgangen in Chimney-Technik

Inkl.:  Stent-Prothese mit Versorgung von GefdBabgingen in Schnorchel-Technik, in Periskop-Technik, in
Sandwich-Technik oder in Parallelgraft-Technik

Hinw.: Dieser Kode ist fiir die gleichzeitige Implantation einer groBlumigen Stent-Prothese in die Aorta thoracica und
von kleinlumigen Stent-Prothesen in die Seitenéste zu verwenden

Sonstige

Aorta thoracoabdominalis
Hinw.: Die Verwendung von mehreren aortalen Stent-Prothesen ist gesondert zu kodieren (5-38a.v

.80
.8c
.8d
.8e
.8f

ff.)
Die zusétzliche Verwendung von iliakalen Stent-Prothesen ist gesondert zu kodieren (5-
38a.4 1)
Die Art des Endes der untersten aortalen Prothese ist gesondert zu kodieren (5-38a.u ff.)
Stent-Prothese, ohne Offnung
Stent-Prothese, mit 1 Offnung
Stent-Prothese, mit 2 Offnungen
Stent-Prothese, mit 3 Offnungen
Stent-Prothese, mit 4 oder mehr Offnungen
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.89

.8h

.8x

Stent-Prothese, mit Versorgung eines Gefallabganges in Chimney-Technik

Inkl.:  Stent-Prothese mit Versorgung eines Geféflabganges in Schnorchel-Technik, in Periskop-Technik, in
Sandwich-Technik oder in Parallelgraft-Technik

Hinw.: Dieser Kode ist fiir die gleichzeitige Implantation einer grolumigen Stent-Prothese in die Aorta
thoracoabdominalis und einer kleinlumigen Stent-Prothese in den Seitenast zu verwenden

Stent-Prothese, mit Versorgung von zwei oder mehr GefalRabgangen in Chimney-Technik

Inkl.:  Stent-Prothese mit Versorgung von Gefédfabgéngen in Schnorchel-Technik, in Periskop-Technik, in
Sandwich-Technik oder in Parallelgraft-Technik

Hinw.: Dieser Kode ist fiir die gleichzeitige Implantation einer grolumigen Stent-Prothese in die Aorta
thoracoabdominalis und von kleinlumigen Stent-Prothesen in die Seitenédste zu verwenden

Sonstige

5-38a.9 V. cava

.90
91

92

.9x

Stent-Prothese ohne Klappenfunktion

Stent-Prothese mit Klappenfunktion, monokaval

Hinw.: Eine singuldre Stent-Prothese mit einem klappentragenden Element wird beide Vv. cavae tibergreifend
implantiert

Stent-Prothese mit Klappenfunktion, bikaval

Hinw.: Je eine klappentragende Stent-Prothese wird getrennt sowohl in V. cava superior als auch in V. cava inferior
implantiert

Sonstige

5-38a.a  Bei Hybridverfahren an Aorta ascendens, Aortenbogen oder Aorta thoracica
Hinw..: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Jede verwendete Stent-Prothese ist gesondert zu kodieren

Ein Kode aus diesem Bereich ist bei der Implantation von einer oder mehreren Stent-
Prothese(n) bei ein- oder mehrzeitigem Hybrideingriff wihrend eines stationdren
Aufenthaltes zu verwenden. Die Anlage des Bypasses (Debranching), z.B. an den
supraaortalen Asten, ist gesondert zu kodieren

Der Ursprung der Revaskularisation fiir das Debranching als offenes Verfahren muss nicht
direkt an der Aorta liegen, die Transposition von Blutgefidlen (5-396 ff.) zahlt nicht als
Bypass

5-38a.b  Bei Hybridverfahren an der Aorta thoracoabdominalis
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Jede verwendete Stent-Prothese ist gesondert zu kodieren

Ein Kode aus diesem Bereich ist bei der Implantation von einer oder mehreren Stent-
Prothese(n) bei ein- oder mehrzeitigem Hybrideingriff wihrend eines stationdren
Aufenthaltes zu verwenden. Die Anlage des Bypasses (Debranching), z.B. an der A. iliaca,
ist gesondert zu kodieren

Der Ursprung der Revaskularisation fiir das Debranching als offenes Verfahren muss nicht
direkt an der Aorta liegen, die Transposition von Blutgefidflen (5-396 ff.) zahlt nicht als
Bypass

5-38a.c  Aorta abdominalis
Hinw.: Reicht die aortale Stent-Prothese kranial iiber den Truncus coeliacus hinaus und wird dieser

.c0
.c1
.c2
.c3
.c4

.c5

.CX

mit einer Stent-Prothese versorgt, ist eine thorakoabdominale Stent-Prothese zu kodieren (5-
38a.8 ff.)
Die Verwendung von mehreren aortalen Stent-Prothesen ist gesondert zu kodieren (5-38a.v
ff.)
Die zusétzliche Verwendung von iliakalen Stent-Prothesen ist gesondert zu kodieren (5-
38a.4 ff.)
Die Art des Endes der untersten aortalen Prothese ist gesondert zu kodieren (5-38a.u ff.)
Stent-Prothese, ohne Offnung
Stent-Prothese, mit 1 Offnung
Stent-Prothese, mit 2 Offnungen
Stent-Prothese, mit 3 oder mehr Offnungen
Stent-Prothese, mit Versorgung eines Gefallabganges in Chimney-Technik
Inkl.:  Stent-Prothese mit Versorgung eines Gefdlabganges in Schnorchel-Technik, in Periskop-Technik, in
Sandwich-Technik oder in Parallelgraft-Technik
Hinw.: Dieser Kode ist fiir die gleichzeitige Implantation einer grolumigen Stent-Prothese in die Aorta abdominalis
und einer kleinlumigen Stent-Prothese in den Seitenast zu verwenden
Stent-Prothese, mit Versorgung von zwei oder mehr GefalRabgangen in Chimney-Technik
Inkl.:  Stent-Prothese mit Versorgung von GefiBabgingen in Schnorchel-Technik, in Periskop-Technik, in
Sandwich-Technik oder in Parallelgraft-Technik
Hinw.: Dieser Kode ist fiir die gleichzeitige Implantation einer grolumigen Stent-Prothese in die Aorta abdominalis
und von kleinlumigen Stent-Prothesen in die Seitendste zu verwenden

Sonstige
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5-38a.u  Art des Endes der untersten Stent-Prothese

Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Die durchgefiihrten Eingriffe sind gesondert zu kodieren
Mit diesen Kodes ist zu dokumentieren, wie die unterste Stent-Prothese in der Aorta endet
Die zusétzliche Verwendung von iliakalen Stent-Prothesen ist gesondert zu kodieren (5-
38a.4 ff.)

.u0  Aortale Stent-Prothese

.ul Aortomonoiliakale Stent-Prothese

.u2 Aortobiiliakale Stent-Prothese

5-38a.v  Anzahl der verwendeten (gro3lumigen) aortalen Stent-Prothesen
Hinw..: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Die durchgefiihrten Eingriffe sind gesondert zu kodieren
.v0 2 aortale Stent-Prothesen
v 3 aortale Stent-Prothesen
V2 4 oder mehr aortale Stent-Prothesen

5-38a.w  Patientenindividuell hergestellte Stent-Prothesen
Exkl.: Modifizierte konfektionierte Stent-Prothesen
Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Die durchgefiihrten Eingriffe sind gesondert zu kodieren
w0  Ohne Offnung
w1 Mit Offnung

5-38a.x  Sonstige
5-38a.y  N.n.bez.

5-38b Endoskopische Entnahme von BlutgefdRen zur Transplantation

5-38b.2  Arterien Unterarm und Hand
24— A.radialis
.2x<— Sonstige

5-38b.a  Oberflachliche Venen
.ab— Oberschenkel
.a6« Unterschenkel und Fuf
.ax< Sonstige

5-38b.x«> Sonstige
5-38b.y  N.n.bez.

Andere Operationen an BlutgefaBen und Zusatzinformationen zu
Operationen an BlutgefaBen

5-390 Shuntoperationen zwischen groBem und kleinem Kreislauf [Links-Rechts-Shunt]

5-390.0 Anastomose zwischen A. subclavia und A. pulmonalis (Blalock-Taussig)

5-390.1  Anastomose zwischen Aorta und A. pulmonalis dextra (Waterston-Cooley)

5-390.2 Anastomose zwischen Aorta descendens und A. pulmonalis sinistra (Potts-Smith)

5-390.3  Prothesenshunt zwischen A. pulmonalis und Aorta, zentral

5-390.4  Prothesenshunt zwischen A. pulmonalis und Aorta, peripher

5-390.5 Anastomose zwischen A. pulmonalis sinistra und A. pulmonalis dextra

5-390.6  Anlage eines ventrikular-pulmonalarteriellen Conduit

5-390.7 Zentrales pulmonalarterielles Banding
.70 Nicht telemetrisch adjustierbar
.71 Telemetrisch adjustierbar

5-390.8 Bilaterales pulmonalarterielles Banding (linker und rechter Lungenhauptast)
5-390.x  Sonstige

5-390.y  N.n.bez.

5-391 Anlegen eines intraabdominalen venésen Shuntes

5-391.0 Splenorenal

5-391.1  Portokaval

5-391.2 Mesokaval

5-391.3  Mesenterikoportal
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5-391.x
5-391.y
5-392

5-392.0
5-392.1

5-392.2
5-392.3

5-392.4
5-392.5

5-392.7

5-392.8

5-392.x
5-392.y
5-393

5-393.0

5-393.1

Sonstige
N.n.bez.

Anlegen eines arteriovenésen Shuntes

Hinw.: Die Anwendung einer GefalBprothese mit integriertem Stent ist gesondert zu kodieren (5-
39a.2)
Die Verwendung eines GefaBBkopplers zur mikrovaskuldren Anastomosierung ist gesondert
zu kodieren (5-98¢.7 ff.)

AuRerer AV-Shunt

Innere AV-Fistel (Cimino-Fistel)
.10 Ohne Vorverlagerung der Vena basilica
1 Mit Vorverlagerung der Vena basilica

Innere AV-Fistel mit allogenem Material

Innere AV-Fistel mit alloplastischem Material
.30 Mit Implantat ohne Abstrom in den rechten Vorhof
.31 Mit Implantat mit Abstrom in den rechten Vorhof
.3x  Sonstige

Temporarer Shunt (intraoperativ)

Innere AV-Fistel mit autogenem Material (autogene Vene)
Hinw.: Die Entnahme der Vene ist gesondert zu kodieren (5-386 ff.)

Vorverlagerung einer Vene als selbstandiger Eingriff
.70 Vena basilica
.71 Vena cephalica

Verwendung eines extraluminalen Stabilisators
Hinw..: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Die jeweilige Gefd3operation ist gesondert zu kodieren
.80 Adaptierbarer alloplastischer Anastomosenstabilisator
Hinw.: Ein externer (extraluminaler) adaptierbarer Anastomosenstabilisator wird zur geometrischen Korrektur, zur
Stabilisierung des Anastomosierungswinkels und zur Flussoptimierung der AV-Fistel verwendet
.81 Alloplastischer Venenstabilisator
Hinw.: Ein externer (extraluminaler) Venenstabilisator wird zur Behandlung einer High-Flow-Situation oder eines
Aneurysmas der Shunt-Vene verwendet
.8x Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefaBen

Inkl.: Mit Prothesenimplantation

Exkl.: Anlegen eines arteriovendsen Shuntes (5-392 ft.)

Hinw.: Die Art des Transplantates kann zusitzlich kodiert werden (5-930 ft.)
Die Anwendung einer Gefdl3prothese mit integriertem Stent ist gesondert zu kodieren (5-
39a.2)
Das Zusammenfiigen eines Venenbypass-Grafts aus mindestens zwei Teilstiicken ist
gesondert zu kodieren (5-39a.3)
Die Verwendung einer intraoperativ angefertigten Gefafprothese ist gesondert zu kodieren
(5-39a.4)

Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals

.00 A. carotis

.01 A. carotis - A. carotis
.02 A. carotis - A. subclavia
.03« A. carotis - A. vertebralis
.Oxe— Sonstige

Arterien Schulter

.11 A. subclavia

.12 A. subclavia - A. subclavia, extraanatomisch
.13 Subclaviafemoral

.14 Subclaviabifemoral

15«  A. axillaris

.16 Axilloaxillar, extraanatomisch
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5-393.2<
5-393.3

5-393.4

5-393.5

5-393.6

5-393.7~
5-393.8

5-393.9
5-393 x>
5-393.y
5-394

5-394.0
5-394.1
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.17 Axillofemoral, extraanatomisch
.18 Axillobifemoral, extraanatomisch
.1x— Sonstige

Arterien obere Extremitat
Aorta

.30 Aorta - A. carotis
31— Aorta - A. subclavia
.32 Aortoaortal

.33 Aortoiliakal

.35  Aortoiliofemoral
.36 Aortofemoral
.38~ Aortopopliteal

.39  Aortomesenterial
.3a< Aortorenal

.3x  Sonstige

A. iliaca und viszerale Arterien

41— llioiliakal

42« lliofemoral

43« lliopopliteal n.n.bez.

44+« lliopopliteal, oberhalb des Kniegelenkes
.45« lliopopliteal, unterhalb des Kniegelenkes
46« lliocrural

47— Obturator-Bypass, extraanatomisch
48— A.renalis

49— Sonstige viszerale Arterien

4x— Sonstige

A. femoralis

.51 Femorofemoral

.52 Femoropopliteal n.n.bez.

.53« Femoropopliteal, oberhalb des Kniegelenkes
.54~ Femoropopliteal, unterhalb des Kniegelenkes
.55« Femorocrural

56— Femoropedal

.57 Femorofemoral, extraanatomisch

.5x— Sonstige

A. poplitea

.61~ Popliteocrural

.62~ Popliteopedal

.63 Popliteopopliteal

.Bx— Sonstige

Arterien Unterschenkel

Vends
Exkl.: Vorverlagerung der Vena basilica oder Vena cephalica als selbstindiger Eingriff (5-392.7
ff.)

Temporarer arterio-arterieller Shunt (intraoperativ)
Sonstige
N.n.bez.

Revision einer BlutgefaBoperation
Hinw.: Die Verwendung eines GefaB3kopplers zur mikrovaskuldren Anastomosierung ist gesondert
zu kodieren (5-98c.7 ft.)

Operative Behandlung einer Blutung nach Gefaloperation

Revision einer Anastomose
Hinw..: Spezifisch kodierbare Eingriffe sind gesondert zu kodieren

10 Implantat
Inkl.: Revision einer Patchplastik



OPS Version 2025

5-394.2

5-394.3

5-394.4
5-394.5

5-394.6
5-394.7
5-394.8

5-394.9

5-394.a
5-394.b

5-394.x

5-394.y

5-395
**5-395.0
**5-395.1
**5-395.2
**5-395.3
**5-395.4
**5-395.5
**5-395.6
**5-395.7
**5-395.8
**5-395.9

**5-395.a

A1 Transplantat

Inkl.:  Revision einer Patchplastik

12 Arteriovendser Shunt
13 GefalRanastomose ohne Interponat

Revision eines vaskularen Implantates
Hinw.. Spezifisch kodierbare Eingriffe sind gesondert zu kodieren

Wechsel eines vaskularen Implantates
Hinw..: Spezifisch kodierbare Eingriffe sind gesondert zu kodieren

.30 In ein vaskulares Implantat
.31 In ein vaskulares Transplantat

Entfernung eines vaskularen Implantates

Revision eines arteriovendsen Shuntes
Hinw.. Spezifisch kodierbare Eingriffe sind gesondert zu kodieren

Verschluss eines arteriovenosen Shuntes
Ersatz eines kardialen Conduit

Revision eines vaskularen Transplantates
Hinw.. Spezifisch kodierbare Eingriffe sind gesondert zu kodieren

Wechsel eines vaskularen Transplantates
Hinw..: Spezifisch kodierbare Eingriffe sind gesondert zu kodieren

.90 In ein vaskulares Transplantat
91 In ein vaskulares Implantat

Entfernung eines vaskularen Transplantates

Revision einer Naht

Exkl.: Revision einer Naht einer Anastomose, eines vaskuldren Implantates, eines arteriovendsen
Shuntes oder eines vaskuldren Transplantates (5-394.1 ff., 5-394.2, 5-394.5, 5-394.8)

Hinw.: Spezifisch kodierbare Eingriffe sind gesondert zu kodieren

Sonstige
N.n.bez.

Patchplastik an BlutgefaRen
Hinw.: Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle
nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren

Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals
[6. Stelle: 0-4,x]

Arterien Schulter und Oberarm
[6. Stelle: 1,2,x]

Arterien Unterarm und Hand

[6. Stelle: 0,4,x]

Aorta

[6. Stelle: 2,3,x]

Arterien thorakal

[6. Stelle: 0-2,x]

Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 2-6,x]

Arterien viszeral

[6. Stelle: 0-6,x]

Arterien Oberschenkel

[6. Stelle: 0-3,x]

Arterien Unterschenkel und Ful}
[6. Stelle: 0,2-4,7 ]

Tiefe Venen

[6. Stelle: 1-k,x]

Oberflachliche Venen
[6. Stelle: 0-2,5,X]

5-395.x< Sonstige
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5-395.y  N.n.bez.

5-396 Transposition von BlutgefaRen
Exkl.: Transposition von Venen (5-393.8)
Hinw.: Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle
nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren
Die Verwendung eines GefdBkopplers zur mikrovaskuldren Anastomosierung ist gesondert
zu kodieren (5-98c.7 ff.)

**5-396.0  Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals

[6. Stelle: 0-4,x]

**5-396.2  Arterien Unterarm und Hand
[6. Stelle: 0,4,x]

**5-396.4  Arterien thorakal
[6. Stelle: 0-2,x]

**5-396.5  Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 2,4,5,X]

**5-396.6  Arterien viszeral
[6. Stelle: 1-6,x]

**5-396.7  Arterien Oberschenkel
[6. Stelle: 0,1,x]

**5-396.8  Arterien Unterschenkel und Ful}
[6. Stelle: 0,3,4,X]

5-396.x<> Sonstige
5-396.y  N.n.bez.

5-397 Andere plastische Rekonstruktion von BlutgefaBen
Exkl.: Extraluminale Valvuloplastie (5-39c ff.)
Intraluminale Valvuloplastie (5-39b ff.)
Hinw.: Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle
nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren

**5-397.0  Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals

[6. Stelle: 0-5,x]

**5-397.1  Arterien Schulter und Oberarm
[6. Stelle: 1,2,x]

**5-397.2  Arterien Unterarm und Hand
[6. Stelle: 0-7,x]

**5-397.3 Aorta
[6. Stelle: 0-4,x]

**5-397.4  Arterien thorakal
[6. Stelle: 0-2,X]

**5-397.5  Arterien abdominal und pelvin
[6. Stelle: 1-5,x]

**5-397.6  Arterien viszeral
[6. Stelle: 0-6,x]

**5-397.7  Arterien Oberschenkel
[6. Stelle: 0-2,x]

**5-397.8  Arterien Unterschenkel und Fuf}
[6. Stelle: 0-6,x]

**5-397.9 Tiefe Venen
[6. Stelle: 1-k,x]

**5-397.a  Oberflachliche Venen
[6. Stelle: 0-6,x]

5-397.x— Sonstige
5-397.y  N.n.bez.

5-398 Operationen am Glomus caroticum und anderen Paraganglien
5-398.0  Exploration
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5-398.1
5-398.2
5-398.x
5-398.y
5-399

5-399.0
5-399.1
5-399.2
5-399.3
5-399.4

5-399.5

5-399.6

5-399.7

5-399.b

5-399.c
5-399.d
5-399.f

5-399.g
5-399.x
5-399.y
5-39a

5-39a.0

5-39a.1

5-39a.2

5-39a.3

Exzision, ohne Nervenmonitoring
Exzision, mit Nervenmonitoring
Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an BlutgefiaBen

Aortopexie

Verschluss einer arteriovendsen Fistel

Adhasiolyse und/oder Dekompression

Operative Einflhrung eines Katheters in eine Arterie

Operative Einfiihrung eines Katheters in eine Vene
Inkl.:  Venae sectio

Implantation oder Wechsel von vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie
oder zur Schmerztherapie)
Inkl.: Portsystem, zentralvendser Katheter zu Dialysezwecken (Demers-Katheter)

Revision von vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)
Inkl.: Portsystem

Entfernung von vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)
Inkl.: Portsystem

Implantation oder Wechsel einer implantierbaren Medikamentenpumpe (z.B. zur
Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

.b0 Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate

.b1 Programmierbare Medikamentenpumpe mit kontinuierlicher Abgabe bei variablem Tagesprofil
.b2 Medikamentenpumpe mit integrierter elektronischer Okklusionstiberwachung

.bx Sonstige

Revision einer implantierbaren Medikamentenpumpe (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Entfernung einer implantierbaren Medikamentenpumpe (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Delay-Operation vor autogener Brustrekonstruktion
Inkl.:  Stromumkehr durch Unterbindung der Vasa epigastrica inferiora

Elektrochemotherapie bei Gefallmalformation
Sonstige
N.n.bez.

Zusatzinformationen zu Operationen an Blutgefafen

Hinw.: Die folgenden Positionen sind ausschlie8lich zur Kodierung von Zusatzinformationen zu
benutzen, sofern sie nicht schon im Kode selbst enthalten sind. Sie diirfen nicht als
selbstdndige Kodes benutzt werden und sind nur im Sinne einer Zusatzkodierung zuléssig

Intraoperative Anwendung eines Embolieprotektionssystems
Hinw.. Die jeweilige Herz- oder GefdBoperation ist gesondert zu kodieren

Temporare atraumatische Okklusion von Blutgefalien mit viskdsem Polymer mit

Umkehrphase

Hinw.: Die jeweilige Gefalloperation oder Operation an den Koronargefdf3en ist gesondert zu
kodieren

Anwendung einer Gefal3prothese mit integriertem Stent

Hinw.: Die jeweilige Gefalloperation ist gesondert zu kodieren
Bei dieser Gefalprothese wird ein Schenkel offen chirurgisch konventionell anastomosiert
(End-zu-Seit-Anastomose). Der andere Prothesenschenkel ist als selbstexpandierender
gecoverter Stent ausgebildet

Zusammenfligen eines Venenbypass-Grafts aus mindestens zwei Teilstlicken
Hinw.. Die jeweilige GefaBoperation ist gesondert zu kodieren
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5-39a.4 Intraoperativ angefertigte Gefallprothese

5-39b

Hinw.: Die jeweilige Gefafloperation ist gesondert zu kodieren
Mit diesem Kode ist die Verwendung einer durch Zusammennihen von Patches oder
Rohrprothesen intraoperativ angefertigten Gefalprothese zu kodieren
Die Art des Transplantates oder Implantates ist gesondert zu kodieren (5-930 ff.)

Intraluminale Valvuloplastie

Hinw.: Die Art des verwendeten Transplantates oder Implantates ist zusétzlich zu kodieren (5-930
ff.)
Die ndhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle
nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren

**5-39b.9 Tiefe Venen

[6. Stelle: 3-5,8-c,x]

**5-39b.a  Oberflachliche Venen

[6. Stelle: 5,6,x]

5-39b.x— Sonstige
5-39b.y  N.n.bez.

5-39¢

Extraluminale Valvuloplastie

Hinw.: Die Art des verwendeten Transplantates oder Implantates ist zusétzlich zu kodieren (5-930
ff)
Die néhere Lokalisationsangabe ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle
nach der Liste vor Kode 5-38 zu kodieren

**5-39¢c.9 Tiefe Venen

[6. Stelle: 3-5,8-c,x]

**5-39c.a  Oberflachliche Venen

[6. Stelle: 5,6,x]

5-39c.x< Sonstige
5-39c.y  N.n.bez.

Operationen am hamatopoetischen und LymphgefaRsystem
(5-40...5-41)

Hinw.:

5-400
5-401

Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff.)

Die Anwendung von minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich
zu kodieren (5-986 ff.)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusétzlich zu
kodieren (5-981)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)

Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusdtzlich zu kodieren (5-995)

Operationen am Lymphgewebe
Inzision von Lymphknoten und LymphgefaRen

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefalle

Inkl.: Entfernung mehrerer Sentinel-Lymphknoten
Pridoperative Markierung

Hinw.: Eine durchgefiihrte regionale oder radikale Lymphadenektomie in Folge einer Sentinel-
Lymphonodektomie ist gesondert zu kodieren (5-402 ff., 5-404 ff., 5-406 ff., 5-407 f{f.)

5-401.0 Zervikal

.00~ Ohne Markierung
.01— Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)
.02 Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)
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5-401.1

5-401.2

5-401.3

5-401.4

5-401.5

5-401.6

5-401.7

5-401.8

5-401.9

.03~ Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
.Ox— Sonstige

Axillar

.10 Ohne Markierung

.11 Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.12 Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

13- Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
14— Mit magnetischer Markierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.1x— Sonstige

Mediastinal, offen chirurgisch
Hinw.: Zu den mediastinalen Lymphknoten gehdren die tracheobronchialen, subkarinalen,
paratrachealen, paradsophagealen Lymphknoten und Lymphknoten im Lig. pulmonale

.20 Ohne Markierung

.21 Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

22 Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.23 Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
.2X Sonstige

Paraaortal, offen chirurgisch

.30  Ohne Markierung

.31 Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.32 Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.33 Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
.3x Sonstige

lliakal, offen chirurgisch

40— Ohne Markierung

41— Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

42+ Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

43— Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
4x— Sonstige

Inguinal, offen chirurgisch

.50~ Ohne Markierung

51— Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.52« Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.53« Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
.5x— Sonstige

Mehrere abdominale Lymphknotenstationen mit Leberbiopsie, offen chirurgisch [Staging-
Laparotomie]
Hinw.: Zur Diagnostik lymphatischer Systemerkrankungen

Mediastinal, thorakoskopisch

Inkl.: Mediastinoskopische Entfernung von mediastinalen Lymphknoten

Hinw.: Zu den mediastinalen Lymphknoten gehoren die tracheobronchialen, subkarinalen,
paratrachealen, paradsophagealen Lymphknoten und Lymphknoten im Lig. pulmonale

.70 Ohne Markierung

.71 Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.72 Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

73 Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
.7x Sonstige

Paraaortal, laparoskopisch

.80 Ohne Markierung

.81 Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.82 Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.83 Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
.8x  Sonstige

lliakal, laparoskopisch

.90~ Ohne Markierung
91— Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)
.92« Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)
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5-401.a

5-401.b

5-401.c
5-401.d—

5-401.e

5-401.f

5-401.9

5-401.h

5-401,

5-401.x<>
5-401.y
5-402

5-402.0~
5-402.1
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.93« Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
9x— Sonstige

Inguinal, laparoskopisch

.a0< Ohne Markierung

.al—  Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.a2« Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.a3< Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)
.ax< Sonstige

Mehrere abdominale Lymphknotenstationen mit Leberbiopsie, laparoskopisch [Staging-
Laparoskopie]
Hinw.: Zur Diagnostik lymphatischer Systemerkrankungen

Lymphangiom oder Hygroma cysticum

Peribronchial, offen chirurgisch
Hinw.: Zu den peribronchialen Lymphknoten gehoéren die intersegmentalen, intralobéren,
interlobdren und hildren Lymphknoten

Peribronchial, thorakoskopisch
Hinw.: Zu den peribronchialen Lymphknoten gehodren die intersegmentalen, intralobéren,
interlobdren und hildren Lymphknoten

Entnahme von Lymphgefalien zur Transplantation
Inkl.:  Mikrochirurgische Technik

.f0—~ Oberschenkel

fxe—  Sonstige

Parasternal, offen chirurgisch

Hinw.: Zu den parasternalen Lymphknoten gehdren Lymphknoten im Stromgebiet der A. thoracica
interna

.g0— Ohne Markierung

.g1— Mit Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.92« Mit Farbmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie)

.g3< Mit Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-Lymphonodektomie)

.gx< Sonstige

Abdominal, offen chirurgisch

Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehoren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

Abdominal, laparoskopisch

Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehéren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

Sonstige
N.n.bez.

Regionale Lymphadenektomie (Ausraumung mehrerer Lymphknoten einer Region)
als selbstandiger Eingriff
Exkl.: Entfernung mehrerer Sentinel-Lymphknoten (5-401 ff.)

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstdndiger Eingriff (5-404 ff.)

Zervikal

Axillar

Hinw.: Eine axilldre Lymphadenektomie Level 1 bezieht sich auf die Lymphknoten lateral des
lateralen Randes des M. pectoralis minor
Eine axillire Lymphadenektomie Level 2 bezieht sich auf die Lymphknoten zwischen
lateralem und medialem Rand des M. pectoralis minor und auf die interpektoralen
Lymphknoten
Eine axilldre Lymphadenektomie Level 3 bezieht sich auf die apikalen Lymphknoten und
auf die Lymphknoten medial des medialen Randes des M. pectoralis minor

.10 Ohne Zuordnung eines Levels

Hinw.: Dieser Kode ist bei Tumoren anzuwenden, bei denen es keine Leveleinteilung der axilldren
Lymphadenektomie gibt
11 Level1
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12— Level 1und 2
13- Level1,2und 3
.1x& Sonstige

5-402.2  Paraaortal, offen chirurgisch
5-402.3« lliakal, offen chirurgisch
5-402.4— Inguinal, offen chirurgisch
5-402.5~ Pelvin, offen chirurgisch
5-402.6« Obturatorisch, offen chirurgisch
5-402.7 Paraaortal, laparoskopisch
5-402.8< lliakal, laparoskopisch
5-402.9 Inguinal, laparoskopisch
5-402.a«<> Pelvin, laparoskopisch
5-402.b— Obturatorisch, laparoskopisch
5-402.c  Mediastinal, offen chirurgisch
Hinw.: Zu den mediastinalen Lymphknoten gehoren die tracheobronchialen, subkarinalen,
paratrachealen, paradsophagealen Lymphknoten und Lymphknoten im Lig. pulmonale
5-402.d Mediastinal, thorakoskopisch
Inkl.: Mediastinoskopische Entfernung von mediastinalen Lymphknoten

Hinw.: Zu den mediastinalen Lymphknoten gehoren die tracheobronchialen, subkarinalen,
paratrachealen, paradsophagealen Lymphknoten und Lymphknoten im Lig. pulmonale

5-402.e— Peribronchial, offen chirurgisch
Hinw.: Zu den peribronchialen Lymphknoten gehoren die intersegmentalen, intralobéren,
interlobdren und hildren Lymphknoten

5-402.f— Peribronchial, thorakoskopisch
Hinw.: Zu den peribronchialen Lymphknoten gehoren die intersegmentalen, intralobéren,
interlobdren und hilaren Lymphknoten

5-402.g Abdominal, offen chirurgisch
Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehdren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

5-402.h  Abdominal, laparoskopisch
Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehdren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

5-402.x< Sonstige
5-402.,y  N.n.bez.

5-403 Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]
Hinw.: Das Zusatzkennzeichen fiir "beidseitig" ist nur zu verwenden bei Entfernung der gleichen
Anzahl von Lymphknotenregionen auf beiden Seiten in einer Operation. In allen anderen
Fillen ist eine getrennte Kodierung erforderlich

5-403.0  Selektiv (funktionell)
.00~ 1 Region
.01 2 Regionen
.02 3 Regionen
.03 4 Regionen
.04~ 5 Regionen
.05— 6 Regionen

5-403.1 Radikal
.10— 4 Regionen
.11 5 Regionen
.12 6 Regionen

5-403.2 Radikal, modifiziert
.20 4 Regionen
21— 5 Regionen
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5-403.3

5-403.x<>
5-403.y
5-404
5-404.0

5-404.1

5-404.8

5-404.d—
5-404.e—

5-404 f
5-404.g>
5-404.he>
5-404 j>

5-404 ke

5-404.m

5-404.n

5-404 x—
5-404.y
5-405
5-405.0
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.22+ 6 Regionen

Radikal, erweitert

.30~ 4 Regionen
.31 5 Regionen
.32~ 6 Regionen

Sonstige
N.n.bez.

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstédndiger Eingriff

Axillar

Hinw.: Eine axillire Lymphadenektomie Level 1 bezieht sich auf die Lymphknoten lateral des
lateralen Randes des M. pectoralis minor
Eine axilldre Lymphadenektomie Level 2 bezieht sich auf die Lymphknoten zwischen
lateralem und medialem Rand des M. pectoralis minor und auf die interpektoralen
Lymphknoten
Eine axilldre Lymphadenektomie Level 3 bezieht sich auf die apikalen Lymphknoten und
auf die Lymphknoten medial des medialen Randes des M. pectoralis minor

.00~ Ohne Zuordnung eines Levels

Hinw.: Dieser Kode ist bei Tumoren anzuwenden, bei denen es keine Leveleinteilung der axillaren
Lymphadenektomie gibt

.01 Level1

.02~ Level1und 2

.03« Level1,2und 3

.Ox— Sonstige

Mediastinal, offen chirurgisch
Hinw.: Zu den mediastinalen Lymphknoten gehdren die tracheobronchialen, subkarinalen,
paratrachealen, paradsophagealen Lymphknoten und Lymphknoten im Lig. pulmonale

Mediastinal, thorakoskopisch

Inkl.: Mediastinoskopische Entfernung von mediastinalen Lymphknoten

Hinw.: Zu den mediastinalen Lymphknoten gehoren die tracheobronchialen, subkarinalen,
paratrachealen, paradsophagealen Lymphknoten und Lymphknoten im Lig. pulmonale

Retroperitoneal (iliakal, paraaortal, parakaval), offen chirurgisch
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neurolyse ist gesondert zu kodieren (5-056 ff.)

Retroperitoneal (iliakal, paraaortal), laparoskopisch
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neurolyse ist gesondert zu kodieren (5-056 ff.)

Pelvin, offen chirurgisch
Pelvin, laparoskopisch
Inguinal

Peribronchial, offen chirurgisch
Hinw.: Zu den peribronchialen Lymphknoten gehdren die intersegmentalen, intralobdren,
interlobaren und hildren Lymphknoten

Peribronchial, thorakoskopisch
Hinw.: Zu den peribronchialen Lymphknoten gehdren die intersegmentalen, intralobdren,
interlobdren und hildren Lymphknoten

Abdominal, offen chirurgisch

Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehdren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

Abdominal, laparoskopisch

Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehdren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

Sonstige
N.n.bez.

Operationen am Ductus thoracicus
Verschluss einer Chylusfistel, offen chirurgisch
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5-405.1  Verschluss einer Chylusfistel, thorakoskopisch
5-405.2  Verschluss einer sonstigen Fistel

5-405.x  Sonstige

5-405.y  N.n.bez.

5-406 Regionale Lymphadenektomie (Ausrdaumung mehrerer Lymphknoten einer Region)
im Rahmen einer anderen Operation
Exkl.: Entfernung mehrerer Sentinel-Lymphknoten (5-401 ff.)
Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer anderen Operation (5-407
ff)
Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist nur dann anzugeben, wenn die Lymphadenektomie nicht im
Kode fiir die Organresektion enthalten ist

5-406.0< Zervikal

5-406.1  Axillar

Hinw.: Eine axilldre Lymphadenektomie Level 1 bezieht sich auf die Lymphknoten lateral des
lateralen Randes des M. pectoralis minor
Eine axillire Lymphadenektomie Level 2 bezieht sich auf die Lymphknoten zwischen
lateralem und medialem Rand des M. pectoralis minor und auf die interpektoralen
Lymphknoten
Eine axilldre Lymphadenektomie Level 3 bezieht sich auf die apikalen Lymphknoten und
auf die Lymphknoten medial des medialen Randes des M. pectoralis minor

.10 Ohne Zuordnung eines Levels

Hinw.: Dieser Kode ist bei Tumoren anzuwenden, bei denen es keine Leveleinteilung der axilldren
Lymphadenektomie gibt

11 Level1

12« Level1und 2

13— Level1,2und 3

.1x— Sonstige

5-406.2 Paraaortal
5-406.3< lliakal
5-406.4«< Inguinal
5-406.5~ Pelvin
5-406.6— Obturatorisch

5-406.7 Mediastinal
Hinw.: Zu den mediastinalen Lymphknoten gehoren die tracheobronchialen, subkarinalen,
paratrachealen, paradsophagealen Lymphknoten und Lymphknoten im Lig. pulmonale

5-406.8<— Peribronchial
Hinw.: Zu den peribronchialen Lymphknoten gehoren die intersegmentalen, intralobéren,
interlobaren und hildren Lymphknoten

5-406.9<~ Mesenterial
Hinw.: Zu den mesenterialen Lymphknoten gehoren die Lymphknoten an folgenden
GefaBstimmen: A. mesenterica superior, A. mesenterica inferior, A. ileocolica, A. colica
dextra, A. colica media, A. colica sinistra, A. sigmoidea

5-406.a  Abdominal, offen chirurgisch
Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehoren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

5-406.b  Abdominal, laparoskopisch
Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehéren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

5-406.x< Sonstige
5-406.y  N.n.bez.

219/662



Systematisches Verzeichnis

5-407 Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer anderen Operation
Exkl.: Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection] (5-403 ff.)
Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist nur dann anzugeben, wenn die Lymphadenektomie nicht im
Kode fiir die Organresektion enthalten ist

5-407.0  Axillar
Hinw.: Eine axillire Lymphadenektomie Level 1 bezieht sich auf die Lymphknoten lateral des
lateralen Randes des M. pectoralis minor
Eine axilldre Lymphadenektomie Level 2 bezieht sich auf die Lymphknoten zwischen
lateralem und medialem Rand des M. pectoralis minor und auf die interpektoralen
Lymphknoten
Eine axilldre Lymphadenektomie Level 3 bezieht sich auf die apikalen Lymphknoten und
auf die Lymphknoten medial des medialen Randes des M. pectoralis minor
.00~ Ohne Zuordnung eines Levels
Hinw.: Dieser Kode ist bei Tumoren anzuwenden, bei denen es keine Leveleinteilung der axillaren
Lymphadenektomie gibt
.01 Level1
.02~ Level1und 2
.03« Level1,2und 3
.Ox— Sonstige
5-407.1  Mediastinal
Hinw.: Zu den mediastinalen Lymphknoten gehdren die tracheobronchialen, subkarinalen,
paratrachealen, paradsophagealen Lymphknoten und Lymphknoten im Lig. pulmonale

5-407.2< Retroperitoneal (iliakal, paraaortal, parakaval)
Hinw.: Eine durchgefiihrte Neurolyse ist gesondert zu kodieren (5-056 ff.)

5-407.3« Pelvin
5-407.4< Inguinal

5-407.5+ Peribronchial
Hinw.: Zu den peribronchialen Lymphknoten gehdren die intersegmentalen, intralobéren,
interlobdren und hildren Lymphknoten

5-407.6  Abdominal, offen chirurgisch
Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehdren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

5-407.7  Abdominal, laparoskopisch
Hinw.: Zu den abdominalen Lymphknoten gehoren die Lymphknoten entlang der A. gastrica, A.
hepatica, A. gastroduodenalis, A. lienalis, A. coeliaca, A. mesenterica superior und inferior
sowie perigastrische, periportale, kolische und rektosigmoidale Lymphknoten

5-407.x< Sonstige
5-407.y  N.n.bez.
5-408 Andere Operationen am LymphgefaBsystem

Exkl.: Lymphdrainage
Therapeutische perkutane Punktion einer Lymphozele (8-159.2)

5-408.0 Anastomose zur Beseitigung eines Lymphddems
Inkl.: Lymphovendse Anastomose

5-408.1 Inzision einer Lymphozele
Inkl.: Drainage

5-408.2 Drainage einer Lymphozele
.20  Offen chirurgisch
.21 Laparoskopisch

5-408.3 Drainage eines Lymphddems, offen chirurgisch
5-408.4 Drainage eines Lymphoédems, laparoskopisch

5-408.5 Destruktion von erkrankten Lymphknoten durch Thermoablation, perkutan
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten
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5-408.6

5-408.7

5-408.8

5-408.9

5-408.x
5-408.y

5-410

5-410.0

5-410.1

5-410.2

5-410.3

Transplantation oder Transposition von Lymphgefalen
Inkl.:  Mikrochirurgische Technik
Hinw.: Die Transplantatentnahme ist gesondert zu kodieren (5-401.f ff.)
.60~ Axillar
Inkl.: Brachiale und zervikale Anastomosen
.61< Inguinal
Inkl.: Tliakale und skrotale Anastomosen
.6x— Sonstige

Revision nach einer Lymphadenektomie mit Entfernung von erkranktem Gewebe

Hinw.: Unter erkranktem Gewebe ist z.B. ein lokales Tumorrezidiv zu verstehen. Bei Entfernung
eines Lymphknotenrezidivs ist eine erneute Lymphadenektomie zu kodieren (5-401 ff. bis 5-
407 ff)

70— Zervikal

71— Axillar

.72+ Inguinal

.7x— Sonstige

(Teil-)Resektion einer Lymphozele

.80  Offen chirurgisch
.81 Laparoskopisch

Implantation von Bestrahlungsmarkern an einem oder mehreren Lymphknoten
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)

.90 Perkutan
91 Endoskopisch
.9x Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an Milz und Knochenmark

Entnahme von hamatopoetischen Stammzellen aus Knochenmark und peripherem
Blut zur Transplantation und von peripheren Blutzellen zur Transfusion

Hamatopoetische Stammzellen aus Knochenmark

.00  Zur Eigenspende
.01 Zur allogenen Spende (verwandt oder nicht verwandt)

Hamatopoetische Stammzellen aus peripherem Blut

Hinw.: Die medikamentdse Stimulation vor der Entnahme und die apparative Aufbereitung der
Stammzellen sind im Kode enthalten
Das Medikament zur Stimulation mit einem eigenen Kode in Kapitel 6 ist gesondert zu
kodieren

.10 Zur Eigenspende
1 Zur allogenen Spende (verwandt oder nicht verwandt)

Art der In-vitro-Aufbereitung

Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie konnen zusétzlich zu den Kodes 5-410.0 ff., 5-410.1 ff.,
5-410.3 ff., 5-411 ff. und 8-805 ff. von dem Krankenhaus angegeben werden, bei dem der
Aufwand fiir die In-vitro-Aufbereitung von hiamatopoetischen Stammzellen entstanden ist

.20 Positivanreicherung

.21 T- und/oder B-Zell-Depletion
.22 Erythrozytendepletion

.2X Sonstige

Periphere Blutzellen, Lymphozyten

.30 Autogen, T-Zellen zur Ex-vivo-Kultur und tumorspezifischen In-vitro-Aufbereitung

Inkl.: Entnahme von T-Zellen zur Herstellung von CAR-T-Zellen

.31 Allogen (verwandt oder nicht verwandt)
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5-411

5-411.0

5-411.2

5-411.3

5-411.4

5-411.5

5-411.6

5-411.x
5-411.y
5-412
5-413
5-413.0

5-413.1

5-413.x

5-413.y
5-418

5-419

5-419.0
5-419.1
5-419.2
5-419.3
5-419.4
5-419.5
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Transplantation von hamatopoetischen Stammzellen aus dem Knochenmark

Exkl.: Transfusion von peripher gewonnenen hdmatopoetischen Stammzellen (8-805 ff.)
Autogene Stammzelltherapie (8-860 ff.)

Hinw.: Die Verwendung von Arzneimitteln fiir neuartige Therapien ist zusétzlich zu kodieren (5-
936 ft.)

Autogen

.00 Ohne In-vitro-Aufbereitung
.02 Nach In-vitro-Aufbereitung

Allogen, nicht HLA-identisch, verwandter Spender

.24 Nach In-vitro-Aufbereitung bei Differenz in 1 Antigen
.25 Nach In-vitro-Aufbereitung bei Differenz in 2-3 Antigenen (haploident)
.26 Ohne In-vitro-Aufbereitung bei Differenz in 1 Antigen
.27  Ohne In-vitro-Aufbereitung bei Differenz in 2-3 Antigenen (haploident)

Allogen, nicht HLA-identisch, nicht verwandter Spender

.30  Ohne In-vitro-Aufbereitung
.32 Nach In-vitro-Aufbereitung

Allogen, HLA-identisch, verwandter Spender

40 Ohne In-vitro-Aufbereitung
42 Nach In-vitro-Aufbereitung

Allogen, HLA-identisch, nicht verwandter Spender

.50  Ohne In-vitro-Aufbereitung
.52 Nach In-vitro-Aufbereitung

Retransplantation wahrend desselben stationdren Aufenthaltes

Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode
Eine Retransplantation meint nicht die fraktionierte Gabe eines Transplantates iiber mehrere
Tage verteilt. Mit diesem Kode ist nur eine komplett neue Transplantation himatopoetischer
Stammzellen nach Versagen der vorherigen Transplantation wéahrend desselben stationéren
Aufenthaltes (ungeplante Retransplantation) zu kodieren. Dabei wird nach Ausschépfung
aller Mittel zur Erhaltung des ersten Transplantates eine neue Transplantation mit erneuter
Konditionierung und/oder einem Wechsel des Stammzellspenders durchgefiihrt

Sonstige
N.n.bez.

Inzision der Milz
Splenektomie
Partiell

.00  Offen chirurgisch
.01 Laparoskopisch
.02 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Total

.10 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
12 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Sonstige
Inkl.: Exstirpation einer Nebenmilz

N.n.bez.
Andere Operationen am Knochenmark

Andere Operationen an der Milz

Naht (nach Verletzung)

Autotransplantation von Milz oder Milzgewebe
Fibrinklebung

Thermokoagulation

Laserkoagulation

Vicrylnetzimplantation



OPS Version 2025

5-419.x  Sonstige
5-419.y  N.n.bez.

Operationen am Verdauungstrakt
(5-42...5-54)

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)
Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff.)
Die Anwendung minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-986 ff.)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusétzlich zu
kodieren (5-981)
Die Durchfithrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusitzlich zu
kodieren (5-982 ff.)
Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu kodieren
(5-983)
Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusétzlich zu kodieren (5-995)
Die Verwendung von Membranen oder sonstigen Materialien zur Prophylaxe von Adhésionen ist
gesondert zu kodieren (5-933 ff.)
Der Begriff "(ungecoverter) Stent" bezieht sich in diesem Kodebereich auf rohrenférmige Implantate,
deren Seitenwand aus einem gas- und fliissigkeitsdurchldssigem Geflecht besteht
Der Begriff "Prothese" bezieht sich in diesem Kodebereich auf rohrenformige Implantate, deren
Seitenwand gas- und fliissigkeitsundurchléssig ist. Die Fliissigkeit kann sowohl {iber das zentrale Lumen
als auch iiber die auBBenliegenden Lumenfléchen gefiihrt werden (z.B. iiber Spiralkanile)
Der Begriff "(gecoverte) Stent-Prothese" bezieht sich in diesem Kodebereich auf Implantate, die die
Eigenschaften von Stents und Prothesen kombinieren. Thre Seitenwand ist gas- und
flissigkeitsundurchléssig

5-420

**5.420.0
**5.420.1
**5.420.2
**5.420.x
5-420.y
5-421

5-421.0
5-421.x
5-421.y

Operationen am Osophagus
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist zusitzlich zu kodieren (5-54a.2 ff.)

Inzision des Osophagus

Inkl.: Entfernung eines Fremdkorpers

Exkl.: Endoskopische Entfernung eines Fremdkorpers (8-100 ff.)

Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch abdominal

1 Offen chirurgisch thorakal

2 Laparoskopisch

3 Thorakoskopisch

4 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
5 Umsteigen thorakoskopisch - offen chirurgisch
6 Endoskopisch

X Sonstige

Osophagomyotomie

Osophagomyotomie, pharyngozervikal
Osophago-Gastromyotomie [Kardiomyotomie]
Sonstige

N.n.bez.

(")sophggostomie als selbstandiger Eingriff
Inkl.:  Osophagostomie bei kongenitaler Osophagusstenose

Zervikal (Speichelfistel)
Sonstige
N.n.bez.
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5-422

5-422.0
5-422 1
5-422.2

**5-422.3

**5-422.4

**5-422.5
5-422.6

5-422.y
5-423

5-423.0
5-423.1
5-423.2
5-423.3
5-423.x
5-423.y
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Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Osophagus

Inkl.:  Abtragung eines Zenker-Divertikels oder epiphrenischen Divertikels
Blutstillung

Exkl.: Sklerosierung von Osophagusvarizen (5-429.1)
Umstechung von Osophagusvarizen (5-429.2)
Ligatur (Banding) von Osophagusvarizen (5-429.a)

Hinw.. Die Verwendung von autogener thrombozytenangereicherter Fibrinmatrix ist zusétzlich zu
kodieren (5-932.a)
Die Art der Destruktion ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach
folgender Liste zu kodieren:

0 Elektrokoagulation

1 Laserkoagulation

2 Thermokoagulation

3 Kryokoagulation

4 Photodynamische Therapie
5 Radiofrequenzablation

6 Mikrowellenablation

7 Irreversible Elektroporation
8 Elektrochemotherapie

X Sonstige

Exzision, offen chirurgisch
Exzision, thorakoskopisch

Exzision, endoskopisch
Hinw.: Die Blutstillung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringférmigen Clip (5-429.u0)
oder durch Auftragen von Substanzen (5-429.v ff.) ist gesondert zu kodieren
Die Geweberaffung oder der Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis fixiertes
Ankersystem ist gesondert zu kodieren (5-429.ul)
.20  Exzision ohne weitere MaRnahmen
.21 Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-422.6 ff.)
.22 Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-422.6 ft.)
.23 Endoskopische Mukosaresektion
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-422.6 ff.)

.24 Endoskopische submukosale Dissektion [ESD]
.2x Sonstige

Destruktion, offen chirurgisch
[6. Stelle: 0-4,x]
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

Destruktion, thorakoskopisch
[6. Stelle: 0-4,x]
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

Destruktion, endoskopisch

Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser
Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie konnen zusétzlich zu den Kodes 5-422.21, 5-422.22 und
5-422.23 verwendet werden

.60 1 Polyp
.61 2 oder mehr Polypen

N.n.bez.

Partielle Osophagusresektion ohne Wiederherstellung der Kontinuitit
Zervikal

Thorakal

Thorakoabdominal

Abdominal

Sonstige

N.n.bez.
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5-424

5-424.0
5-424.1

5-424.2
5-424 x
5-424.y
5-425

5-425.0
5-425.1
5-425.2
5-425.x
5-425.y
5-426

**5.426.0
**5.426.1
**5.426.2
**5.426.x
5-426.y
5-427

**5.427.0
**5.427 1
**5.427.2
*5.427 X

5-427.y

Partielle Osophagusresektion mit Wiederherstellung der Kontinuitt

Exkl.: Kardiaresektion mit Hochzug des Restmagens (5-434.1)
Gastrektomie (5-437 ff.)

Hinw.: Die Verwendung von autogener thrombozytenangereicherter Fibrinmatrix ist gesondert zu
kodieren (5-932.a)

Thorakal

Thorakoabdominal

.10 Ohne proximale Magenresektion

1 Mit proximaler Magenresektion (Kardia und Fundus) und Hochzug des Restmagens, transhiatal

12 Mit proximaler Magenresektion (Kardia und Fundus) und Hochzug des Restmagens, durch Thorakotomie
Ax Sonstige

Abdominal

Sonstige

N.n.bez.

(Totale) ('f)sgphagektomie ohne Wiederherstellung der Kontinuitat
Hinw.: Eine Osophagektomie entspricht einer Resektion bis kranial der V. azygos
Abdominozervikal (transmediastinal), stumpfe Dissektion
Thorakoabdominal, ohne Lymphadenektomie

Thorakoabdominal, mit Lymphadenektomie

Sonstige

N.n.bez.

(Totale) Osophagektomie mit Wiederherstellung der Kontinuitit

Hinw.: Eine durchgefiihrte Pyloroplastik ist gesondert zu kodieren (5-432.1)
Eine Osophagektomie entspricht einer Resektion bis kranial der V. azygos
Die Verwendung von autogener thrombozytenangereicherter Fibrinmatrix ist gesondert zu
kodieren (5-932.a)
Die Art der Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren. Es ist jedoch
nicht jede Listenposition mit jedem 5-stelligen Kode kombinierbar

1 Mit Magenhochzug (Schlauchmagen) und intrathorakaler Anastomose
2 Mit Magenhochzug (Schlauchmagen) und zervikaler Anastomose

3 Mit freier Diinndarminterposition

4 Mit Koloninterposition

X Sonstige

Abdominozervikal (transmediastinal), stumpfe Dissektion

Thorakoabdominal, ohne Lymphadenektomie

Thorakoabdominal, mit Lymphadenektomie (En-bloc-Osophagektomie)

Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion der f)sophaguspassage (als selbstandiger Eingriff)

Exkl.: Primére Rekonstruktion bei Osophagusatresie ohne Darminterposition (5-428 ft.)

Hinw.: Die endoskopische Rekonstruktion der Osophaguspassage im kombinierten antegrad-
retrograden Verfahren ist gesondert zu kodieren (5-42a.1)

Die Art der Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren. Es ist jedoch
nicht jede Listenposition mit jedem 5-stelligen Kode kombinierbar

1 Mit Magenhochzug (Schlauchmagen) und intrathorakaler Anastomose
2 Mit Magenhochzug (Schlauchmagen) und zervikaler Anastomose

3 Mit freier Dlinndarminterposition

4 Mit Koloninterposition

X Sonstige

Im Retrosternalraum (vorderes Mediastinum)
Im Osophagusbett (hinteres Mediastinum)
Erweiterungsplastik

Sonstige

N.n.bez.
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5-428

5-428.0
5-428.1
5-428.2
5-428.3
5-428.4
5-428.5
5-428.6
5-428.7
5-428.x
5-428.y
5-429

5-429.0

5-429.1
5-429.2
5-429.3
5-429.4

5-429.5
5-429.7
5-429.8
5-429.a
5-429.c

5-429.d

5-429.e

5-429.h
5-429j
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Rekonstruktion der Osophaguspassage bei Atresie und Versorgung einer
kongenitalen 6sophagotrachealen Fistel

Mit 6sophago-6sophagealer Anastomose (retro- oder transpleural)

Mit 6sophago-6sophagealer Anastomose und Fistelverschluss (retro- oder transpleural)
Mit Interposition (z.B. Livaditis-Muskelplastik)

Mit Interposition (z.B. Livaditis-Muskelplastik) und Fistelverschluss

Transmediastinale Fadeneinlage

Transmediastinale Fadeneinlage und Fistelverschluss

Osophaguselongation (zur Vorbereitung einer sekundaren Osophagusanastomose)
Unterbindung einer H-Fistel

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen am Osophagus

Exkl.: Endoskopische Fremdkorperentfernung (8-100.6, 8-100.7)
Tamponade einer Osophagusblutung (8-501)

Hinw.: Weitere Operationen am Osophagus sind unter 5-42a ff. zu finden

Anlegen einer 6sophagotrachealen Fistel
Inkl.:  Zum Einlegen einer Stimmprothese

(Endoskopische) Sklerosierung von Osophagusvarizen
Umstechung von Osophagusvarizen
Sperr-Operation

Naht, primar
Inkl.:  Verschluss einer erworbenen 6sophagotrachealen Fistel
Exkl.: Verschluss einer kongenitalen 6sophagotrachealen Fistel (5-428 ff.)

40  Offen chirurgisch
41 Endoskopisch

Sprengung der Kardia (transluminal)

Ballondilatation

Bougierung

(Endoskopische) Ligatur (Banding) von Osophagusvarizen

Endo-Loop
Hinw.: Das Abtragen mit Schlinge ist im Kode enthalten

Endoskopisches Clippen

Exkl.: Endoskopische(r) Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop
aufgesteckten ringformigen Clip oder durch ein in der Muskularis fixiertes Ankersystem (5-
429.u ff)

Endoskopische Injektion
Inkl.: Fibrinkleber

Endoskopisches Einbringen eines strahlenden Applikators
MafRnahmen bei selbstexpandierender Prothese

.jo Einlegen oder Wechsel, offen chirurgisch, eine Prothese ohne Antirefluxventil

1 Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, eine Prothese ohne Antirefluxventil

Jj2 Entfernung

J3 Einlegen oder Wechsel, offen chirurgisch, zwei Prothesen ohne Antirefluxventil

j4 Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, zwei Prothesen ohne Antirefluxventil

J9 Einlegen oder Wechsel, offen chirurgisch, mehr als zwei Prothesen ohne Antirefluxventil

ja Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, mehr als zwei Prothesen ohne Antirefluxventil

jb Einlegen oder Wechsel, offen chirurgisch, eine Prothese mit Antirefluxventil

Jjc Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, eine Prothese mit Antirefluxventil

.jd Einlegen oder Wechsel, offen chirurgisch, zwei Prothesen, eine davon mit Antirefluxventil

je Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, zwei Prothesen, eine davon mit Antirefluxventil

Jf Einlegen oder Wechsel, offen chirurgisch, mehr als zwei Prothesen, eine davon mit Antirefluxventil
.jg Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, mehr als zwei Prothesen, eine davon mit Antirefluxventil
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5-429 k

5-429.m

5-429.n
5-429.p

5-429.q

5-429.r

5-429.s

5-429.1
5-429.u

5-429.v

5-429.w
5-429.x
5-429.y
5-42a

5-42a.0

5-42a.1

5-42a.2

Jjh Wiederer6ffnung, endoskopisch
JX Sonstige

MafRnahmen bei nicht selbstexpandierender Prothese

.kO Einlegen oder Wechsel, offen chirurgisch
k1 Einlegen oder Wechsel, endoskopisch
k2 Entfernung

k3 Wiederer6ffnung, endoskopisch

kx Sonstige

Endoskopische Antirefluxverfahren

.m0  Naht- und/oder Klammertechniken
.m1  Injektionstechniken

.m2  Implantationstechniken

.m3  Radiofrequenzablation

.mx  Sonstige

Verschluss einer chirurgisch angelegten 6sophagotrachealen Fistel
Implantation oder Wechsel eines magnetischen Antirefluxsystems

.p0  Offen chirurgisch
.p1 Laparoskopisch
.p2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Revision oder Entfernung eines magnetischen Antirefluxsystems

.q0  Offen chirurgisch
.q1 Laparoskopisch
.q2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Implantation eines Antireflux-Stimulationssystems
Inkl.:  Ersteinstellung

(Teil-)Wechsel eines Antireflux-Stimulationssystems
Inkl.: Ersteinstellung

.s0 Kompletter Wechsel
.s1 Sondenwechsel
.s2 Aggregatwechsel

Entfernung eines Antireflux-Stimulationssystems
Endoskopische(r) Geweberaffung oder Gewebeverschluss

.u0  Durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringférmigen Clip
.ut Durch ein in der Muskularis fixiertes Ankersystem

Endoskopische Blutstillung durch Auftragen von Substanzen

V0 Absorbierend
V1 Peptid-Hydrogel bildend

Endoskopische Entfernung von Clips durch elektrische Desintegration
Sonstige
N.n.bez.

Weitere Operationen am f)sqphagus
Hinw.: Weitere Operationen am Osophagus sind unter 5-429 ff. zu finden

Implantation von Bestrahlungsmarkern am Osophagus
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)

.00  Endoskopisch
.0Ox Sonstige

Endoskopische Rekonstruktion der Osophaguspassage im kombinierten antegrad-
retrograden Verfahren
Hinw.: Die Verwendung einer selbstexpandierenden Prothese ist gesondert zu kodieren (5-429.j ff.)

Endoskopische Stentfixierung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringférmigen
Clip
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E®E] Inzision, Exzision und Resektion am Magen
Inkl.: Innere Schienung
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist zusdtzlich zu kodieren (5-54a.2 ff.)

5-430 Gastrotomie
Inkl.: Entfernung eines Fremdkorpers
Exkl.: Endoskopische Entfernung eines Fremdkorpers (8-100.8)

5-430.0 Ohne weitere MaRnahmen

5-430.1  Mit Einlegen eines Osophagustubus
5-430.x  Sonstige

5-430.y  N.n.bez.

5-431 Gastrostomie
Hinw.: Die Fixierung des Magens an der Bauchdecke durch Naht ("Gastropexie") ist nicht mit
einem Kode aus 5-448.2 ff. gesondert zu kodieren

5-431.0  Offen chirurgisch

5-431.1  Laparoskopisch

5-431.2  Perkutan-endoskopisch (PEG)
Exkl.: Wechsel und Entfernung einer PEG (8-123 ff.)
.22 Durch Fadendurchzugsmethode ohne Fixierung durch Naht, ohne jejunale Sonde
.23 Durch Fadendurchzugsmethode ohne Fixierung durch Naht, mit jejunaler Sonde
.24 Durch Fadendurchzugsmethode mit Fixierung durch Naht, ohne jejunale Sonde
.25 Durch Fadendurchzugsmethode mit Fixierung durch Naht, mit jejunaler Sonde
.26 Durch Direktpunktionstechnik ohne Fixierung durch Naht, ohne jejunale Sonde
.27 Durch Direktpunktionstechnik ohne Fixierung durch Naht, mit jejunaler Sonde
.28 Durch Direktpunktionstechnik mit Fixierung durch Naht, ohne jejunale Sonde
.29 Durch Direktpunktionstechnik mit Fixierung durch Naht, mit jejunaler Sonde
2x  Sonstige

5-431.3  Freilegung und Entfernung einer eingewachsenen PEG-Halteplatte
.30  Offen chirurgisch
.31 Endoskopisch
.3x Sonstige
5-431.4  Perkutan durch Direktpunktionstechnik mit Fixierung durch Naht und Steuerung durch
bildgebende Verfahren
40 Ohne jejunale Sonde
41 Mit jejunaler Sonde

5-431.x  Sonstige
5-431.y  N.n.bez.

5-432 Operationen am Pylorus

5-432.0  Pyloromyotomie
.00 Offen chirurgisch
.01 Laparoskopisch
.02 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
.03 Endoskopisch
.Ox  Sonstige

5-432.1  Pyloroplastik

5-432.2  Pylorusresektion mit Gastroduodenostomie (z.B. bei Pylorusatresie)
5-432.x  Sonstige

5-432.y  N.n.bez.

5-433 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Magens
Inkl.: Destruktion zur Blutstillung
Exkl.: Injektion zur Blutstillung (5-449.¢ ft.)
Hinw.: Die Art der Destruktion ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach
folgender Liste zu kodieren:
0 Elektrokoagulation
1 Laserkoagulation
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5-433.0

5-433.1
5-433.2

**5-433.3
**5-433.4
**5-433.5

5-433.6

5-433.x
5-433.y
5-434

5-434.0
5-434.1

5-434.2
5-434.3

2 Thermokoagulation

3 Kryokoagulation

4 Photodynamische Therapie
5 Radiofrequenzablation

6 Mikrowellenablation

7 Irreversible Elektroporation
8 Elektrochemotherapie

X Sonstige

Exzision, offen chirurgisch
Inkl.: Exzision eines Ulkus
Exkl.: Exzision eines Ulcus ad pylorum bei Pyloroplastik (5-432.1)
Exzision eines Ulkus im Rahmen einer Vagotomie (5-444.1 ff., 5-444.2 {f.)
Ubernihung eines Ulcus duodeni (5-469.7 ft.)
Umstechung eines Ulcus duodeni (5-469.8 ff.)
Umstechung eines Ulcus ventriculi (5-449.5 ft.)

Exzision, laparoskopisch

Exzision, endoskopisch

Hinw.. Die Blutstillung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringformigen Clip (5-449.s3)
oder durch Auftragen von Substanzen (5-449.13, 5-449.v3) ist gesondert zu kodieren
Die Geweberaffung oder der Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis fixiertes
Ankersystem ist gesondert zu kodieren (5-44a.4)

.20 Exzision ohne weitere MalRnahmen
.21 Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusdtzlich zu kodieren (5-433.6 ft.)

.22 Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-433.6 ff.)

.23 Endoskopische Mukosaresektion

Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusdtzlich zu kodieren (5-433.6 ft.)

.24 Endoskopische submukosale Dissektion [ESD]
.25 Endoskopische Vollwandexzision [EFTR]
.2x Sonstige

Destruktion, offen chirurgisch
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusitzlich zu kodieren (5-98h ff.)

Destruktion, laparoskopisch
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusitzlich zu kodieren (5-98h ff.)

Destruktion, endoskopisch
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser
Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie konnen zusétzlich zu den Kodes 5-433.21, 5-433.22 und
5-433.23 verwendet werden

.60 1 Polyp
.61 2 oder mehr Polypen

Sonstige
N.n.bez.

Atypische partielle Magenresektion
Segmentresektion

Kardiaresektion mit Hochzug des Restmagens

Exkl.: Partielle thorakoabdominale Osophagusresektion mit proximaler Magenresektion (Kardia
und Fundus) und Hochzug des Restmagens (5-424.11, 5-424.12)

Hinw.. Die aus operationstechnischen Griinden erforderliche Mitresektion einer
Osophagusmanschette von weniger als 4 cm ist im Kode enthalten

Antrektomie

Biliopankreatische Diversion nach Scopinaro

.30 Offen chirurgisch
.31 Laparoskopisch
.32 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
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5-434.4  Biliopankreatische Diversion mit Duodenal-Switch
40 Offen chirurgisch
41 Laparoskopisch
42 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
5-434.5 Herstellung eines Schlauchmagens [Sleeve Resection]
Inkl.:  Als vorbereitender Eingriff fiir eine biliopankreatische Diversion mit Duodenal-Switch
(erste Sitzung)
.50  Offen chirurgisch
.51 Laparoskopisch
.52 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
5-434.6  Duodenal-Switch mit Bildung eines gemeinsamen Diinndarmschenkels [Common Channel]
nach Herstellung eines Schlauchmagens (zweite Sitzung)
.60  Offen chirurgisch
.61 Laparoskopisch
.62 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

5-434.x  Sonstige
5-434.y  N.n.bez.

5-435 Partielle Magenresektion (2/3-Resektion)
5-435.0 Mit Gastroduodenostomie [Billroth I]
5-435.1  Mit Gastrojejunostomie [Billroth I1]
5-435.2  Mit Gastrojejunostomie durch Roux-Y-Anastomose
5-435.x  Sonstige
5-435.,y  N.n.bez.
5-436 Subtotale Magenresektion (4/5-Resektion)
Hinw.: Die Lymphadenektomie ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
1 Ohne Lymphadenektomie
Exzision einzelner Lymphknoten des Kompartimentes I oder 111
Systematische Lymphadenektomie Kompartiment II
Systematische Lymphadenektomie Kompartiment II und partiell I1I

Systematische Lymphadenektomie Kompartiment II und III
X Sonstige

**5-436.0 Mit Gastrojejunostomie analog Billroth 11
**5-436.1  Mit Gastrojejunostomie durch Roux-Y-Anastomose
**5-436.2  Mit DUnndarminterposition
**5-436.x  Sonstige
5-436.y  N.n.bez.

5-437 (Totale) Gastrektomie
Hinw.. Die aus operationstechnischen Griinden erforderliche Mitresektion einer
Osophagusmanschette von weniger als 4 cm ist im Kode enthalten
Die Lymphadenektomie ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
1 Ohne Lymphadenektomie

WA W

2 Exzision einzelner Lymphknoten des Kompartimentes II oder II1

3 Systematische Lymphadenektomie Kompartiment II

4 Systematische Lymphadenektomie Kompartiment II und partiell I1I
5 Systematische Lymphadenektomie Kompartiment II und III

X Sonstige

**5.437.0  Mit Osophagojejunostomie analog Billroth II, ohne Reservoirbildung

**5-437.1  Mit Osophagojejunostomie analog Billroth 11, mit Reservoirbildung

**5.437.2  Mit Osophagojejunostomie durch Roux-Y-Anastomose, ohne Reservoirbildung
**5.437.3  Mit Osophagojejunostomie durch Roux-Y-Anastomose, mit Reservoirbildung
**5-437.4  Mit Dinndarminterposition, ohne Reservoirbildung

**5-437.5  Mit DUnndarminterposition, mit Reservoirbildung

**5-437.6  Ektomie eines Restmagens
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**5-437.x  Sonstige
5-437.y  N.n.bez.
5-438 (Totale) Gastrektomie mit Osophagusresektion

Hinw.: Die Lymphadenektomie ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
1 Ohne Lymphadenektomie

2 Exzision einzelner Lymphknoten des Kompartimentes II oder II1

3 Systematische Lymphadenektomie Kompartiment II

4 Systematische Lymphadenektomie Kompartiment II und partiell III
5 Systematische Lymphadenektomie Kompartiment IT und III

X Sonstige

**5-438.0  Mit (sub)totaler Osop.hagusresektion, mit Dinndarminterposition
Hinw..: Eine subtotale Osophagusresektion entspricht der Resektion mindestens bis kranial der V.
azygos

**5-438.1  Mit (sub)totaler Osop.hagusresektion, mit Dickdarminterposition
Hinw.. Eine subtotale Osophagusresektion entspricht der Resektion mindestens bis kranial der V.
azygos

**5-438.2  Mit partieller Osophqgusresektion, mit DUnndarminterposition
Hinw.: Eine partielle Osophagusresektion entspricht hier der Resektion von mindestens 4 cm des
distalen Osophagus

**5-438.3  Mit partieller Osophqgusresektion, mit Dickdarminterposition
Hinw.: Eine partielle Osophagusresektion entspricht hier der Resektion von mindestens 4 cm des
distalen Osophagus

**5-438.x  Sonstige
5-438.y  N.n.bez.

5-439 Andere Inzision, Exzision und Resektion am Magen

E®Y] Andere Operationen am Magen
Inkl.: Innere Schienung
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist zusdtzlich zu kodieren (5-54a.2 ff.)

5-444 Vagotomie
5-444.0  Trunkular

5-444.1  Selektiv, gastrisch
11 Ohne Pyloroplastik
.12 Mit Pyloroplastik

5-444.2  Selektiv, proximal
.21 Ohne Pyloroplastik
.22 Mit Pyloroplastik
5-444.3 Magenstumpf-Vagotomie (im Rahmen von Rezidivoperationen am Magen)
5-444.4  Laparoskopisch (alle Verfahren)
5-444.5  Thorakoskopisch (alle Verfahren)
5-444 x  Sonstige
5-444y  N.n.bez.
5-445 Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]
Hinw.: Die Verwendung von selbstexpandierenden Stents ist gesondert zu kodieren (z.B. 5-449.h
ff)
Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch

2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
3 Endoskopisch

**5-445.0  Gastroduodenostomie (z.B. nach Jaboulay)
[6. Stelle: 0-2]

**5-445 1 Gastroenterostomie, vordere
**5-445.2  Gastroenterostomie, hintere
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**5-445.3

**5.445 4

**5-445.5
**5-445.6
**5-445.7

**5.445 x
5-445.y
5-447

5-447.0
5-447 1
5-447.2
5-447.3
5-447 .4
5-447.5
5-447.6
5-447.7

**5-447.8

**5-447.9

**5-447.a

**5-447.b

**5-447.c

**5-447.d

**5-447 e
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Revision
[6. Stelle: 0-2]

Mit Staplernaht oder Transsektion (bei Adipositas), mit Gastrojejunostomie durch Roux-Y-
Anastomose
[6. Stelle: 0-2]

Mit Staplernaht oder Transsektion (bei Adipositas), mit Gastrojejunostomie analog Billroth Il
[6. Stelle: 0-2]

Korrektur einer Gastrojejunostomie bei umgewandeltem Schlauchmagen
[6. Stelle: 0-2]

Korrektur einer Jejunojejunostomie bei umgewandeltem Schlauchmagen
[6. Stelle: 0-2]

Sonstige
N.n.bez.

Revision nach Magenresektion
Hinw.: Die Neufixierung, der Wechsel und die Entfernung eines Magenbandes sind gesondert zu
kodieren (5-448.b ff., 5-448.c ff., 5-448.d ff., 5-448.¢ ff.)
Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
3 Endoskopisch

Nachresektion nach Billroth-1-Resektion

Umwandlung einer Billroth-I-Resektion in eine Billroth-1I-Rekonstruktion
Umwandlung einer Billroth-I-Resektion in eine Roux-Y-Anastomose
Nachresektion nach Billroth-11-Resektion

Umwandlung einer Billroth-lI-Resektion in eine Billroth-1-Rekonstruktion
Umwandlung einer Billroth-lI-Resektion in eine Roux-Y-Anastomose
Umwandlung mit Dinndarminterposition

Revision eines Dinndarm-Interponates oder einer Roux-Y-Anastomose
Exkl.: Verkleinerung einer Anastomose (5-447.¢ ft.)

Umwandlung eines Schlauchmagens in einen Ein-Anastomosen-Magenbypass durch

Transsektion und Blindverschluss des Schlauchmagens und Gastrojejunostomie analog

Billroth-I1

[6. Stelle: 0-2]

Inkl.:  One Anastomosis Gastric Bypass [OAGB], Omega-Loop Gastric Bypass [OLGB], Mini
Gastric Bypass [MGB]

Umwandlung eines Schlauchmagens in einen Magenbypass durch Transsektion und
Blindverschluss des Schlauchmagens und Gastrojejunostomie mit Roux-Y-Anastomose
[6. Stelle: 0-2]

Inkl.: Roux-Y-Gastroenterostomie, Roux-Y Gastric Bypass [RYGB]

Anlage eines Ein-Anastomosen-lleumbypass mit Gastroileostomie analog Billroth-11, ohne
Transsektion, bei vorbestehendem Schlauchmagen

[6. Stelle: 0-2]
Inkl.:  Single Anastomosis Sleeve Ileal [SASI], Transit Bipartition [TB], SASI-TB

Umwandlung eines Ein-Anastomosen-Magenbypasses in einen Magenbypass mit Roux-Y-
Anastomose
[6. Stelle: 0-2]

Nachresektion eines Schlauchmagens
6. Stelle: 0-2]
Inkl.: Re-Sleeve

Strikturoplastik eines Schlauchmagens
[6. Stelle: 0-2]

Verkleinerung einer Anastomose
Inkl.: Magen-Darm-Anastomose
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**5.447 X
5-447.y
5-448

**5-448.0
**5-448.1
**5-448.2
**5-448.3
**5-448.4

5-448.5

**5-448.6
**5-448.a
**5-448.b
**5-448.c
**5-448.d
**5-448.e

5-448 f

**5.448 x
5-448.y
5-449

**5-449.0
**5-449.1
**5-449.2
**5-449.3

**5-449.4
**5-449.5

Sonstige
N.n.bez.
Andere Rekonstruktion am Magen

Hinw.: Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:

0 Offen chirurgisch abdominal

1 Offen chirurgisch thorakal

2 Laparoskopisch

3 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige

Naht (nach Verletzung)

Verschluss einer Gastrostomie oder (Ernahrungs-)Fistel
Gastropexie

Kardiaplastik (z.B. nach Belsey)

Fundoplikatio

Hemifundoplikatio

.50 Offen chirurgisch abdominal

.51 Offen chirurgisch thorakal

.52 Laparoskopisch

.53 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

.54 Endoskopisch

.5x Sonstige

Hemifundoplikatio mit Hiatusnaht

Vertikale Gastroplastik nach Mason

Implantation oder Wechsel eines nicht anpassbaren Magenbandes
Implantation oder Wechsel eines anpassbaren Magenbandes
Neufixierung eines dislozierten Magenbandes

Entfernung eines Magenbandes

Magenplikatur

.fO Offen chirurgisch

1 Laparoskopisch

f2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
3 Endoskopisch

fx Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen am Magen

Exkl.: Wechsel eines Gastrostomiekatheters (8-123.0 ff.)

Hinw.: Weitere Operationen am Magen sind unter 5-44a ff. zu finden
Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:

0 Offen chirurgisch

1 Laparoskopisch

2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
3 Endoskopisch

X Sonstige

Sklerosierung von Fundusvarizen
Umstechung von Fundusvarizen
Sperr-Operation am Fundus

Beseitigung eines Magenvolvulus
Inkl.: Bei Kindern

Verschluss einer Kolon-Magen-Fistel
Umstechung oder Ubernahung eines Ulcus ventriculi
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**5-449.7
**5-449.8
**5-449.b
**5-449.c

**5-449.d

**5-449.e

**5-449.h
**5.449
**5.449 k
**5.449.m
5-449.n

**5.449.p

5-449.q

**5-449.s

**5-449 t

**5-449.u
**5-449.v
**5-449.w
**5-449.x

5-449.y
5-44a

5-44a.0
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Dilatation
Ligatur (Banding) von Fundusvarizen
Bougierung

Endo-Loop
Hinw.: Das Abtragen mit Schlinge ist im Kode enthalten

Clippen

Exkl.: Endoskopische(r) Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop
aufgesteckten ringférmigen Clip oder durch ein in der Muskularis fixiertes Ankersystem (5-
449.s3, 5-44a.4)

Injektion
Inkl.: Fibrinkleber

Einlegen oder Wechsel einer selbstexpandierenden Prothese
Entfernung einer selbstexpandierenden Prothese

Einlegen oder Wechsel einer nicht selbstexpandierenden Prothese
Entfernung einer nicht selbstexpandierenden Prothese

Implantation oder Wechsel eines Magenschrittmachers oder Wechsel von Sonden eines
Magenschrittmachers ohne Wechsel des Magenschrittmachers
Inkl.: Nahrungsaufnahmegetriggerter Gastrostimulator

.n0 Implantation oder Wechsel eines Magenschrittmachers, mit offen chirurgischer/-m Implantation oder

Wechsel der Sonden

.n1 Implantation oder Wechsel eines Magenschrittmachers, mit laparoskopischer/-m Implantation oder

Wechsel der Sonden

.n2 Implantation oder Wechsel eines Magenschrittmachers, mit Implantation oder Wechsel der Sonden durch

Umsteigen von laparoskopischen auf offen chirurgische Verfahren

.n3  Wechsel eines Magenschrittmachers ohne Wechsel der Sonden
.n4  Wechsel von Sonden eines Magenschrittmachers ohne Wechsel des Magenschrittmachers, offen

chirurgisch

.n5  Wechsel von Sonden eines Magenschrittmachers ohne Wechsel des Magenschrittmachers,

laparoskopisch

.n6  Wechsel von Sonden eines Magenschrittmachers ohne Wechsel des Magenschrittmachers, durch

Umsteigen von laparoskopischen auf offen chirurgische Verfahren

Revision oder Entfernung von Sonden eines Magenschrittmachers

6. Stelle: 0-2]

Inkl.: Neuanlage einer Sonde bei Sondendefekt oder Dislokation
Nahrungsaufnahmegetriggerter Gastrostimulator

Revision oder Entfernung des Aggregats eines Magenschrittmachers
Inkl.: Nahrungsaufnahmegetriggerter Gastrostimulator

Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten
ringférmigen Clip

[6. Stelle: 3]

Blutstillung durch Auftragen absorbierender Substanzen

[6. Stelle: 3]

Entfernung von Clips durch elektrische Desintegration

[6. Stelle: 3]

Blutstillung durch Auftragen von Peptid-Hydrogel bildenden Substanzen
[6. Stelle: 3]

Implantation von Bestrahlungsmarkern

6. Stelle: 3,x]
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)

Sonstige
N.n.bez.

Weitere Operationen am Magen
Hinw.: Weitere Operationen am Magen sind unter 5-449 ff. zu finden

Endoskopische Stentfixierung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringférmigen
Clip
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5-44a.1 Implantation oder Wechsel eines Antirefluxsystems mit Widerlager
.10 Offen chirurgisch
A1 Laparoskopisch
12 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

5-44a.2  Revision oder Entfernung eines Antirefluxsystems mit Widerlager
.20  Offen chirurgisch
.21 Laparoskopisch
.22 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

5-44a.3 Endoskopische Wiedererdffnung einer Prothese

5-44a.4  Endoskopische(r) Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis
fixiertes Ankersystem

E®YX Inzision, Exzision, Resektion und Anastomose an Diinn- und Dickdarm
Inkl.: Innere Schienung
Hinw.: Das Anlegen eines Enterostomas als protektive Mainahme im Rahmen eines anderen
Eingriffs ist gesondert zu kodieren (5-462 ff.)
Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-54a.2 ff.)
Die Art der Destruktion ist fiir die Kodes 5-451 ff. und 5-452 ff. nach folgender Liste zu

kodieren:
0 Elektrokoagulation
1 Laserkoagulation
2 Thermokoagulation
3 Kryokoagulation
4 Photodynamische Therapie
X Sonstige
5-450 Inzision des Darmes

Inkl.: Entfernung eines Fremdkdrpers
Exkl.: Endoskopische Entfernung eines Fremdkorpers (8-100.8, 8-100.9, 8-100.a)

5-450.0 Duodenum
5-450.1  Jejunum oder lleum
5-450.2 Kolon

5-450.3  Perkutan-endoskopische Jejunostomie (PEJ)
Exkl.: Wechsel und Entfernung einer PEJ (8-124 ff.)

5-450.x  Sonstige
5-450.y  N.n.bez.

5-451 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Diinndarmes
Inkl.: Blutstillung
Hinw.: Die Art der Destruktion ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach der
Liste vor Kode 5-450 zu kodieren

5-451.0  Exzision intraluminaler Membranen
5-451.1  Sonstige Exzision, offen chirurgisch
5-451.2  Exzision, laparoskopisch
**5-451.4  Destruktion, offen chirurgisch
**5-451.5  Destruktion, laparoskopisch

5-451.7  Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik)
Hinw..: Die Blutstillung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringformigen Clip (5-469.s3)
oder durch Auftragen von Substanzen (5-469.t3, 5-469.w3) ist gesondert zu kodieren
Die Geweberaffung oder der Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis fixiertes
Ankersystem ist gesondert zu kodieren (5-46a.3)
.70 Exzision ohne weitere MaRnahmen
.71 Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-451.b ff.)
72 Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-451.b ff.)
73 Endoskopische Mukosaresektion
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-451.b ff.)
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5-451.8

**5-451.9
**5-451.a

5-451.b

5-451.c

**5-451.d
5-451.e

**5-451.x
5-451.y
5-452

5-452.0
5-452.1
**5-452.3
**5-452.4
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74 Endoskopische submukosale Dissektion [ESD]
.75  Endoskopische Vollwandexzision [EFTR]
.7x  Sonstige

Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik

Inkl.: Exzision durch Single- oder Doppel-Ballon-Enteroskopie

Hinw..: Die Blutstillung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringformigen Clip (5-469.s3)
oder durch Auftragen von Substanzen (5-469.t3, 5-469.w3) ist gesondert zu kodieren
Die Geweberaffung oder der Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis fixiertes
Ankersystem ist gesondert zu kodieren (5-46a.3)

.80 Exzision ohne weitere MalRnahmen

.81 Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusdtzlich zu kodieren (5-451.b ft.)

.82 Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-451.b ff.)

.83 Endoskopische Mukosaresektion
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusdtzlich zu kodieren (5-451.b ft.)

.8x Sonstige
Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik)

Destruktion, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik
Inkl.:  Destruktion durch Single- oder Doppel-Ballon-Enteroskopie

Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser

Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie konnen zusétzlich zu den Kodes 5-451.71, 5-451.72, 5-
451.73, 5-451.81, 5-451.82, 5-451.83, 5-451.c1, 5-451.¢2 und 5-451.c¢3 verwendet werden

.b0 1 Polyp

.b1 2 oder mehr Polypen

Exzision, endoskopisch, motorisierte Spiral-Endoskopie

Hinw..: Die Blutstillung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringformigen Clip (5-469.s3)
oder durch Auftragen von Substanzen (5-469.t3, 5-469.w3) ist gesondert zu kodieren
Die Geweberaffung oder der Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis fixiertes
Ankersystem ist gesondert zu kodieren (5-46a.3)

.c0 Exzision ohne weitere MalRnahmen

.c1 Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-451.b ff.)

.c2 Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-451.b ff.)

.c3 Endoskopische Mukosaresektion
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-451.b ft.)

.c4 Endoskopische Vollwandexzision [EFTR]
.CX Sonstige

Destruktion, endoskopisch, motorisierte Spiral-Endoskopie

Endoskopische Thermoablation der Duodenalschleimhaut zur Reduktion der Insulin-
Resistenz

Sonstige
N.n.bez.

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes

Inkl.: Blutstillung

Hinw.: Die Art der Destruktion ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach der
Liste vor Kode 5-450 zu kodieren

Exzision, offen chirurgisch
Exzision, laparoskopisch
Destruktion, offen chirurgisch
Destruktion, laparoskopisch
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5-452.6

5-452.7

**5-452.8
**5-452.9

5-452.a

5-452.b

Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik)

Hinw.: Die Blutstillung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringférmigen Clip (5-469.s3)
oder durch Auftragen von Substanzen (5-469.t3, 5-469.w3) ist gesondert zu kodieren
Die Geweberaffung oder der Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis fixiertes
Ankersystem ist gesondert zu kodieren (5-46a.3)

.60 Exzision ohne weitere MalRnahmen
.61 Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge

Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-452.a ff.)

.62 Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge

Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-452.a ft.)

.63 Endoskopische Mukosaresektion

Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-452.a ff.)

.64 Endoskopische submukosale Dissektion [ESD]
.65  Endoskopische Vollwandexzision [EFTR]
.6x Sonstige

Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik
Inkl.: Exzision durch Single- oder Doppel-Ballon-Enteroskopie
Hinw.: Die Blutstillung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringférmigen Clip (5-469.s3)
oder durch Auftragen von Substanzen (5-469.t3, 5-469.w3) ist gesondert zu kodieren
Die Geweberaffung oder der Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis fixiertes
Ankersystem ist gesondert zu kodieren (5-46a.3)
.70 Exzision ohne weitere MaRnahmen
.71 Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-452.a ff.)
72 Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-452.a ff.)

73 Endoskopische Mukosaresektion
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-452.a ff.)

.74 Endoskopische submukosale Dissektion [ESD]
.7x  Sonstige

Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik)

Destruktion, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik
Inkl.:  Destruktion durch Single- oder Doppel-Ballon-Enteroskopie

Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser

Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie kénnen zusitzlich zu den Kodes 5-452.61, 5-452.62, 5-
452.63, 5-452.71, 5-452.72, 5-452.73, 5-452.b1, 5-452.b2 und 5-452.b3 verwendet werden

.a0 1 Polyp

.al 2 Polypen

.a2 3 Polypen

.a3 4 Polypen

.a4 5 Polypen

.ab 6 Polypen

.a6 7 Polypen

.ar 8 Polypen

.a8 9 Polypen

.a9 10 oder mehr Polypen

Exzision, endoskopisch, motorisierte Spiral-Endoskopie

Hinw.. Die Blutstillung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringformigen Clip (5-469.s3)
oder durch Auftragen von Substanzen (5-469.t3, 5-469.w3) ist gesondert zu kodieren
Die Geweberaffung oder der Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis fixiertes
Ankersystem ist gesondert zu kodieren (5-46a.3)

.b0 Exzision ohne weitere MalRnahmen

.b1 Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-452.a ff.)

.b2 Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-452.a ff.)

.b3 Endoskopische Mukosaresektion
Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusitzlich zu kodieren (5-452.a ff.)

.b4 Endoskopische submukosale Dissektion [ESD]
.b5 Endoskopische Vollwandexzision [EFTR]
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**5.452 ¢

**5.452 x
5-452.y
5-453

5-453.0
5-453.1
5-453.2
5-453.x
5-453.y
5-454

**5.454.0
**5.454 1
**5.454.2

**5-454.3
**5-454 .4
**5-454.5
**5-454.6

5-454.7

5-454.8
5-454 x
5-454.y
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.bx  Sonstige

Destruktion, endoskopisch, motorisierte Spiral-Endoskopie
Sonstige

N.n.bez.

Ausschaltung eines Darmsegmentes als selbstandiger Eingriff (z.B. bei zweizeitigen
plastischen Operationen)

Duodenum
Jejunum oder lleum
Kolon

Sonstige

N.n.bez.

Resektion des Diinndarmes
Inkl.:  Entnahme von Diinndarm zur Transplantation
Resektion bei kongenitaler Anomalie des Diinndarmes
Rekonstruktion
Innere Schienung
Hinw.: Eine durchgefiihrte Verschmailerungsplastik ist gesondert zu kodieren (5-467.4 ff.)
Die Anlage eines Enterostomas ist gesondert zu kodieren (5-462.0, 5-462.1)
Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Segmentresektion des Duodenums
Inkl.: Resektion einer Diinndarmanastomose

Segmentresektion des Jejunums
Inkl.: Resektion einer Diinndarmanastomose

Segmentresektion des lleums
Inkl.: Resektion einer Diinndarmanastomose

Multiple Segmentresektionen
(Teil-)Resektion des Duodenums
(Teil-)Resektion des Jejunums
(Teil-)Resektion des lleums

Resektion des Dinndarmes postmortal (zur Transplantation)

Hinw.: Dieser Kode ist auch zu kodieren, wenn die Leistung nicht abschlieBend erbracht wird oder
sich erst intraoperativ die Nichtverwendbarkeit des Organs fiir eine spétere Transplantation
herausstellt
Dieser Kode und der im Fall eines vorzeitigen Abbruchs dieses Eingriffs zusétzlich zu
kodierende Zusatzkode 5-995 werden nicht im Rahmen des Datensatzes nach § 301 SGB V
bzw. § 21 KHEntgG iibermittelt
Die Aufrechterhaltung der Homoostase fiir die postmortale Organspende ist im Kode
enthalten

Entfernung eines Dinndarmtransplantates
Sonstige
N.n.bez.
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5-455

**5-455.0

**5-455.1
**5-455.2
5-455.3

**5-455.4

**5-455.5

**5-455.6
**5-455.7

**5-455.9

**5-455.a

Partielle Resektion des Dickdarmes

Hinw.: Das Anlegen eines protektiven Enterostomas ist gesondert zu kodieren (5-462 ff.)
Die (Teil-)Resektion von Nachbarorganen ist gesondert zu kodieren
Die Nachbarorgane umfassen z.B. Diinndarm, Leber, Milz, Pankreas, Magen und Niere
Das Omentum majus gehort nicht zu den Nachbarorganen
Die regionale Lymphadenektomie ist gesondert zu kodieren (5-406.2, 5-406.3, 5-406.4, 5-
406.5, 5-406.6, 5-406.9, 5-406.a, 5-406.b)
Die radikale Lymphadenektomie ist gesondert zu kodieren (5-407.2, 5-407.3, 5-407.4, 5-
407.6, 5-407.7)
Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstiarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)
Die Resektion einer Anastomose zwischen Diinn- und Dickdarm ist als Segmentresektion
des Dickdarmes zu kodieren
Zugang und Art der Rekonstruktion sind fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6.
Stelle nach folgender Liste zu kodieren. Nicht alle Verfahren sind von allen Zugéngen

durchfiihrbar:
1 Offen chirurgisch mit Anastomose
2 Offen chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss
3 Offen chirurgisch mit zwei Enterostomata
4 Offen chirurgisch mit Anastomosen-Anus praeter
5 Laparoskopisch mit Anastomose
6 Laparoskopisch mit Enterostoma
7 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige
Segmentresektion

Inkl.: Resektion einer Dickdarmanastomose
Multiple Segmentresektionen
lleozakalresektion

Zakumresektion

.31 Offen chirurgisch

.35 Laparoskopisch

.37 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Resektion des Colon ascendens mit Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]
Hinw..: Die aus operationstechnischen Griinden erforderliche Mitresektion einer [leummanschette ist
im Kode enthalten

Resektion des Colon transversum

Inkl.: Transversumresektion mit Resektion von rechter und/oder linker Flexur

Hinw.: Wurde weniger als % des Colon transversum reseziert, ist der Kode fiir die
Segmentresektion (5-455.0 ff.) anzugeben

Resektion des Colon descendens mit linker Flexur [Hemikolektomie links]

Sigmaresektion

Inkl.:  Sigmaresektion mit Resektion von intraperitonealen Rektumanteilen

Exkl.: Sigmaresektion mit Resektion von extraperitonealen Rektumanteilen
(Rektosigmoidektomie) (5-484 ff.)

Hinw.: Wurde weniger als % des Colon sigmoideum reseziert, ist der Kode fiir die
Segmentresektion (5-455.0 ff.) anzugeben

Resektion des Colon ascendens mit Coecum und rechter Flexur und Colon transversum

[Hemikolektomie rechts mit Transversumresektion]

Inkl.: Resektion des Colon ascendens mit Coecum, rechter Flexur und Colon transversum, ohne
oder mit Resektion der linken Flexur

Hinw.: Wurde weniger als ¥ des Colon transversum reseziert, ist der Kode fiir die Hemikolektomie
rechts (5-455.4 ff.) anzugeben

Resektion des Colon descendens mit linker Flexur und Colon transversum

[Hemikolektomie links mit Transversumresektion]

Inkl.: Resektion des Colon descendens mit linker Flexur und Colon transversum, ohne oder mit
Resektion der rechten Flexur

Hinw.: Wurde weniger als % des Colon transversum reseziert, ist der Kode fiir die Hemikolektomie
links (5-455.6 ff.) anzugeben
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**5-455.b

**5-455.¢c

**5-455.d

**5.455 x
5-455.y
5-456

**5-456.0
**5-456.1

**5.456.2

**5.456.x
5-456.y
5-459
5-459.0
5-459.1
5-459.2
5-459.3
5-459.4
5-459.x
5-459.y
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Resektion des Colon descendens und Colon sigmoideum

Inkl.: Resektion des Colon descendens und Colon sigmoideum, ohne oder mit Resektion der
linken Flexur

Hinw.: Wurde weniger als % des Colon descendens reseziert, ist der Kode fiir die Sigmaresektion
(5-455.7 ff.) anzugeben

Resektion des Colon ascendens, transversum und descendens mit Coecum und rechter
und linker Flexur [Hemikolektomie rechts und links mit Transversumresektion]

Resektion des Colon transversum, Colon descendens mit linker Flexur und Colon

sigmoideum [Hemikolektomie links mit Transversumresektion und Sigmaresektion]

Inkl.: Resektion des Colon transversum, Colon descendens mit linker Flexur und Colon
sigmoideum, ohne oder mit Resektion der rechten Flexur

Hinw.: Wurde weniger als ¥ des Colon transversum reseziert, ist der Kode fiir die Resektion des
Colon descendens und Colon sigmoideum (5-455.b ff.) anzugeben

Sonstige
N.n.bez.

(Totale) Kolektomie und Proktokolektomie
Hinw.: Das Anlegen eines protektiven Enterostomas ist gesondert zu kodieren (5-462 ff.)

Die aus operationstechnischen Griinden erforderliche Mitresektion einer [leummanschette ist

im Kode enthalten

Die (Teil-)Resektion von Nachbarorganen ist gesondert zu kodieren

Die Nachbarorgane umfassen z.B. Diinndarm, Leber, Milz, Pankreas, Magen und Niere
Das Omentum majus gehort nicht zu den Nachbarorganen

Die regionale Lymphadenektomie ist gesondert zu kodieren (5-406.2, 5-406.3, 5-406.4, 5-
406.5, 5-406.6, 5-406.9, 5-406.a, 5-406.b)

Die radikale Lymphadenektomie ist gesondert zu kodieren (5-407.2, 5-407.3, 5-407 .4, 5-
407.6, 5-407.7)

Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstiarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0 Offen chirurgisch mit Ileostoma
1 Offen chirurgisch mit ileorektaler Anastomose mit Reservoir (Pouch)
2 Offen chirurgisch mit ileorektaler Anastomose ohne Reservoir (Pouch)
3 Offen chirurgisch mit ileoanaler Anastomose mit Reservoir (Pouch)
4 Offen chirurgisch mit ileoanaler Anastomose ohne Reservoir (Pouch)
5 Laparoskopisch mit Anastomose mit Reservoir (Pouch)
6 Laparoskopisch mit Anastomose ohne Reservoir (Pouch)
7 Laparoskopisch mit Ileostoma
8 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige

Kolektomie

Hinw.: Ohne Rektumexstirpation

Proktokolektomie
Hinw.: Kolon einschlief3lich Rektum

Kolektomie mit Proktomukosektomie
Sonstige
N.n.bez.

Bypass-Anastomose des Darmes
Dinndarm zu Dinndarm
Duodenum zu Duodenum
Dinndarm zu Dickdarm

Dickdarm zu Dickdarm

Mehrfache Anastomosen

Sonstige

N.n.bez.
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5-460

**5-460.0
**5-460.1
**5-460.2
**5-460.3
**5-460.4
**5-460.5
**5-460.x
5-460.y
5-461

**5-461.0
**5-461.1
**5-461.2
**5-461.3
**5-461.4
**5-461.5
**5-461.6
**5-461.7

**5.461.x
5-461.y
5-462

5-462.0
5-462.1
5-462.2
5-462.3
5-462.4
5-462.5
5-462.6
5-462.7
5-462.x
5-462.y

Andere Operationen an Diunn- und Dickdarm und Zusatzinformationen

zu Operationen am Darm
Inkl.: Innere Schienung

Anlegen eines Enterostomas, doppellaufig, als selbstandiger Eingriff
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstiarkung ist zusatzlich
zu kodieren (5-932 ff.)
Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
| Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Jejunostoma
lleostoma
Aszendostoma
Transversostoma
Deszendostoma
Sigmoideostoma
Sonstige
N.n.bez.

Anlegen eines Enterostomas, endsténdig, als selbstiandiger Eingriff
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 {f.)
Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Zakostoma

Aszendostoma
Transversostoma
Deszendostoma
Sigmoideostoma

lleostoma

Appendikostoma, nicht kontinent

Appendikostoma, kontinent
Exkl.: Kontinente Harnableitung iiber ein Appendikostoma (5-566.b ff.)

Sonstige
N.n.bez.

Anlegen eines Enterostomas (als protektive MaBnahme) im Rahmen eines anderen

Eingriffs

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 {f.)

Jejunostoma

lleostoma

Zakostoma [Zakale Lippenfistel]
Aszendostoma
Transversostoma
Deszendostoma
Sigmoideostoma
Appendikostoma

Sonstige

N.n.bez.
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5-463

**5.463.0
**5.463.1
**5.463.2
**5.463.3
**5.463 X
5-463.y
5-464

**5.464.0
**5.464.1
**5.464.2
**5.464.3
**5.464.4
**5.464.5
**5.464.x
5-464.y
5-465

5-465.0
5-465.1
5-465.2
5-465.x
5-465.y
5-466

5-466.0
5-466.1
5-466.2
5-466.x
5-466.y
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Anlegen anderer Enterostomata
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)
Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Duodenostomie (Anlegen einer Erndhrungsfistel)
Jejunostomie (Anlegen einer Ernahrungsfistel)
Kolostomie, n.n.bez.

Bishop-Koop-Anastomose

Sonstige

N.n.bez.

Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist zusétzlich
zu kodieren (5-932 ff.)
Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0 Duodenum
1 Jejunum

2 Ileum

3 Kolon

X Sonstige

Plastische Erweiterung

Plastische Einengung

Neueinpflanzung

Abtragung des vorverlagerten Teils

Umwandlung in ein kontinentes Stoma (z.B. Kock-Pouch)
Korrektur einer parastomalen Hernie

Sonstige

N.n.bez.

Riickverlagerung eines doppellaufigen Enterostomas

Hinw.: Die aus operationstechnischen Griinden erforderliche Mitresektion einer Manschette ist im
Kode enthalten
Eine iiber die Mitresektion einer Manschette hinausgehende Resektion eines Segmentes mit
seiner radidren mesenterialen Geféallversorgung ist gesondert zu kodieren (5-454 ff., 5-455
ff)

Jejunostoma
lleostoma
Kolostoma
Sonstige
N.n.bez.

Wiederherstellung der Kontinuitat des Darmes bei endstédndigen Enterostomata
Hinw..: Die aus operationstechnischen Griinden erforderliche Mitresektion einer Manschette ist im
Kode enthalten
Eine iiber die Mitresektion einer Manschette hinausgehende Resektion eines Segmentes mit
seiner radidren mesenterialen GefaBversorgung ist gesondert zu kodieren (5-454 ff., 5-455
ff)

Jejunostoma
lleostoma
Kolostoma
Sonstige
N.n.bez.
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5-467

**5-467.0
**5-467.1
**5-467.2
**5-467.3
**5-467.4
**5-467.5

**5-467.6
**5-467.7

**5-467.8
**5-467.9

5-467.a

5-467.b

**5-467.x
5-467.y

Andere Rekonstruktion des Darmes

Exkl.: Rekonstruktion des Rektums (5-486 ff.)

Hinw.: Die Lokalisation ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender
Liste zu kodieren:

0 Duodenum
1 Jejunum

2 Ileum

3 Kolon

X Sonstige

Naht (nach Verletzung)

Verschluss einer Darmfistel, offen chirurgisch
Verschluss einer Darmfistel, endoskopisch
Erweiterungsplastik

Verschmalerungsplastik

Revision einer Anastomose

Exkl.: Revision einer Anastomose zwischen Magen und Diinndarm (5-445.3 ff., 5-447.7)
Revision einer Anastomose zwischen Diinn- oder Dickdarm und Rektum (5-489.q)
Revision einer Anastomose zwischen Gallengidngen und Diinndarm (5-519.3)

Hinw.: Spezifisch kodierbare Eingriffe sind gesondert zu kodieren

Didnndarmtransplantation
[6. Stelle: 0-2,x]

Anlegen eines Reservoirs
Exkl.:  Anlegen eines Reservoirs zur Harnableitung (5-566 ff.)

Revision eines Reservoirs

Dinndarm-Retransplantation wahrend desselben stationaren Aufenthaltes
[6. Stelle: 0-2,x]

Plastische Darmverlangerung

.a0 Longitudinale Darmverlangerung nach Bianchi

Hinw.: Die notwendigen Anastomosen sind im Kode enthalten

.ail Serielle transverse Enteroplastie [STEP]
.ax Sonstige

Entfernung eines Reservoirs
Inkl.:  Entfernung eines Diinndarm-Pouches, Entfernung eines Dickdarm-Pouches
Hinw.: Die Art des Reservoirs ist bei einer Neuanlage gesondert zu kodieren (5-467.7 ft.)

.b0 Offen chirurgisch mit jejunoanaler oder ileoanaler Anastomose

.b1 Offen chirurgisch mit koloanaler Anastomose

.b2 Offen chirurgisch mit Blindverschluss und endstandigem Jejunostoma oder lleostoma

.b3  Offen chirurgisch mit Blindverschluss und endstadndigem Kolostoma

.b4 Offen chirurgisch mit Exstirpation des Anus und endstandigem Jejunostoma oder lleostoma
.b5 Offen chirurgisch mit Exstirpation des Anus und endstandigem Kolostoma

.b6  Offen chirurgisch mit Neuanlage eines Reservoirs

.b7 Laparoskopisch mit jejunoanaler oder ileoanaler Anastomose

.b8 Laparoskopisch mit koloanaler Anastomose

.b9  Laparoskopisch mit Blindverschluss und endstéandigem Jejunostoma oder lleostoma

.ba Laparoskopisch mit Blindverschluss und endstadndigem Kolostoma

.bb Kombiniert offen chirurgisch - laparoskopisch mit Exstirpation des Anus und endstandigem Jejunostoma

oder lleostoma

.bc Kombiniert offen chirurgisch - laparoskopisch mit Exstirpation des Anus und endsténdigem Kolostoma
.bd Laparoskopisch mit Neuanlage eines Reservoirs
.be Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Hinw.: Der offen chirurgische Eingriff ist gesondert zu kodieren (5-467.b0 bis 5-467.b6)

.bx  Sonstige

Sonstige
N.n.bez.
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5-468 Intraabdominale Manipulation am Darm
Inkl.: Operation bei Sduglingen und Kleinkindern
Fixation des Darmes
Hinw.: Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0 Duodenum
1 Jejunum

2 Ileum

3 Kolon

X Sonstige

**5-468.0  Desinvagination (z.B. nach Hutchinson)
**5-468.1  Detorsion eines Volvulus
**5-468.x  Sonstige

5-468.y  N.n.bez.

5-469 Andere Operationen am Darm
Hinw.: Die Durchfiihrung der endoskopischen Verfahren in Push-and-pull-back-Technik ist
zusitzlich zu kodieren (5-46b.0)
Die Durchfiithrung der endoskopischen Verfahren mit motorisierter Spiral-Endoskopie ist
zusétzlich zu kodieren (5-46b.1)
Weitere Operationen am Darm sind unter 5-46a ff. zu finden
Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch

2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
3 Endoskopisch
X Sonstige

**5-469.0 Dekompression

**5-469.1  Bridenlésung
6. Stelle: 0-2,x]

**5-469.2  Adhasiolyse
[6. Stelle: 0-2,x]

Hinw.: Seromuskulire Ubernihungen akzidenteller Darmlisionen sind im Kode enthalten. Eine

Naht bei akzidenteller Eroffnung des Darmlumens ist gesondert zu kodieren (5-467.0 ff.)

**5-469.3  Dinndarmfaltung (Jejunoplikatio nach Noble) (OP nach Philipps-Child)
[6. Stelle: 0-2,x]

**5-469.4  Myotomie (quere Einkerbung der freien Tanie des Dickdarmes)
[6. Stelle: 0-2,x]

**5-469.5 Fixation des Dinndarmes an der rechten Bauchwandseite und des Dickdarmes an der
linken Bauchwandseite
[6. Stelle: 0-2,x]

**5-469.6  Durchtrennung der Laddschen Bander
[6. Stelle: 0-2,x]
Hinw.: Diese Verfahren sind nur bei Mal- oder Nonrotation des Darmes kodierbar

**5-469.7  Uberndhung eines Ulkus
Inkl.:  Uberndhung eines Ulcus duodeni

**5-469.8  Umstechung eines Ulkus
Inkl.:  Umstechung eines Ulcus duodeni

**5-469.b  Bougierung

**5-469.c  Endo-Loop
Hinw.: Das Abtragen mit Schlinge ist im Kode enthalten

**5-469.d  Clippen
Exkl.: Endoskopische(r) Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop
aufgesteckten ringformigen Clip oder durch ein in der Muskularis fixiertes Ankersystem (5-
469.s3, 5-46a.3)

**5-469.e  Injektion
Inkl.: Fibrinkleber

**5-469.h  Dilatation des Dinndarmes
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**5.469 ]

**5.469 k
**5.469.m
**5.469.n
**5.469.p
**5.469.q

**5-469.r
**5-469.s

**5-469.1
**5-469.u
**5-469.w

**5-469.x
5-469.y
5-46a

5-46a.0

5-46a.2
5-46a.3

5-46b

5-46b.0
5-46b.1

5-46b.2

5-470
5-470.0
5-470.1

5-470.2
5-470.x
5-470.y

Dilatation des Dickdarmes
Exkl.: Peranale Dilatation am Rektum (5-489.2)

Einlegen oder Wechsel einer selbstexpandierenden Prothese
Entfernung einer selbstexpandierenden Prothese

Einlegen oder Wechsel einer nicht selbstexpandierenden Prothese
Entfernung einer nicht selbstexpandierenden Prothese

Einlegen oder Wechsel eines Kunststoffconduits zur biliodigestiven Diversion
6. Stelle: 3]
Inkl.:  Schlauchendoprothese

Entfernung eines Kunststoffconduits zur biliodigestiven Diversion
[6. Stelle: 3]
Inkl.:  Schlauchendoprothese

Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten
ringformigen Clip
[6. Stelle: 3]

Blutstillung durch Auftragen absorbierender Substanzen
6. Stelle: 3]

Endoskopische Entfernung von Clips durch elektrische Desintegration
[6. Stelle: 3]

Blutstillung durch Auftragen von Peptid-Hydrogel bildenden Substanzen
[6. Stelle: 3]

Sonstige
N.n.bez.

Weitere Operationen am Darm

Hinw.: Weitere Operationen am Darm sind unter 5-469 ff. zu finden

Endoskopische Stentfixierung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringférmigen
Clip

Endoskopische Wiedererdffnung einer Prothese

Endoskopische(r) Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch ein in der Muskularis
fixiertes Ankersystem

Zusatzinformationen zu Operationen am Darm

Hinw.: Die folgenden Positionen sind ausschlie8lich zur Kodierung von Zusatzinformationen zu
Operationen am Darm zu benutzen, sofern sie nicht schon im Kode selbst enthalten sind. Sie
diirfen nicht als selbstindige Kodes benutzt werden und sind nur im Sinne einer
Zusatzkodierung zuléssig

Endoskopie durch Push-and-pull-back-Technik
Hinw.. Dieser Kode kann zusétzlich zu anderen Kodes aus dem Bereich 5-469 ff. Andere
Operationen am Darm angegeben werden

Motorisierte Spiral-Endoskopie
Hinw.: Dieser Kode kann zusétzlich zu den Kodes aus dem Bereich 5-469 ff. Andere Operationen
am Darm angegeben werden

Einlegen eines Systems zum Anastomosenschutz

Operationen an der Appendix

Appendektomie
Offen chirurgisch

Laparoskopisch

.10 Absetzung durch (Schlingen)ligatur
.1 Absetzung durch Klammern (Stapler)
Ax Sonstige

Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
Sonstige
N.n.bez.
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5-471
5-471.0
5-471.1

5-471.x
5-471.y
5-479

5-479.0
5-479.1
5-479.x
5-479.y

5-480

5-482

**5-482.0

**5-482.1

**5-482.3
**5-482.4
**5-482.5
**5-482.6
**5-482.7
**5-482.8

**5-482.9

5-482.a
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Simultane Appendektomie
Wahrend einer Laparotomie aus anderen Grinden
Wahrend einer Laparoskopie aus anderen Griinden

.10 Absetzung durch (Schlingen)ligatur
11 Absetzung durch Klammern (Stapler)
Ax Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an der Appendix

Inzision und Drainage eines perityphlitischen Abszesses

Sekundare Appendektomie (nach Drainage eines perityphlitischen Abszesses)
Sonstige

N.n.bez.

Operationen am Rektum
Hinw.: Die Verwendung von autogener thrombozytenangereicherter Fibrinmatrix ist gesondert zu
kodieren (5-932.a)

Inzision des Rektums
Inkl.: Entfernung eines Fremdkorpers
Exkl.: Endoskopische Entfernung eines Fremdkéorpers (8-100.9, 8-100.a)

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Rektums
Inkl.: Eingriffe in der Perirektalregion
Blutstillung
Hinw..: Die Blutstillung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringformigen Clip (5-489.j0)
oder durch Auftragen von Substanzen (5-489.k ff.) ist bei endoskopischen Verfahren
gesondert zu kodieren
Die endoskopische Geweberaffung oder der endoskopische Gewebeverschluss durch ein in
der Muskularis fixiertes Ankersystem ist gesondert zu kodieren (5-489.j1)
Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:
0 Peranal
1 Endoskopisch
2 Endoskopisch-mikrochirurgisch
X Sonstige

Schlingenresektion

Inkl.: Endoskopische Mukosaresektion

Hinw.: Die Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser ist zusétzlich zu kodieren (5-
482.f ff.)

Submukosale Exzision
Exkl.:  Endoskopische submukosale Dissektion [ESD] (5-482.g)

Elektrokoagulation
Laserkoagulation
Thermokoagulation
Kryokoagulation
Photodynamische Therapie

Vollwandexzision, lokal
Hinw.: Eine endoskopische Vollwandexzision [EFTR] ist mit 5-482.81 zu kodieren

Vollwandexzision, zirkular [Manschettenresektion]
Hinw.: Bei einer zirkuldren Vollwandexzision wird eine Rektummanschette von weniger als 4 cm
Lange (weniger als 2 cm Lange bei Kindern bis zum vollendeten 14. Lebensjahr) reseziert

Vollwandexzision, zirkular [Manschettenresektion], intraperitoneal, endoskopisch-

mikrochirurgisch

Hinw.: Bei einer zirkuldren Vollwandexzision wird eine Rektummanschette von weniger als 4 cm
Lange (weniger als 2 cm Lange bei Kindern bis zum vollendeten 14. Lebensjahr) reseziert
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5-482.b

**5-482.c
**5-482.d
**5-482.e

5-482.f

5-482.g
**5-482.h
**5-482.x

5-482.y

5-484

**5-484.0
**5-484 .1

**5-484.2

**5-484.3

Vollwandexzision, mit Stapler, peranal
.b0  Zirkular [Manschettenresektion]
Hinw.: Bei einer zirkuldren Vollwandexzision wird eine Rektummanschette von weniger als 4 cm Lange (weniger als
2 cm Lange bei Kindern bis zum vollendeten 14. Lebensjahr) reseziert
.b1 Semizirkular

Radiofrequenzablation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

Mikrowellenablation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ft.)

Irreversible Elektroporation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser
Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie konnen zusitzlich zu den Kodes 5-482.0 ff. angegeben

werden
.fO 1 Polyp
.1 2 Polypen

f2 3 Polypen
f3 4 Polypen
f4 5 Polypen
5 6 Polypen
.fé 7 Polypen
f7 8 Polypen
.f8 9 Polypen
.f9 10 oder mehr Polypen

Endoskopische submukosale Dissektion [ESD]
Elektrochemotherapie

Sonstige

N.n.bez.

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung
Inkl.: Rektosigmoidektomie
Hinw.: Die Anlage eines protektiven Enterostomas ist gesondert zu kodieren (5-462 ff.)
Die (Teil-)Resektion von Nachbarorganen ist gesondert zu kodieren
Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstiarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)
Zugang und Art der Rekonstruktion sind in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren.
Nicht alle Verfahren sind von allen Zugingen aus durchfiihrbar:
1 Offen chirurgisch mit Anastomose
Offen chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss
Laparoskopisch mit Anastomose
Laparoskopisch mit Enterostoma und Blindverschluss
Peranal
Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch mit Anastomose
Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss
X Sonstige

O 00 3 N L D

Anteriore Manschettenresektion
[6. Stelle: 1,2,5,6,8,9,x]

Posteriore Manschettenresektion [Rectotomia posterior]
[6. Stelle: 1,2,5,6,8,9,x]

Tubulare Resektion unter Belassen des Paraproktiums

Inkl.: Anwendung eines Staplers
De-la-Torre-Operation

Hinw.: Die peranale tubulire Resektion einer Rektummanschette von weniger als 4 cm Lénge
(weniger als 2 cm Linge bei Kindern bis zum vollendeten 14. Lebensjahr) ist als peranale
lokale Exzision zu kodieren (5-482.90, 5-482.a, 5-482.b0)

Anteriore Resektion
[6. Stelle: 1,2,5,6,8,9,X]
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**5-484.5

**5-484.6
**5-484 .x

5-484.y
5-485

5-485.0

5-485.1

5-485.2

5-485.3

5-485.4
5-485.5
5-485.x
5-485.y
5-486

5-486.0
5-486.1
5-486.2
5-486.3
5-486.4
5-486.5
5-486.6
5-486.7

5-486.x
5-486.y
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Tiefe anteriore Resektion

[6. Stelle: 1,2,5,6,8,9,x]

Inkl.: Tiefe anteriore Resektion mit peranaler Anastomose durch Klammernahtgerit

Hinw.: Die Resektionshohe liegt fiir die tiefe anteriore Rektumresektion im Bereich der Ampulla
recti unterhalb der Plica transversa recti inferior

Tiefe anteriore Resektion mit peranaler Anastomose
[6. Stelle: 1,5,8,x]

Sonstige
[6. Stelle: 1,2,5,6,8,9,X]

N.n.bez.

Rektumresektion ohne Sphinktererhaltung

Inkl.: Rektosigmoidektomie

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 {f.)

Abdominoperineal
Hinw.: Die (Teil-)Resektion von Nachbarorganen ist gesondert zu kodieren

.01 Offen chirurgisch
.02 Kombiniert offen chirurgisch-laparoskopisch
.Ox  Sonstige

Abdominoperineal mit Entfernung von Nachbarorganen

Hinw.: Die (Teil-)Resektion von Nachbarorganen ist gesondert zu kodieren
Dieser Kode ist im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu verwenden.
Dafiir sind bei einer abdominoperinealen Rektumresektion mit gleichzeitiger Entfernung von
Nachbarorganen ein Kode aus 5-485.0 ff. und die entsprechenden Kodes fiir die
(Teil-)Resektion von Nachbarorganen anzugeben

Abdominosakral
Hinw.: Die (Teil-)Resektion von Nachbarorganen ist gesondert zu kodieren

.21 Offen chirurgisch
.22 Kombiniert offen chirurgisch-laparoskopisch
.2X Sonstige

Abdominosakral mit Entfernung von Nachbarorganen

Hinw.: Die (Teil-)Resektion von Nachbarorganen ist gesondert zu kodieren
Dieser Kode ist im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu verwenden.
Dafiir sind bei einer abdominosakralen Rektumresektion mit gleichzeitiger Entfernung von
Nachbarorganen ein Kode aus 5-485.2 ff. und die entsprechenden Kodes fiir die
(Teil-)Resektion von Nachbarorganen anzugeben

Sakroperineal
Perineal
Sonstige
N.n.bez.

Rekonstruktion des Rektums

Naht (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion

Verschluss einer Rektum-Haut-Fistel
Abdominale Rektopexie, offen chirurgisch
Abdominale Rektopexie, laparoskopisch
Rektopexie durch Rectotomia posterior
Extraanale Mukosaresektion (Rehn-Delorme)

Exzision einer Fistel mit innerer Fistel6ffnung oberhalb der Linea dentata mit plastischer
Rekonstruktion der Rektumwand

Sonstige
N.n.bez.
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5-489 Andere Operation am Rektum
5-489.0 Ligatur

Inkl.:  Gummiring
Exkl.: Ligatur von Himorrhoiden (5-493.0 ff.)

5-489.1  Sklerosierung, peranal

5-489.2 Dilatation, peranal
Exkl.: Dilatation des Anus (5-499.0)

5-489.b  Endoskopische Bougierung

5-489.c  Endo-Loop
Hinw.: Das Abtragen mit Schlinge ist im Kode enthalten

5-489.d  Endoskopisches Clippen
Exkl.: Endoskopische(r) Geweberaffung oder Gewebeverschluss durch einen auf ein Endoskop
aufgesteckten ringformigen Clip oder durch ein in der Muskularis fixiertes Ankersystem (5-
489, ff.)

5-489.e  Endoskopische Injektion
Inkl.: Fibrinkleber

5-489.g Einlegen oder Wechsel einer Prothese, endoskopisch
.g0 Selbstexpandierend
g1 Nicht selbstexpandierend

5-489.h  Entfernung einer Prothese, endoskopisch
.h0 Selbstexpandierend
.h1 Nicht selbstexpandierend

5-489.j Endoskopische(r) Geweberaffung oder Gewebeverschluss
jo Durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringférmigen Clip
1 Durch ein in der Muskularis fixiertes Ankersystem

5-489.k  Endoskopische Blutstillung durch Auftragen von Substanzen
.kO Absorbierend
k1 Peptid-Hydrogel bildend

5-489.m Endoskopische Entfernung von Clips durch elektrische Desintegration

5-489.n  Implantation von Bestrahlungsmarkern
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)

5-489.p  Endoskopische Stentfixierung durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringférmigen
Clip

5-489.g Revision einer Anastomose
Inkl.: Revision einer Anastomose zwischen Diinn- oder Dickdarm und Rektum

5-489.x  Sonstige
5-489.y  N.n.bez.

E®T] Operationen am Anus

5-490 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion
Inkl.: Inzision oder Exzision bei perianaler Thrombose

5-490.0 Inzision

5-490.1  Exzision
5-490.x  Sonstige
5-490.y  N.n.bez.

5-491 Operative Behandlung von Analfisteln
Hinw.: Eine gleichzeitige Rekonstruktion (5-496.3) oder Naht (5-496.0) des Sphinkters ist gesondert
zu kodieren

5-491.0 Inzision (Spaltung)
5-491.1  Exzision
.10 Subkutan

1 Intersphinktar
.12 Transsphinktar
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13 Suprasphinktar
14 Extrasphinktar
.15 Submukés

.16 Subanodermal
Ax Sonstige

5-491.2 Fadendrainage

5-491.3  Verschluss von Analfisteln durch Plug-Technik
Inkl.:  Analfistelverschluss mit dreidimensionaler Kollagenmatrix SIS [Small Intestinal
Submucosa]
5-491.4  Exzision einer inter- oder transsphinktaren Analfistel mit Verschluss durch
Schleimhautlappen

5-491.5 Exzision einer Analfistel mit Verschluss durch Muskel-Schleimhaut-Lappen
5-491.x  Sonstige
5-491.y  N.n.bez.

5-492 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals
Inkl.: Blutstillung

5-492.0 Exzision
Hinw..: Eine tiefe Exzision reicht mindestens bis zur Muskulatur
.00 Lokal

.01 Tief
Inkl.: Exzision einer Analfissur

.02 Tief, mit Teilresektion des Muskels
Inkl.: Exzision eines Analtumors

.0x  Sonstige
5-492.1  Destruktion, lokal
5-492.2  Exzision, endoskopisch, lokal
5-492.3  Destruktion, endoskopisch, lokal
5-492.x  Sonstige
5-492.y  N.n.bez.

5-493 Operative Behandlung von Hamorrhoiden
5-493.0 Ligatur

Inkl.:  Gummiring

.00 1 Hamorrhoide

.01 2 Hamorrhoiden

.02 3 oder mehr Hamorrhoiden

5-493.1  Sklerosierung

5-493.2  Exzision (z.B. nach Milligan-Morgan)
.20 1 Segment
.21 2 Segmente
.22 3 oder mehr Segmente

5-493.4  Destruktion

5-493.5  Mit Stapler
Hinw..: Die operative Behandlung eines Prolapses von Rektummukosa und/oder Anoderm im
Rahmen einer Himorrhoidenoperation nach Longo ist im Kode enthalten
5-493.6  Exzision mit plastischer Rekonstruktion (z.B. nach Fansler, Arnold, Parks)
.60 1 Segment
.61 2 Segmente
.62 3 oder mehr Segmente
5-493.7  Ligatur einer A. haemorrhoidalis
Hinw.: Die dopplersonographische Steuerung ist im Kode enthalten
.70 Ohne rektoanale Rekonstruktion [Recto-anal-repair]
.71 Mit rektoanaler Rekonstruktion [Recto-anal-repair]

5-493.x  Sonstige
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5-493.y
5-494

5-494.1
5-494.2
5-494.x
5-494.y
5-495

**5-495.0
**5-495.1
**5-495.2
**5-495.3

**5-495.4

5-495.6
**5-495.x

5-495.y

5-496

5-496.0
5-496.1
5-496.2
5-496.3

5-496.4
5-496.5

5-496.9

5-496.a

5-496.b

N.n.bez.

Durchtrennung des Sphincter ani [Sphinkterotomie]
Lateral

Medial

Sonstige

N.n.bez.

Primare plastische Rekonstruktion bei anorektalen Anomalien

Hinw.: Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:
0 Offen chirurgisch

1 Perineal
2 Laparoskopisch
X Sonstige

Anteriore Anorektoplastik
Posteriore sagittale Anorektoplastik [PSARP] [OP nach Pena und de Vries]
Posteriore sagittale Anorektoplastik [PSARP] mit Fistelverschluss zum Urogenitaltrakt

Posteriore sagittale Anorektoplastik [PSARP] mit Korrektur einer Fehlbildung der Vagina
mit ortsstandigem Gewebe

Inkl.:  Umwandlung einer Vagina duplex in ein unpaariges Organ

Hinw.: Die Rekonstruktion aus nicht ortsstindigem Gewebe ist gesondert zu kodieren (5-705 ff.)

Durchzugsoperation, abdominoperineal
[6. Stelle: 0,2,X]

Analplastik, perineal
Sonstige
N.n.bez.

Rekonstruktion des Anus und des Sphinkterapparates
Inkl.:  Sekundére plastische Rekonstruktion bei Analatresie
Exkl.: Primére plastische Rekonstruktion bei Analatresie (5-495 ff.)

Naht (nach Verletzung)
Cerclage
Sphinkteromyektomie

Sphinkterplastik
Inkl.: Rekonstruktion des Sphinkterapparates nach Exzision einer Analfistel (primér und sekundér)
Hinw.: Die gleichzeitige Exzision einer Analfistel ist gesondert zu kodieren (5-491 ff.)

Erweiterungsplastik

Grazilisplastik
Hinw.: Die Implantation, der Wechsel und die Entfernung von Neurostimulatoren und Elektroden
bei der dynamischen Grazilisplastik sind gesondert zu kodieren (5-059 ff.)

Implantation eines kinstlichen Analsphinkters

.90 Hydraulisches System

Inkl.:  Implantation von Cuff, Verbindungspumpe und Ballon

91 Magnetisches System

.9x Sonstige

Wechsel eines kiinstlichen Analsphinkters und seiner Komponenten
.a0  Cuff

.al Verbindungspumpe

.a2 Ballon

.a3  Zwei Komponenten (z.B. Verbindungspumpe und Ballon) eines hydraulischen Systems
.a4  Alle Komponenten eines hydraulischen Systems
.ab Magnetisches System

Entfernung eines kiinstlichen Analsphinkters
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5-496.c

5-496.x
5-496.y
5-499

5-499.0

5-499.e
5-499 f

5-499.x
5-499.y

5-500

5-500.0
5-500.1
5-500.x
5-500.y
5-501

**5-501.0

**5-501.1
**5-501.2
**5-501.4

**5-501.6

**5-501.7

**5-501.8
**5-501.9

**5-501.a
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Implantation, Wechsel oder Entfernung von selbstexpandierenden Implantaten im
intersphinktaren Raum

.c0 Implantation
.c1 Wechsel
.c2 Entfernung

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen am Anus

Dilatation
Exkl.: Peranale Dilatation des Rektums (5-489.2)

Endoskopische Injektion
Inkl.: Fibrinkleber

Implantation von Bestrahlungsmarkern
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an der Leber

Inzision der Leber
Exkl.: Therapeutische perkutane Punktion der Leber (8-154.1)

Ohne weitere Mallnahmen
Drainage
Sonstige
N.n.bez.

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber (atypische
Leberresektion)
Inkl.:  Blutstillung
Exkl.: Exzision einer Zyste mit Drainage {iber Hepatojejunostomie (5-512.2 ff., 5-512.3 ff., 5-512.4
ff)
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch

2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
3 Perkutan
X Sonstige

Exzision, lokal
Inkl.: Exzision einer Zyste (Perizystektomie)

Endozystenresektion (bei Echinokokkuszyste)
Keilexzision

Destruktion, lokal, durch Alkoholinjektion mit Steuerung durch bildgebende Verfahren
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten

Destruktion, lokal, durch Laser
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten

Destruktion, lokal, durch irreversible Elektroporation
Hinw..: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Destruktion, lokal, durch Elektrochemotherapie

Destruktion, lokal, durch Radiofrequenzablation
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Destruktion, lokal, durch Mikrowellenablation
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)
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**5-501.b  Destruktion, lokal, durch Kryoablation
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

**5-501.x  Sonstige
5-501.y  N.n.bez.

5-502 Anatomische (typische) Leberresektion

5-502.0 Segmentresektion (ein Segment)

5-502.1 Hemihepatektomie links [Resektion der Segmente 2, 3, 4a und 4b]
5-502.2 Hemihepatektomie rechts [Resektion der Segmente 5 bis 8]

5-502.3  Erweiterte Hemihepatektomie rechts [Resektion der Segmente 4 bis 8]
Inkl.: Trisegmentektomie

5-502.4 Bisegmentektomie [Lobektomie links] [Resektion der Segmente 2 und 3]

5-502.5 Resektion sonstiger Segmentkombinationen
Hinw.: Mit diesem Kode ist auch die Resektion mehrerer nicht zusammenhingender Segmente zu
kodieren

5-502.6  Trisektorektomie [Resektion der Segmente 1 und 4 bis 8]

5-502.7 In-situ-Split mit Ligatur der Pfortader bei einer zweizeitigen Leberresektion
5-502.8 Leberresektion nach vorangegangenem In-situ-Split

5-502.9 Erweiterte Hemihepatektomie links [Resektion der Segmente 2 bis 5 und 8]
5-502.x  Sonstige

5-502.y  N.n.bez.

5-503 Leberteilresektion und Hepatektomie (zur Transplantation)

5-503.0 Hepatektomie, postmortal
Hinw..: Dieser Kode ist auch zu verwenden, wenn die Leistung nicht abschlieend erbracht wird

oder sich erst intraoperativ die Nichtverwendbarkeit des Organs fiir eine spétere
Transplantation herausstellt
Dieser Kode und der im Fall eines vorzeitigen Abbruchs dieses Eingriffs zusétzlich zu
kodierende Zusatzkode 5-995 werden nicht im Rahmen des Datensatzes nach § 301 SGB V
bzw. § 21 KHEntgG iibermittelt
Die Aufrechterhaltung der Homoostase fiir die postmortale Organspende ist im Kode
enthalten

5-503.1  Entfernung einer Transplantatleber als selbstandiger Eingriff
Exkl.: Hepatektomie im Rahmen einer Transplantation (5-504.0)

5-503.2  Entfernung einer Eigenleber als selbstéandiger Eingriff
Exkl.: Hepatektomie im Rahmen einer Transplantation (5-504.0)

5-503.3 Bisegmentektomie [Lobektomie links] [Resektion der Segmente 2 und 3], zur Lebend-
Organspende

5-503.4 Hemihepatektomie links [Resektion der Segmente (1), 2, 3, 4a und 4b] zur Lebend-
Organspende

5-503.5 Hemihepatektomie rechts [Resektion der Segmente 5 bis 8] zur Lebend-Organspende
5-503.6  Resektion sonstiger Segmentkombinationen zur Lebend-Organspende

5-503.x  Sonstige

5-503.y  N.n.bez.

5-504 Lebertransplantation
Exkl.: Allogene Hepatozytentransplantation (8-862 ff.)
Hinw.: Bei nicht ABO-kompatibler Transplantation ist der Kode 5-930.21 zusétzlich anzugeben
Die Art der Konservierung von Organtransplantaten ist gesondert zu kodieren (5-939 ff.)

5-504.0 Komplett (gesamtes Organ)
Inkl.: Simultane Hepatektomie

5-504.1  Partiell (Split-Leber)
5-504.2  Auxiliar (linker Leberlappen zusatzlich zum eigenen Organ)
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5-504.3

5-504.4
5-504.5

5-504.x
5-504.y
5-505

5-505.0
5-505.1
5-505.2
5-505.x
5-505.y
5-506

5-506.0
5-506.1
5-506.2
5-506.3

5-506.x
5-506.y
5-509

5-509.0

5-509.x

5-510

5-510.0
5-510.1
5-510.2
5-510.3
5-510.4
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Retransplantation, komplett (gesamtes Organ) wahrend desselben stationaren
Aufenthaltes
Inkl.: Simultane Hepatektomie

Retransplantation, partiell (Split-Leber) wahrend desselben stationaren Aufenthaltes

Retransplantation, auxiliar (linker Leberlappen zusatzlich zum vorhandenen Organ)
wahrend desselben stationdren Aufenthaltes

Sonstige
N.n.bez.

Rekonstruktion der Leber

Naht und blutstillende Umstechung (nach Verletzung)
Tamponade

Mit Omentumplastik

Sonstige

N.n.bez.

Implantation, Wechsel und Entfernung eines Katheterverweilsystems in Leberarterie
und Pfortader (zur Chemotherapie) und offen chirurgische intrahepatische
Chemoperfusion

Implantation

Wechsel

Entfernung

Offen chirurgische intrahepatische Chemoperfusion

.30  Hypertherm
.3x  Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an der Leber

Implantation von Bestrahlungsmarkern
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)

.00 Perkutan
.01 Endoskopisch
.0Ox Sonstige

Sonstige

Operationen an Gallenblase und Gallenwegen
Exkl.: Extrakorporale StoBwellenlithotripsie in Gallenblase und Gallengéngen (8-111 ff.)

Cholezystotomie und Cholezystostomie

Cholezystotomie, n.n.bez.

Cholezystotomie, offen chirurgisch

Cholezystotomie, laparoskopisch

Cholezystotomie, Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
Cholezystostomie

.40  Offen chirurgisch

41 Laparoskopisch

42 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
43 Endoskopisch

Hinw.: Die Verwendung von selbstexpandierenden Stents ist gesondert zu kodieren (5-449.h3, 5-469.k3)
Die Verwendung von auf ein Kauterisierungssystem vorgeladenen selbstexpandierenden Stents ist zusétzlich
zu kodieren (5-54a.0)

4x  Sonstige
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5-511 Cholezystektomie
Inkl.: Blutstillung im Bereich des Gallenblasenlagers (mit Leberbettnaht)
Einlage einer Gallengangs-/T-Drainage bei Gallengangsrevision
Hinw.: Eine intraoperative Cholangiographie durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie ist gesondert zu kodieren (3-13c¢.3)

5-511.0  Einfach, offen chirurgisch
.01 Ohne operative Revision der Gallengange
.02 Mit operativer Revision der Gallengange

5-511.1 Einfach, laparoskopisch
A1 Ohne laparoskopische Revision der Gallengéange
.12 Mit laparoskopischer Revision der Gallengange

5-511.2  Einfach, Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
.21 Ohne operative Revision der Gallengange
.22 Mit operativer Revision der Gallengange

5-511.3  Erweitert
Inkl.: Leberbettresektion

5-511.4  Simultan, wahrend einer Laparotomie aus anderen Griinden
41 Ohne operative Revision der Gallengange
42 Mit operativer Revision der Gallengange

5-511.5  Simultan, wahrend einer Laparoskopie aus anderen Griinden
.51 Ohne operative Revision der Gallengange
.52 Mit operativer Revision der Gallengange

5-511.x  Sonstige
5-511.y  N.n.bez.

5-512 Biliodigestive Anastomose (von Ductus hepaticus, Ductus choledochus und
Leberparenchym)
Inkl.: Operationen bei kongenitaler Gallengangsatresie
Einlage einer Gallengangs-/T-Drainage
Hinw.: Die Resektion von Gallengangsgewebe ist gesondert zu kodieren (5-515 ff.)
Eine intraoperative Cholangiographie durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie ist gesondert zu kodieren (3-13¢.3)
Die Verwendung von selbstexpandierenden Stents ist gesondert zu kodieren (5-449.h ff., 5-
469.k ff)
Die Verwendung von auf ein Kauterisierungssystem vorgeladenen selbstexpandierenden
Stents ist zusitzlich zu kodieren (5-54a.0)
Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
| Laparoskopisch

2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
3 Endoskopisch
X Sonstige

**5-512.0 Zum Magen
**5-512.1  Zum Duodenum
**5-512.2  Zum Jejunum

**5-512.3  Zum Jejunum, mit Interposition einer Darmschlinge
[6. Stelle: 0-2,x]

**5-512.4  Zum Jejunum, mit Roux-Y-Anastomose
[6. Stelle: 0-2,x]
Inkl.:  Zur Ableitung einer Leberzyste mit Anschluss an das Gallensystem

**5-512.x  Sonstige
5-512.,y  N.n.bez.
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5-513

5-513.1
5-513.2

5-513.3

5-513.4

5-513.5

5-513.a
5-513.b
5-513.c
5-513.d
5-513.f

5-513.h

5-513.k
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Endoskopische Operationen an den Gallengdngen
Inkl.: Rontgendarstellung der Gallenwege (ERC) sowie der Gallen- und Pankreaswege (ERCP)
Exkl.: Diagnostische Endoskopie der Gallen- und Pankreaswege (1-64)

Extrakorporale StoBBwellenlithotripsie in Gallenblase und Gallengéngen (8-111 ff.)
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist zusétzlich zu kodieren (5-54a.2 ff.)

Inzision der Papille (Papillotomie)

Steinentfernung

.20 Mit Kérbchen

.21 Mit Ballonkatheter

.22 Mit mechanischer Lithotripsie

.23 Mit elektrohydraulischer Lithotripsie

.24 Mit elektrohydraulischer Lithotripsie und Laseranwendung

.25 Mit Laserlithotripsie

.2x Sonstige

Exzision

Exkl.: Endoskopische Biopsie an den Gallengéngen oder an Sphincter Oddi und Papilla duodeni
major (1-440.6, 1-440.7)
Biopsie durch Inzision an den Gallengédngen oder an Sphincter Oddi und Papilla duodeni
major (1-552.1, 1-552.2)

.30 Exzision an der Papille

.31 Papillektomie

Exkl.: Exzision der Papilla duodeni major mit Replantation des Ductus choledochus (5-518.4 ff.)
.32 Exzision am Gallengang

Destruktion
40 Elektrokoagulation
41 Photodynamische Therapie
42 Radiofrequenzablation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

43 Mikrowellenablation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

44 Irreversible Elektroporation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist zusétzlich zu kodieren (5-98h ff.)

45 Elektrochemotherapie
4x  Sonstige

Einlegen einer Drainage
Inkl.: Einlegen einer nasobilidiren Verweilsonde

Dilatation

Entfernung von alloplastischem Material

Blutstillung

Bougierung

Einlegen von nicht selbstexpandierenden Prothesen

Hinw.: Die Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese ist zusétzlich zu kodieren (5-54a.1)

.fo 1 Prothese

.1 2 oder mehr Prothesen

Wechsel von nicht selbstexpandierenden Prothesen

Hinw.: Die Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese ist zusétzlich zu kodieren (5-54a.1)

.hO 1 Prothese

.h1 2 oder mehr Prothesen

Zugang durch retrograde Endoskopie

Hinw..: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur anzugeben, wenn eine retrograde Endoskopie als
Zugang fir eines der unter 5-513.1 bis 5-513.h ff. und 5-513.m ff. bis 5-513.n ff.
aufgefiihrten Verfahren eingesetzt wurde. Mit diesem Kode soll ausschlielich die aufgrund
von Voroperationen (z.B. nach partieller Pankreatoduodenektomie, bei Roux-Y-Anastomose
nach totaler oder partieller Gastrektomie) retrograd (von weiter aboral gelegenen

Darmabschnitten in Richtung weiter oral gelegener Darmabschnitte) durchgefiihrte
Endoskopie zur therapeutischen Intervention an den Gallenwegen verschliisselt werden
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5-513.m

5-513.n

5-513.p

5-513.q

5-513.r

5-513.t
5-513.x
5-513.y
5-514

**5-514.0
**5-514.2
**5-514.3
**5-514.5

*5.514.b
**5.514.c
**5.514.d
*5.514.g

Einlegen oder Wechsel von selbstexpandierenden ungecoverten Stents
Hinw.: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
ungecoverten Stents zu kodieren

.m0 1 Stent

.m1 2 Stents
.m2 3 oder mehr Stents

Einlegen oder Wechsel von selbstexpandierenden gecoverten Stent-Prothesen

Hinw.: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
gecoverten Stent-Prothesen zu kodieren

.n0 1 Stent-Prothese

.n1 2 Stent-Prothesen

.n2 3 oder mehr Stent-Prothesen

Endoskopische Operation an den Gallengangen bei anatomischer Besonderheit

Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur anzugeben, wenn bei Durchfiihrung eines der
unter 5-513.1 bis 5-513.h ff. und 5-513.m ff. bis 5-513.n ff. aufgefiihrten Verfahren eine der
folgenden Besonderheiten vorlag:
* Lage der Papilla Vateri am Rand oder innerhalb eines Duodenaldivertikels oder
* Klatskin-Tumor (Stadium III oder IV) mit Drainageeinlage im rechten und linken

Gallengang oder

* Stenosierende Neubildung der Papilla Vateri bei erstmaliger, erfolgreicher Kaniilierung

Therapeutische direkte Endoskopie der Gallenwege [duktale Endoskopie]
Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie sind nur anzugeben, wenn eine duktale Endoskopie der
Gallenwege als Zugang fiir eines der unter 5-513.1 bis 5-513.h ff. und 5-513.m ff. bis 5-
513.n ff. aufgefiihrten Verfahren eingesetzt wurde
.q0 Cholangioskopie der Gallenwege distal der Hepatikusgabel
Inkl.:  Cholangioskopie der extrahepatischen Gallenwege
.q1 Cholangioskopie der Gallenwege proximal der Hepatikusgabel
Inkl.:  Cholangioskopie der intrahepatischen Gallenwege

Transgastrale oder transduodenale Punktion der Gallengange

Exkl.: Biliodigestive Anastomose (5-512 ft.)

Hinw.: Das Einlegen von Drainagen oder Prothesen (im Rendezvous-Verfahren) ist gesondert zu
kodieren (5-513.5, 5-513.f ff., 5-513.m ff., 5-513.n {f.)

Wiedereréffnung eines Stents oder einer Prothese
Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an den Gallengangen

Exkl.: Dilatation an Sphincter Oddi und Papilla duodeni major (5-518.0 ff.)
Papillotomie (5-518.1 ft.)

Hinw.: Eine intraoperative Cholangiographie durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie ist gesondert zu kodieren (3-13c¢.3)
Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:

0 Offen chirurgisch

1 Laparoskopisch

2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
3 Perkutan-transhepatisch

X Sonstige

Inzision des Ductus choledochus
Steinentfernung
Exzision

Einlegen einer Drainage
Inkl.:  Umwandlung einer externen in eine interne Drainage (Rendezvous-Mandver)

Entfernung von alloplastischem Material
Blutstillung
Revision (als selbstandiger Eingriff)

Einlegen einer nicht selbstexpandierenden Prothese
Hinw.: Die Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese ist zusétzlich zu kodieren (5-54a.1)
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**5-514.h
**5-514.k
**5-514.m
**5-514.n

"*5-514.p
"5-514.q
*5-514.r
*5-514.5
*5-514.4

5-514.u

*5.514.x
5-514.y
5-515

5-515.0
5-515.1
5-515.2

5-515.x
5-515.y
5-516

5-516.0
5-516.1
5-516.x
5-516.y
5-517
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Einlegen von zwei oder mehr nicht selbstexpandierenden Prothesen
Hinw.: Die Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese ist zusdtzlich zu kodieren (5-54a.1)

Wechsel von nicht selbstexpandierenden Prothesen

Hinw.: Die Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese ist zusétzlich zu kodieren (5-54a.1)
Dilatation

[6. Stelle: 3]

Bougierung

[6. Stelle: 3]

Wechsel einer Drainage

Destruktion durch Elektrokoagulation
Destruktion durch photodynamische Therapie
Destruktion durch Radiofrequenzablation
Destruktion durch sonstige Verfahren

Therapeutische perkutan-transhepatische Endoskopie der Gallenwege
Hinw.: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie sind nur anzugeben, wenn eine perkutan-transhepatische
Endoskopie der Gallenwege als Zugang fiir eines der unter 5-514.0 ff. bis 5-514.t ff.
aufgefiihrten Verfahren eingesetzt wurde
.u0 Normalkalibriges Cholangioskop
Hinw.: Der AuBlendurchmesser eines normalkalibrigen Cholangioskops betragt mehr als 4 mm
.ul Kleinkalibriges Cholangioskop
Hinw.: Der AuBendurchmesser eines kleinkalibrigen Cholangioskops betrdgt 4 mm oder weniger

Sonstige
N.n.bez.

Exzision und Resektion von erkranktem Gewebe der Gallengange

Inkl.: Einlage einer Gallengangs-/T-Drainage

Hinw.: Eine intraoperative Cholangiographie durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie ist gesondert zu kodieren (3-13c¢.3)

Exzision eines Reststumpfes des Ductus cysticus
Resektion, mit End-zu-End-Anastomose

Resektion, mit biliodigestiver Anastomose
Hinw..: Die biliodigestive Anastomose ist gesondert zu kodieren (5-512 ff.)

Sonstige
N.n.bez.

Andere Rekonstruktion der Gallengédnge

Inkl.: Einlage einer Gallengangs-/T-Drainage

Hinw.: Eine intraoperative Cholangiographie durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie ist gesondert zu kodieren (3-13c¢.3)

Naht (nach Verletzung)
Plastische Rekonstruktion
Sonstige

N.n.bez.

Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents und Stent-Prothesen in
die Gallengédnge
Exkl.: Endoskopisches Einlegen oder Wechseln von selbstexpandierenden Stents oder Stent-
Prothesen in die Gallengénge (5-513.m ff., 5-513.n ff.)
Hinw.: Eine intraoperative Cholangiographie durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie ist gesondert zu kodieren (3-13c.3)
Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
3 Perkutan-transhepatisch
X Sonstige



OPS Version 2025

**5-517.0

**5-517.1

**5-517.2

**5-517.3

**5-517.4

**5-517.5

**5-517.6

**5-517.7

*5.517 X
5-517.y
5-518

**5.518.0
**5.518.1
**5.518.2
**5.518.3
**5.518.4
**5.518.5
**5.518.6
**5.518.x
5-518.y
5-519

5-519.0
5-519.1
5-519.2

Einlegen oder Wechsel von 1 selbstexpandierenden ungecoverten Stent
Hinw.: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
ungecoverten Stents zu kodieren

Einlegen oder Wechsel von 2 selbstexpandierenden ungecoverten Stents
Hinw.: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
ungecoverten Stents zu kodieren

Einlegen oder Wechsel von 3 selbstexpandierenden ungecoverten Stents
Hinw.: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
ungecoverten Stents zu kodieren

Einlegen oder Wechsel von 4 oder mehr selbstexpandierenden ungecoverten Stents
Hinw.: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
ungecoverten Stents zu kodieren

Einlegen oder Wechsel von 1 selbstexpandierenden gecoverten Stent-Prothese
Hinw.: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
gecoverten Stent-Prothesen zu kodieren

Einlegen oder Wechsel von 2 selbstexpandierenden gecoverten Stent-Prothesen
Hinw..: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
gecoverten Stent-Prothesen zu kodieren

Einlegen oder Wechsel von 3 selbstexpandierenden gecoverten Stent-Prothesen
Hinw..: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
gecoverten Stent-Prothesen zu kodieren

Einlegen oder Wechsel von 4 oder mehr selbstexpandierenden gecoverten Stent-

Prothesen

Hinw..: Beim Wechsel ist entsprechend der Zahl der neu eingelegten selbstexpandierenden
gecoverten Stent-Prothesen zu kodieren

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an Sphincter Oddi und Papilla duodeni major
Exkl.: Papillotomie, endoskopisch (ERCP) (5-513.1)
Papillektomie, endoskopisch (5-513.31)
Endoskopische Operationen an den Gallengingen (5-513 ff.)
Endoskopische Eingriffe am Pankreasgang (5-526 ff.)
Hinw.: Eine intraoperative Cholangiographie durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie ist gesondert zu kodieren (3-13c¢.3)
Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
| Laparoskopisch

2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige
Dilatation

Inzision [Papillotomie]

Sonstige Inzision (mit Duodenotomie)

Destruktion von erkranktem Gewebe der Papilla duodeni major

Exzision der Papilla duodeni major mit Replantation des Ductus choledochus
Sonstige Exzision oder Destruktion

Plastische Rekonstruktion

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Gallenblase und Gallengangen

Exkl.: Therapeutische perkutane Punktion der Gallenblase (8-154.2)

Hinw.: Eine intraoperative Cholangiographie durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie ist gesondert zu kodieren (3-13c.3)

Naht der Gallenblase
Aufhebung einer biliodigestiven Anastomose
Umwandlung einer biliodigestiven Anastomose (refluxiv in antirefluxiv)
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5-519.3

5-519.4
5-519.x
5-519.y

5-520

5-520.0
5-520.1
5-520.2
5-520.x
5-520.y
5-521

5-521.0

5-521.1
5-521.2
5-521.3

5-521.4

5-521.5
5-521.x
5-521.y
5-522
5-523

5-523.0
5-523.1
5-523.2
5-523.x
5-523.y
5-524

5-524.0

5-524.1
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Revision einer Gallengangsanastomose
Inkl.: Revision einer Anastomose zwischen Gallengéngen und Diinndarm

Verschluss einer Fistel des Ductus choledochus
Sonstige
N.n.bez.

Operationen am Pankreas
Inkl.: Intraoperative Pankreatikographie

Exkl.: Extrakorporale Sto3wellenlithotripsie von Steinen in Gallenblase und Gallengéngen (8-111
ff)

Inzision des Pankreas
Exkl.: Inzision des Ductus pancreaticus (5-529.0 ff.)

Ohne weitere MaRnahmen

Drainage

Mit Steinentfernung

Sonstige

N.n.bez.

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Pankreas

Exzision

Exkl.: Endoskopische transgastrale Entfernung von Pankreasnekrosen (5-529.p ff.)
Endoskopische transduodenale Entfernung von Pankreasnekrosen (5-529.s ff.)
Perkutan-endoskopische Entfernung von Pankreasnekrosen iiber Punktionskanal (5-529.v)

Destruktion ohne Spiilung
Destruktion mit Spilung

Destruktion durch irreversible Elektroporation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Destruktion durch Radiofrequenzablation

.40 Offen chirurgisch
41 Endoskopisch transgastral oder endoskopisch transduodenal
Ax Sonstige

Destruktion durch Elektrochemotherapie
Sonstige
N.n.bez.

Marsupialisation einer Pankreaszyste

Innere Drainage des Pankreas
Inkl.: Drainage von Pankreaszysten und Pankreaspseudozysten

Pankreatogastrostomie
Pankreatoduodenostomie
Pankreatojejunostomie
Sonstige

N.n.bez.

Partielle Resektion des Pankreas
Hinw.: Eine ggf. durchgefiihrte simultane Cholezystektomie ist gesondert zu kodieren (5-511.4 ff.,
5-511.5 ff.)

Linksseitige Resektion (ohne Anastomose)

.00 Offen chirurgisch
.01 Laparoskopisch
.02 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Partielle Duodenopankreatektomie mit Teilresektion des Magens (OP nach Whipple)
Inkl.: Gallenableitung
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5-524.2

5-524.3
5-524 .4

5-524.x
5-524.y
5-525

5-525.0
5-525.1

5-525.2
5-525.3
5-525.4

5-525.x
5-525.y
5-526

5-526.1
5-526.2

5-526.3
5-526.4
5-526.5
5-526.a
5-526.b
5-526.c
5-526.d
5-526.e

Pankreaskopfresektion, pyloruserhaltend
Inkl.: Gallenableitung

Pankreaskopfresektion, duodenumerhaltend

Pankreassegmentresektion
Exkl.: Pankreasschwanzresektion (5-524.0 ff.)
Hinw.: Hier sind Segmente von Pankreaskdrper oder Pankreasschwanz gemeint

Sonstige
N.n.bez.

(Totale) Pankreatektomie
Hinw.: Eine ggf. durchgefiihrte simultane Cholezystektomie ist gesondert zu kodieren (5-511.4 ff.,
5-511.5 ff.)

Mit Teilresektion des Magens
Inkl.: Gallenableitung

Pyloruserhaltend
Inkl.: Gallenableitung

Duodenumerhaltend
Entfernung eines Pankreastransplantates

Pankreatektomie postmortal (zur Transplantation)

Hinw.: Dieser Kode ist auch zu kodieren, wenn die Leistung nicht abschlieBend erbracht wird oder
sich erst intraoperativ die Nichtverwendbarkeit des Organs fiir eine spatere Transplantation
herausstellt
Dieser Kode und der im Fall eines vorzeitigen Abbruchs dieses Eingriffs zusétzlich zu
kodierende Zusatzkode 5-995 werden nicht im Rahmen des Datensatzes nach § 301 SGB V
bzw. § 21 KHEntgG iibermittelt
Die Aufrechterhaltung der Homoostase fiir die postmortale Organspende ist im Kode
enthalten

Sonstige
N.n.bez.
Endoskopische Operationen am Pankreasgang
Inkl.: Rontgendarstellung der Pankreaswege (ERP)
Exkl.: Diagnostische Endoskopie der Gallen- und Pankreaswege (1-64)
Extrakorporale StoBwellenlithotripsie von Steinen in Gallenblase und Gallengéingen (8-111

ff)
Hinw.: Die Verwendung eines Einmal-Endoskops ist zusitzlich zu kodieren (5-54a.2 ff.)

Inzision der Papille (Papillotomie)
Steinentfernung

.20 Mit Kérbchen

.21 Mit Ballonkatheter

.22 Mit mechanischer Lithotripsie

.23 Mit elektrohydraulischer Lithotripsie

.24 Mit elektrohydraulischer Lithotripsie und Laseranwendung
.25 Mit Laserlithotripsie

.2x Sonstige

Exzision

Destruktion

Einlegen einer Drainage

Dilatation

Entfernung von alloplastischem Material
Blutstillung

Bougierung

Einlegen einer Prothese
Hinw.: Die Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese ist zusdtzlich zu kodieren (5-54a.1)

.e0 Selbstexpandierend
el Nicht selbstexpandierend
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5-526.f

5-526.9

5-526.h

5-526.]

5-526.k

5-526.n
5-526.x
5-526.y
5-527

5-527.0
5-527.1
5-527.2
5-527.3
5-527 .x
5-527.y
5-528

5-528.0
5-528.1
5-528.2
5-528.3
5-528.4
5-528.5

5-528.x
5-528.y
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Wechsel einer Prothese
Hinw.: Die Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese ist zusdtzlich zu kodieren (5-54a.1)

.fO Selbstexpandierend
1 Nicht selbstexpandierend

Zugang durch retrograde Endoskopie

Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur anzugeben, wenn eine retrograde Endoskopie als
Zugang fiir eines der unter 5-526.1 bis 5-526.f ff. aufgefiihrten Verfahren eingesetzt wurde.
Mit diesem Kode soll ausschlieBlich die aufgrund von Voroperationen (z.B. nach partieller
Pankreatoduodencktomie, bei Roux-Y-Anastomose nach totaler oder partieller
Gastrektomie) retrograd (von weiter aboral gelegenen Darmabschnitten in Richtung weiter
oral gelegener Darmabschnitte) durchgefiihrte Endoskopie zur therapeutischen Intervention
am Pankreasgang verschliisselt werden

Endoskopische Operation am Pankreasgang bei anatomischer Besonderheit

Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur anzugeben, wenn bei Durchfiihrung eines der
unter 5-526.1 bis 5-526.f ff. aufgefiihrten Verfahren die folgende Besonderheit vorlag:
* Pancreas divisum mit Erfordernis der Kaniilierung der Papilla minor

Therapeutische Endoskopie des Pankreasganges [duktale Endoskopie]

Hinw..: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur anzugeben, wenn eine duktale Endoskopie des
Pankreasganges als Zugang fiir eines der unter 5-526.1 bis 5-526.f ff. aufgefiihrten
Verfahren eingesetzt wurde

Transgastrale oder transduodenale Punktion des Pankreasganges

Exkl.: Transgastrale Drainage einer Pankreaszyste (5-529.n ff.)
Transduodenale Drainage einer Pankreaszyste (5-529.r ff.)
Transgastrale Chemoablation einer neoplastischen Pankreaszyste (5-529.t)
Transduodenale Chemoablation einer neoplastischen Pankreaszyste (5-529.u)
Endoskopische transgastrale Entfernung von Pankreasnekrosen (5-529.p ff.)
Endoskopische transduodenale Entfernung von Pankreasnekrosen (5-529.s ff.)
Perkutan-endoskopische Entfernung von Pankreasnekrosen iiber Punktionskanal (5-529.v)

Hinw.: Das Einlegen von Drainagen oder Prothesen (im Rendezvous-Verfahren) ist gesondert zu
kodieren (5-526.5, 5-526.¢ ff.)

Wiedereréffnung einer Prothese
Sonstige
N.n.bez.

Anastomose des Ductus pancreaticus
Zum Magen

Zum Jejunum

Zum Duodenum

Zum Jejunum, mit Roux-Y-Anastomose
Sonstige

N.n.bez.

Transplantation von Pankreas(gewebe)

Injektion von Pankreasgewebe (Pankreas-Inseltransplantation)

Transplantation eines Pankreassegmentes

Transplantation des Pankreas (gesamtes Organ)

Retransplantation von Pankreasgewebe wahrend desselben stationaren Aufenthaltes
Retransplantation eines Pankreassegmentes wahrend desselben stationaren Aufenthaltes

Retransplantation des Pankreas (gesamtes Organ) wahrend desselben stationaren
Aufenthaltes

Sonstige
N.n.bez.
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5-529

**5.529.0
**5.529 1
**5.529.2
**5.529.3
**5.529.4
**5.529.5
**5.520.a
**5.529.b
**5.529.¢
**5.529.d
**5.529.¢
**5.529 f
**5.529.9

**5-529.h

**5-529

**5-529.k

**5-529.m
5-529.n

5-529.p

5-529.q

Andere Operationen am Pankreas und am Pankreasgang
Inkl.: Rontgendarstellung der Pankreaswege (ERP)
Hinw.: Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige

Inzision des Ductus pancreaticus

Inzision der Papille (Papillotomie)

Steinentfernung aus dem Ductus pancreaticus
Exzision des Ductus pancreaticus

Destruktion des Ductus pancreaticus

Einlegen einer Drainage in den Ductus pancreaticus
Dilatation

Entfernung von alloplastischem Material
Blutstillung

Revision (als selbstandiger Eingriff)

Plastische Rekonstruktion des Ductus pancreaticus
Plastische Rekonstruktion des Pankreas

Einlegen einer selbstexpandierenden Prothese
Hinw.: Die Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese ist zusdtzlich zu kodieren (5-54a.1)

Einlegen einer nicht selbstexpandierenden Prothese
Hinw.: Die Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese ist zusétzlich zu kodieren (5-54a.1)

Wechsel einer selbstexpandierenden Prothese
Wechsel einer nicht selbstexpandierenden Prothese
Naht (nach Verletzung)

Transgastrale Drainage einer Pankreaszyste

.n0  Offen chirurgisch
.n2  Endoskopisch ohne Einlegen eines Stents
.n3 Endoskopisch mit Einlegen eines nicht selbstexpandierenden Stents

Inkl.:  Einlegen eines Kunststoffstents

.n4  Endoskopisch mit Einlegen eines selbstexpandierenden Stents

Exkl.: Einlegen einer selbstexpandierenden Prothese in den Pankreasgang (5-526.e0)
Hinw.: Die Verwendung von auf ein Kauterisierungssystem vorgeladenen selbstexpandierenden Stents ist zusétzlich
zu kodieren (5-54a.0)

.nx  Sonstige

Endoskopische transgastrale Entfernung von Pankreasnekrosen
Inkl.: Drainage
Entfernung von intra-/retroperitonealen postpankreatitischen
Nekrosen/Fliissigkeitsansammlungen

.p0 Ohne Einlegen eines Stents
.p1 Mit Einlegen eines nicht selbstexpandierenden Stents

Inkl.:  Einlegen eines Kunststoffstents

.p2  Mit Einlegen eines selbstexpandierenden Stents

Exkl.: Einlegen einer selbstexpandierenden Prothese in den Pankreasgang (5-526.¢0)
Hinw.: Die Verwendung von auf ein Kauterisierungssystem vorgeladenen selbstexpandierenden Stents ist zusétzlich
zu kodieren (5-54a.0)

.px  Sonstige

Implantation von Bestrahlungsmarkern am Pankreas
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)

.q0 Perkutan
.q1 Endoskopisch
.gx  Sonstige
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Transduodenale Drainage einer Pankreaszyste

.r0 Offen chirurgisch
.r1 Endoskopisch ohne Einlegen eines Stents
.r2 Endoskopisch mit Einlegen eines nicht selbstexpandierenden Stents

Inkl.: Einlegen eines Kunststoffstents

.r3 Endoskopisch mit Einlegen eines selbstexpandierenden Stents

Exkl.: Einlegen einer selbstexpandierenden Prothese in den Pankreasgang (5-526.e0)
Hinw.: Die Verwendung von auf ein Kauterisierungssystem vorgeladenen selbstexpandierenden Stents ist zusétzlich
zu kodieren (5-54a.0)

.rx Sonstige

Endoskopische transduodenale Entfernung von Pankreasnekrosen
Inkl.: Drainage
Entfernung von intra-/retroperitonealen postpankreatitischen
Nekrosen/Fliissigkeitsansammlungen

.s0 Ohne Einlegen eines Stents
.s1 Mit Einlegen eines nicht selbstexpandierenden Stents

Inkl.:  Einlegen eines Kunststoffstents

.s2 Mit Einlegen eines selbstexpandierenden Stents

Exkl.: Einlegen einer selbstexpandierenden Prothese in den Pankreasgang (5-526.€0)
Hinw.: Die Verwendung von auf ein Kauterisierungssystem vorgeladenen selbstexpandierenden Stents ist zusdtzlich
zu kodieren (5-54a.0)

Transgastrale Chemoablation einer neoplastischen Pankreaszyste

Inkl.: Ethanol

Hinw.: Dieser Kode setzt eine vorher durchgefiihrte zytologische oder histologische Diagnostik
voraus

Transduodenale Chemoablation einer neoplastischen Pankreaszyste

Inkl.: Ethanol

Hinw..: Dieser Kode setzt eine vorher durchgefiihrte zytologische oder histologische Diagnostik
voraus

Perkutan-endoskopische Entfernung von Pankreasnekrosen tiber Punktionskanal

Inkl.: Entfernung der Drainage, Wechsel der Drainage

Exkl.: Therapeutische Drainage des Pankreas (8-146.2)
Therapeutische Drainage des Peritonealraumes (8-148.0)
Therapeutische Drainage des Retroperitonealraumes (8-148.1)

Hinw.: Mit diesem Kode ist die perkutan-endoskopische Entfernung von Pankreasnekrosen iiber
einen vorhandenen Punktionskanal nach Entfernung einer Drainage zu kodieren

Sonstige
N.n.bez.

Verschluss abdominaler Hernien

Verschluss einer Hernia inguinalis

Inkl.:  Verschluss eines offenen Processus vaginalis peritonei und einer kongenitalen Hydrocele
testis

Hinw.: Unter Rezidiv ist hier ein Wiederauftreten nach operativem Hernienverschluss zu verstehen,
nicht jedoch eine erneute Hernierung nach konservativer Reposition

Offen chirurgisch, ohne plastischen Bruchpfortenverschluss
Inkl.: Operation nach Ferguson-Grob

.00 Mit hoher Bruchsackunterbindung und Teilresektion
.01- Mit Hydrozelenwandresektion

.02~ Mit Funikulolyse und Hodenverlagerung

.03~ Ohne weitere MalRnahmen

.Ox— Sonstige

Offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss
Inkl.:  Operation nach Shouldice, Bassini-Kirschner, Zimmermann oder Desarda

Mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstiarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 {f.)

.31 Laparoskopisch transperitoneal [TAPP]
.32~ Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]
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5-530.4
5-530.5<

5-530.7

5-530.8<
5-530.9

5-530.x
5-530.y
5-531

5-531.0-
5-531.1<

5-531.3

5-531.4—
5-531.5<

5-531.7

5-531.8<
5-531.x

.33« Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)
Inkl.:  Operation nach Lichtenstein, Onlay-Technik

.34~ Offen chirurgisch, praperitoneal/retromuskular (posterior)
Inkl.:  Operation nach Gilbert oder Pellissier, Sublay-Technik, TIPP, Plug-Verfahren

.3x— Sonstige
Offen chirurgisch, mit Darmresektion, ohne zusatzliche Laparotomie

Bei Rezidiv, offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss

Inkl.:  Operation nach Lotheissen/McVay oder Desarda

Bei Rezidiv, mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

.71— Laparoskopisch transperitoneal [TAPP]

.72~ Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]

.73 Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)
Inkl.:  Operation nach Lichtenstein, Onlay-Technik

.74~ Offen chirurgisch, praperitoneal/retromuskular (posterior)
Inkl.:  Operation nach Gilbert oder Pellissier, Sublay-Technik, TIPP, Plug-Verfahren

.Tx<— Sonstige
Bei Rezidiv, offen chirurgisch, mit Darmresektion, ohne zusatzliche Laparotomie

Laparoskopisch, ohne plastischen Bruchpfortenverschluss
.90 Mit hoher Bruchsackunterbindung und Teilresektion

.91« Ohne weitere Malnahmen

9x— Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Verschluss einer Hernia femoralis
Hinw.: Unter Rezidiv ist hier ein Wiederauftreten nach operativem Hernienverschluss zu verstehen,
nicht jedoch eine erneute Hernierung nach konservativer Reposition

Offen chirurgisch, ohne plastischen Bruchpfortenverschluss

Offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss
Inkl.: Operation nach Lotheissen/McVay

Mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

.31 Laparoskopisch transperitoneal [TAPP]

.32~ Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]

.33« Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)
Inkl.:  Operation nach Lichtenstein, Onlay-Technik

.34~ Offen chirurgisch, praperitoneal/retromuskular (posterior)
Inkl.:  Operation nach Gilbert oder Pellissier, Sublay-Technik, TIPP, Plug-Verfahren

.3x— Sonstige
Offen chirurgisch, mit Darmresektion, ohne zusatzliche Laparotomie

Bei Rezidiv, offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss
Inkl.: Operation nach Lotheissen/McVay

Bei Rezidiv, mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 {f.)

71— Laparoskopisch transperitoneal [TAPP]

.72~ Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]

73— Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)
Inkl.:  Operation nach Lichtenstein, Onlay-Technik

.74+ Offen chirurgisch, praperitoneal/retromuskular (posterior)
Inkl.:  Operation nach Gilbert oder Pellissier, Sublay-Technik, TIPP, Plug-Verfahren

.7x— Sonstige
Bei Rezidiv, offen chirurgisch, mit Darmresektion, ohne zusatzliche Laparotomie
Sonstige
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N.n.bez.

Verschluss einer Hernia umbilicalis

Exkl.: Verschluss einer Hernia umbilicalis bei Rezidiv (5-536 ff.)
Verschluss einer Omphalozele (5-537 ff.)

Hinw.: Eine durchgefiihrte Darmresektion ist gesondert zu kodieren (Diinndarm 5-454 ff., Dickdarm
5-455 ff.)

Offen chirurgisch, ohne plastischen Bruchpfortenverschluss
Inkl.: Operation nach Spitzy

.01 Mit Exstirpation einer Nabelzyste
.02 Mit Abtragung des Urachus

Inkl.:  Abtragung des Ductus omphaloentericus

.03 Ohne weitere MalRnahmen
.0Ox Sonstige

Offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss
Inkl.: Operation nach Mayo

Mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 {f.)

.33 Offen chirurgisch, mit intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM]

.34 Offen chirurgisch, mit Onlay-Technik

.35  Offen chirurgisch, mit Sublay-Technik

.36 Laparoskopisch transperitoneal, mit intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM]
37 Laparoskopisch transperitoneal, mit Sublay-Technik

.38 Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal, mit Onlay-Technik

.39 Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal, mit Sublay-Technik

Inkl.: EMILOS, eTEP, TES, MILOS

.3x Sonstige

Sonstige
N.n.bez.
Verschluss einer Hernia epigastrica

Exkl.: Verschluss einer Hernia epigastrica bei Rezidiv (5-536 ff.)
Verschluss einer Omphalozele (5-537 ff.)

Offen chirurgisch, ohne plastischen Bruchpfortenverschluss

Offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss
Inkl.: Operation nach Mayo

Mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

.33 Offen chirurgisch, mit intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM]

.34 Offen chirurgisch, mit Onlay-Technik

.35 Offen chirurgisch, mit Sublay-Technik

.36 Laparoskopisch transperitoneal, mit intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM]
.37 Laparoskopisch transperitoneal, mit Sublay-Technik

.38 Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal mit Onlay-Technik

.39  Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal mit Sublay-Technik

Inkl.:  EMILOS, eTEP, TES, MILOS

.3x Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Verschluss einer Narbenhernie

Inkl.: Bei Rezidiv nach Verschluss einer Bauchdeckenhernie
Sekundére Bauchwandplastik bei kongenitalen Bauchwanddefekten

Exkl.: Korrektur einer parastomalen Hernie (5-464.5 ff.)
Verschluss einer Omphalozele (5-537 ff.)

Hinw.: Mit einem Kode aus diesem Bereich ist nur der Verschluss abdominaler Narbenhernien zu
kodieren

Offen chirurgisch, ohne plastischen Bruchpfortenverschluss
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5-536.1

5-536.4

5-536.x
5-536.y
5-537

5-537.0
5-537.1
5-537.3
5-537.4

5-537.5
5-537.x
5-537.y

Offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss
.10 Ohne alloplastisches, allogenes oder xenogenes Material
Inkl.:  Operation nach Mayo
A1 Mit Komponentenseparation (nach Ramirez), ohne alloplastisches, allogenes oder xenogenes Material
x Sonstige

Mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

44 Offen chirurgisch als Bauchwandersatz, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger als 10 cm

.45  Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM], bei einer
horizontalen Defektbreite von weniger als 10 cm

46 Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit Onlay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von
weniger als 10 cm

47 Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von
weniger als 10 cm

48 Offen chirurgisch, mit Komponentenseparation (nach Ramirez), mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger als 10 cm

49 Laparoskopisch transperitoneal, mit intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM], bei einer horizontalen
Defektbreite von weniger als 10 cm

4a Laparoskopisch transperitoneal, mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger als 10
cm

4b Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal mit Onlay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von
weniger als 10 cm

A4c Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von
weniger als 10 cm
Inkl.: EMILOS, eTEP, TES, MILOS

4d Offen chirurgisch als Bauchwandersatz, bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm oder mehr

4e  Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM], bei einer
horizontalen Defektbreite von 10 cm oder mehr

Af Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit Onlay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von
10 cm oder mehr

A4g  Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von
10 cm oder mehr

.4h Offen chirurgisch, mit Komponentenseparation (nach Ramirez), mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material, bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm oder mehr

A4j Laparoskopisch transperitoneal, mit intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM] bei einer horizontalen
Defektbreite von 10 cm oder mehr

4k Laparoskopisch transperitoneal, mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm oder
mehr

.4m  Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal mit Onlay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von
10 cm oder mehr

A4n Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal mit Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von

10 cm oder mehr
Inkl.: EMILOS, eTEP, TES, MILOS

Ax Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Verschluss kongenitaler Bauchwanddefekte (Omphalozele, Laparoschisis)

Inkl.: Reposition vorgefallener Abdominalorgane

Exkl.: Verschluss einer Blasenekstrophie (5-578.7 ff.)

Hinw.: Bei gleichzeitiger Korrektur mehrerer kongenitaler Bauchwand- und Brustwanddefekte sind
die einzelnen Eingriffe gesondert zu kodieren

Ohne plastischen Bruchpfortenverschluss (primarer Bauchwandverschluss)
Mit plastischem Bruchpfortenverschluss
Mit allogenem oder xenogenem Material

Mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

Temporar (Schuster-Plastik)
Sonstige
N.n.bez.
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Verschluss einer Hernia diaphragmatica

Inkl.:  Verschluss kongenitaler Zwerchfelldefekte

Hinw.: Unter Rezidiv ist hier ein Wiederauftreten nach operativem Hernienverschluss zu verstehen,
nicht jedoch eine erneute Hernierung nach konservativer Reposition

Offen chirurgisch, ohne plastischen Bruchpfortenverschluss
Offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss
Mit allogenem oder xenogenem Material

Mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

40 Offen chirurgisch, abdominal

41 Laparoskopisch

43 Offen chirurgisch, transthorakal

44 Offen chirurgisch, thorakoabdominal
45 Thorakoskopisch

Ax Sonstige

Bei Rezidiv, offen chirurgisch, ohne plastischen Bruchpfortenverschluss
Bei Rezidiv, offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss
Bei Rezidiv, mit allogenem oder xenogenem Material

Bei Rezidiv, mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

.90 Offen chirurgisch, abdominal

91 Laparoskopisch

.93 Offen chirurgisch, transthorakal

.94  Offen chirurgisch, thorakoabdominal
.95  Thorakoskopisch

.9x Sonstige

Laparoskopisch, ohne alloplastisches, allogenes oder xenogenes Material

Bei Rezidiv, laparoskopisch, ohne alloplastisches, allogenes oder xenogenes Material
Sonstige

N.n.bez.

Verschluss anderer abdominaler Hernien
Exkl.: Verschluss einer Omphalozele (5-537 ff.)
Verschluss von Bauchdeckenhernien bei Rezidiv (5-536 ff.)

Offen chirurgisch, ohne plastischen Bruchpfortenverschluss
Offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss

Mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 {f.)

.30  Offen chirurgisch

.31 Laparoskopisch transperitoneal [TAPP]
.32 Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]
.3x Sonstige

Laparoskopisch, ohne alloplastisches, allogenes oder xenogenes Material
Sonstige
N.n.bez.
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Andere Operationen in der Bauchregion und Zusatzinformationen zu

Operationen am Verdauungstrakt
Exkl.: Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe (5-590 ff.)

Inzision der Bauchwand
Inkl.: Nabel

Exploration
Inkl.: Revision

Extraperitoneale Drainage

Entfernung eines Fremdkorpers
Exkl.: Fremdkorperentfernung aus der Haut ohne Inzision (8-102.3)

Sonstige
N.n.bez.

Laparotomie und Eréffnung des Retroperitoneums

Explorative Laparotomie
Exkl.: Staging-Laparotomie (5-401.6)

Laparotomie mit Drainage

Inkl.: Intraoperative Spiilung

Exkl.: Spiilung bei liegender Drainage (8-176.0)

Hinw.: Mit diesem Kode ist nur die Laparotomie mit Drainage z.B. bei Abszess zu kodieren
Die Laparotomie als Zugang ist unter dem jeweiligen Organeingriff zu kodieren

Relaparotomie

Exkl.: Revision einer BlutgefaBBanastomose (5-394.1 ff.)
Adhésiolyse des Darmes (5-469.2 ff.)
Adhisiolyse an Ovar und Tuba uterina (5-657.7 ff., 5-657.8 ff., 5-657.9 ft.)
Adhisiolyse am Peritoneum des weiblichen Beckens (5-657.6 ff.)

Second-look-Laparotomie (programmierte Relaparotomie)

Anlegen eines temporaren Bauchdeckenverschlusses
Exkl.: Spiilung bei tempordrem Bauchdeckenverschluss (8-176.1)
Spiilung bei offenem Abdomen (8-176.2)

Explorative Lumbotomie
Relumbotomie

Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand
Inkl.: Exzision und Destruktion am Nabel

Exzision
Omphalektomie
Destruktion
Sonstige
N.n.bez.

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe
Exzision einer Appendix epiploica
Mesenteriumresektion

Resektion des Omentum
Exkl.: Omentektomie im Rahmen einer (Mit-)Resektion des Magens und des Colon transversum

.20 Partiell

Exkl.: Partielle Omentumresektion im Rahmen einer (Mit-)Resektion der linken oder rechten Kolonflexur, z.B. bei
Hemikolektomie links oder rechts

21 (Sub-)total

Destruktion
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5-543.4

5-543.x
5-543.y
5-545

5-545.0
5-545.1

5-545.x
5-545.y
5-546

5-546.0
5-546.1
5-546.2

5-546.3
5-546.x
5-546.y
5-547

5-547.0
5-547.1
5-547 .
5-547.y
5-549

5-549.0
5-549.1
5-549.2

5-549.3
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Parietale Peritonektomie

40 Partiell
Hinw.: Mit diesem Kode ist die parietale Peritonektomie von ein bis zwei Quadranten oder dem kleinen Becken zu
kodieren

41 (Sub-)total
Hinw.: Mit diesem Kode ist die parietale Peritonektomie von mindestens drei Quadranten oder dem kleinen Becken

und zwei Quadranten zu kodieren

42 Lokal
Exkl.: Biopsie des Peritoneums (1-559.4)

Sonstige
N.n.bez.

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum
Exkl.:  Anlegen eines temporiren Bauchdeckenverschlusses (5-541.4)

Sekundarer Verschluss der Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz)

Definitiver Verschluss eines temporaren Bauchdeckenverschlusses
Inkl.:  Verschluss eines Laparostomas

Sonstige
N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum
Naht der Bauchwand (nach Verletzung)
Naht von Mesenterium, Omentum majus oder minus (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion der Bauchwand

Inkl.: Rekonstruktion bei Rektusdiastase
Verschluss einer Fistel

Exkl.: Implantation von alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material zum Verschluss
abdominaler Hernien (5-53)

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

.20 Ohne Implantation von alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material

.21 Mit Implantation von alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material in Onlay-Technik

22 Mit Implantation von alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material in Sublay-Technik

2x  Sonstige

Omentumplastik
Sonstige
N.n.bez.

Resektion von Gewebe in der Bauchregion ohne sichere Organzuordnung
Inkl.: "Debulking" von Tumorgewebe
Exkl.: "Debulking" von Tumorgewebe retroperitoneal (5-590.8 ff.)

Intraperitoneal
Beckenwand
Sonstige
N.n.bez.

Andere Bauchoperationen
Exkl.: TImplantation von Medikamententrégern in die Bauchwand (5-892.3 ff.)

Entfernung eines Fremdkdrpers aus der Bauchhéhle
Anlegen eines peritoneovaskularen Shunts
Implantation eines Katheterverweilsystems in den Bauchraum, subkutan getunnelt

.20  Zur Peritonealdialyse
.21 Zur Aszitesdrainage
.2x Sonstige

Revision eines Katheterverweilsystems im Bauchraum, subkutan getunnelt

.30 Zur Peritonealdialyse
.31 Zur Aszitesdrainage
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5-549.4

5-549.5

5-549.6
5-549.7

5-549.8

5-549.9
5-549.b

5-549.c

5-549.d

5-549.x
5-549.y
5-54a

5-54a.0

5-54a.1
5-54a.2

.3x  Sonstige

Entfernung eines Katheterverweilsystems aus dem Bauchraum, subkutan getunnelt

40  Zur Peritonealdialyse
41 Zur Aszitesdrainage
4x  Sonstige

Laparoskopie mit Drainage

Inkl.: Intraoperative Spiilung

Exkl.: Spiilung des Bauchraumes bei liegender Drainage (8-176.0)
Diagnostische Laparoskopie (1-694)

Hinw.: Mit diesem Kode ist nur die Laparoskopie mit Drainage z.B. bei Abszess zu kodieren. Die
Laparoskopie als Zugang ist unter dem jeweiligen Organeingriff zu kodieren

Anlegen eines peritoneovesikalen Shunts mit Implantation einer wiederaufladbaren Pumpe

Drainage, prasakral nach Rektumexstirpation
Inkl.: Drainage durch perinealen Zugang

Entfernung von alloplastischem Material fur Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung

.80 Offen chirurgisch
.81 Laparoskopisch
.8x Sonstige

Implantation einer Medikamentenpumpe zur intraperitonealen Medikamenteninfusion

Intraperitoneale Druck-Aerosolchemotherapie [PIPAC]
Inkl.: Laparoskopie als Zugang

Implantation von Bestrahlungsmarkern in den Bauchraum

Exkl.: Implantation von Bestrahlungsmarkern an einem oder mehreren Lymphknoten (5-408.9 ff.)
Implantation von Bestrahlungsmarkern am Magen (5-449.w ff.)
Implantation von Bestrahlungsmarkern an der Leber (5-509.0 ff.)
Implantation von Bestrahlungsmarkern am Pankreas (5-529.q ft.)

Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)

.c0 Perkutan
.c1 Endoskopisch
.cX Sonstige

Wechsel eines Katheterverweilsystems im Bauchraum, subkutan getunnelt
.do Zur Peritonealdialyse

.d1 Zur Aszitesdrainage

.dx Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Zusatzinformationen zu Operationen am Verdauungstrakt

Hinw.: Die folgenden Positionen sind ausschlieBlich zur Kodierung von Zusatzinformationen zu
Operationen am Verdauungstrakt zu benutzen, sofern sie nicht schon im Kode selbst
enthalten sind. Sie diirfen nicht als selbstdndige Kodes benutzt werden und sind nur im
Sinne einer Zusatzkodierung zuléssig

Verwendung von auf ein Kauterisierungssystem vorgeladenen selbstexpandierenden
Prothesen/Stents

Verwendung einer biologisch abbaubaren Prothese

Verwendung eines Einmal-Endoskops

Hinw.: Diese Kodes sind nur anzugeben, wenn ein nicht wiederaufbereitetes Einmal-Endoskop
verwendet wird

.20 Einmal-Duodenoskop

.21 Einmal-Gastroskop
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Operationen an den Harnorganen
(5-55...5-59)

Hinw.:

5-550

Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ff.)

Die Anwendung von minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich
zu kodieren (5-986 ff.)

Die Anwendung eines OP-Roboters ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusatzlich zu kodieren
(5-987 ft.)

Die Durchfiihrung einer Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusétzlich
zu kodieren (5-981)

Die Durchfithrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusitzlich zu
kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusédtzlich zu kodieren
(5-983)

Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusétzlich zu kodieren (5-995)

Die Anwendung fluoreszenzgestiitzter Resektionsverfahren ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben,
zusitzlich zu kodieren (5-989)

Operationen an der Niere
Exkl.: Operationen an den Nierengefaf3en (5-38, 5-39)
(Perkutan-)transluminale GefaBinterventionen (8-836 ff.)
Extrakorporale Stolwellenlithotripsie von Harnsteinen (8-110 ff.)
Therapeutische perkutane Punktion der Niere (8-155.0) und des Nierenbeckens (8-155.1)

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung, Pyeloplastik

und ureterorenoskopische Steinentfernung

Exkl.: Perkutan-transrenale (antegrad-ureteroskopische) Steinentfernung aus dem Ureter (5-562.6)
Diagnostische Ureterorenoskopie (1-665)

Hinw.: Perkutan-transrenale Operationen entsprechen den antegrad-nephroskopischen Operationen
Die Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops ist gesondert zu kodieren (5-98b ff.)

5-550.0<~ Nephrotomie
5-550.1< Nephrostomie

Exkl.: Wechsel eines Nephrostomiekatheters (8-138.0)
Einlegen eines Nephrostomiekatheters {iber bestehenden Nephrostomiekanal (8-138.2)

5-550.2  Entfernung eines Steines

.20~ Perkutan-transrenal

.21 Ureterorenoskopisch
Hinw.: Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (5-98k ff.)

.2x— Sonstige

5-550.3  Entfernung eines Steines mit Desintegration (Lithotripsie)

.30 Perkutan-transrenal

.31 Ureterorenoskopisch
Hinw.: Die Art des Zystoskops ist gesondert zu kodieren (5-98k ff.)

.3x— Sonstige

5-550.4< Erweiterung des pyeloureteralen Uberganges

Inkl.: Erweiterung des Ureters

5-550.5< Punktion einer Zyste

Exkl.: Therapeutische perkutane Punktion der Niere (8-155.0)

5-550.6— Operative Dilatation eines Nephrostomiekanals mit Einlegen eines dicklumigen

Nephrostomiekatheters
Hinw.: Ein dicklumiger Nephrostomiekatheter hat eine Dicke von mindestens 10 Charriére

5-550.x< Sonstige
5-550.y  N.n.bez.
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5-551

5-551.0<
5-551.1&

5-551.2¢>
5-551.3¢
5-551.4>
5-551.5¢>
5-551.6>
5-551.x>
5-551.y
5-552

5-552.0<
5-552.1
5-552.2—
5-552.3<
5-552.4

5-552.5

5-552.6
5-552.7

5-552 x>
5-552.y

Offen chirurgische Nephrotomie, Nephrostomie, Pyelotomie und Pyelostomie
Inkl.:  Steinentfernung
Steinentfernung mit Desintegration (Lithotripsie)

Nephrotomie

Nephrostomie
Exkl.: Wechsel eines Nephrostomiekatheters (8-138.0)
Einlegen eines Nephrostomickatheters iiber bestehenden Nephrostomiekanal (8-138.2)

Pyelotomie

Pyelostomie
Pyelokalikotomie
Nephropyelokalikotomie
Punktion einer Zyste
Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Niere

Inkl.: Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des Nierenbeckens
Exzisionsbiopsie
Exzision und Marsupialisation einer Zyste

Hinw.: Die Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops ist gesondert zu kodieren (5-98b ff.)
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Exzision, offen chirurgisch

Exzision, perkutan-transrenal

Exzision, ureterorenoskopisch

Exzision, laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch

Destruktion, offen chirurgisch
.40+ Durch Kryoablation

41— Durch Ultraschallablation
Inkl.: HIFU

.42+ Durch Radiofrequenzablation
43— Durch Mikrowellenablation
4x— Sonstige

Destruktion, perkutan-transrenal
.50 Durch Thermoablation
Inkl.: Bildgebendes Verfahren
Exkl.: Perkutan-transrenale Destruktion durch Radiofrequenzablation (5-552.54)
Perkutan-transrenale Destruktion durch Mikrowellenablation (5-552.55)

51— Durch irreversible Elektroporation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

.52~ Durch Kryoablation

.53« Durch Ultraschallablation
Inkl.: HIFU

.54« Durch Radiofrequenzablation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

.55 Durch Mikrowellenablation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

.5x— Sonstige

Destruktion, ureterorenoskopisch

Destruktion, laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.70 Durch Kryoablation

.71« Durch Radiofrequenzablation

.72« Durch Mikrowellenablation

.7Tx— Sonstige

Sonstige

N.n.bez.
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5-553

**5-5653.0
**5-553.1

**5.553.2
**5.553.x
5-553.y

5-554

5-554.4

5-554.5

5-554.6

5-554.7

5-554.8
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Partielle Resektion der Niere
Exkl.: Extrakorporale Resektion mit Autotransplantation (5-555.4)
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0«  Offen chirurgisch lumbal
1< Offen chirurgisch abdominal
2+> Thorakoabdominal
3« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
x> Sonstige

Teilresektion

Teilresektion mit Ureterektomie
Hinw.: Die Resektion einer Blasenwandmanschette ist gesondert zu kodieren (5-575 ff.)

Teilresektion mit Kaltperfusion
Sonstige
N.n.bez.

Nephrektomie

Hinw.: Eine gleichzeitig durchgefiihrte radikale paraaortale Lymphadenektomie ist gesondert zu
kodieren (5-407.2)

Nephrektomie, radikal

Inkl.: Regionale Lymphadenektomie

Hinw.: Die Adrenalektomie der gleichen Seite ist im Kode enthalten
40— Offen chirurgisch lumbal

41« Offen chirurgisch abdominal

42+ Thorakoabdominal

.43« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch

4x— Sonstige

Nephrektomie, radikal, mit Ureterektomie

Inkl.: Regionale Lymphadenektomie

Hinw.: Die Resektion einer Blasenwandmanschette ist gesondert zu kodieren (5-575 ff.)
Die Adrenalektomie der gleichen Seite ist im Kode enthalten

.50 Offen chirurgisch lumbal

.51« Offen chirurgisch abdominal

.52~ Thorakoabdominal

.53« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.5x— Sonstige

Nephrektomie, radikal, mit endoskopischer Ureterexhairese
Inkl.: Regionale Lymphadenektomie
Hinw.: Die Adrenalektomie der gleichen Seite ist im Kode enthalten

.60~ Offen chirurgisch lumbal

.61— Offen chirurgisch abdominal

.62~ Thorakoabdominal

.63« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.B6x— Sonstige

Nephrektomie einer transplantierten Niere

.70 Offen chirurgisch lumbal

.71 Offen chirurgisch abdominal

72 Thorakoabdominal

73 Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
7x Sonstige

Nephrektomie zur Transplantation, Lebendspender

.80 Offen chirurgisch lumbal

.81 Offen chirurgisch abdominal

.82 Thorakoabdominal

.83 Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.8x Sonstige
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5-554.9

5-554.a

5-554.b

5-554.x

5-554.y
5.555

5-555.0
5-555.1
5-555.2
5-555.3
5-555.4
5-555.5
5-555.6
5-555.7
5-555.8
5-555.x
5-555.y
5-557

5-557.0

Nephrektomie zur Transplantation, postmortal

Inkl.: Beidseitige Nephrektomie

Hinw.: Diese Kodes sind auch zu verwenden, wenn die Leistung nicht abschlieend erbracht wird
oder sich erst intraoperativ die Nichtverwendbarkeit des Organs fiir eine spétere
Transplantation herausstellt
Diese Kodes und der im Fall eines vorzeitigen Abbruchs dieses Eingriffs zusitzlich zu
kodierende Zusatzkode 5-995 werden nicht im Rahmen des Datensatzes nach § 301 SGB V
bzw. § 21 KHEntgG iibermittelt
Die Aufrechterhaltung der Homdostase fiir die postmortale Organspende ist im Kode
enthalten

.90  Offen chirurgisch lumbal

91 Offen chirurgisch abdominal

.92 Thorakoabdominal

.93 Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.9x Sonstige

Nephrektomie ohne weitere Malknahmen

.a0— Offen chirurgisch lumbal

.ale  Offen chirurgisch abdominal

.a2« Thorakoabdominal

.a3« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.ax« Sonstige

Nephrektomie, mit Ureterektomie
Hinw.: Die Resektion einer Blasenwandmanschette ist gesondert zu kodieren (5-575 ff.)

.b0— Offen chirurgisch lumbal

.b1— Offen chirurgisch abdominal

.b2~ Thorakoabdominal

.b3— Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.bx— Sonstige

Sonstige

X0« Offen chirurgisch lumbal

X1« Offen chirurgisch abdominal

X2+ Thorakoabdominal

X3 Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
Xx< Sonstige

N.n.bez.

Nierentransplantation
Hinw.: Bei nicht ABO-kompatibler Transplantation ist der Kode 5-930.21 zusétzlich anzugeben
Die Art der Konservierung von Organtransplantaten ist gesondert zu kodieren (5-939 ff.)

Allogen, Lebendspender

Allogen, Leichenniere

Syngen

Autotransplantation

Autotransplantation nach extrakorporaler Resektion

En-bloc-Transplantat

Retransplantation, allogen, Lebendspender wahrend desselben stationdren Aufenthaltes
Retransplantation, allogen, Leichenniere wahrend desselben stationaren Aufenthaltes
Retransplantation, En-bloc-Transplantat wahrend desselben stationaren Aufenthaltes
Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion der Niere
Inkl.: Rekonstruktion des Nierenhohlsystems

Naht (nach Verletzung)

.00~ Offen chirurgisch lumbal
.01— Offen chirurgisch abdominal
.02~ Thorakoabdominal
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5-557.1

5-557.2

5-557.3

5-557.4

5-557.5

5-557.6

5-557.7

5-557.8

5-557.9
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.03« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.Ox— Sonstige

Plastische Rekonstruktion

.10 Offen chirurgisch lumbal

11— Offen chirurgisch abdominal

.12 Thorakoabdominal

.13 Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.1x& Sonstige

Verschluss einer Fistel

.20 Offen chirurgisch lumbal

.21 Offen chirurgisch abdominal

.22+ Thorakoabdominal

.23« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.2x— Sonstige

Trennung einer Hufeisenniere

.30  Offen chirurgisch lumbal

.31 Offen chirurgisch abdominal

.32 Thorakoabdominal

.33 Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.3x  Sonstige

Nierenbeckenplastik

.40« Offen chirurgisch lumbal

41« Offen chirurgisch abdominal

42+ Thorakoabdominal

.43« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
4x— Sonstige

Ureterokalikostomie

.50 Offen chirurgisch lumbal

51— Offen chirurgisch abdominal

.52« Thorakoabdominal

.53« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.5x— Sonstige

Ureteropyelostomie

.60— Offen chirurgisch lumbal

.61 Offen chirurgisch abdominal

.62~ Thorakoabdominal

.63« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.6x— Sonstige

Pyelopyelostomie (bei Doppelsystem)

.70— Offen chirurgisch lumbal

71— Offen chirurgisch abdominal

.72~ Thorakoabdominal

.73+ Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.Tx— Sonstige

Transureteropyelostomie

.80< Offen chirurgisch lumbal

.81 Offen chirurgisch abdominal

.82 Thorakoabdominal

.83« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.8x— Sonstige

Verschluss eines Nephrostomas

.90— Offen chirurgisch lumbal

91— Offen chirurgisch abdominal

.92« Thorakoabdominal

.93« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
9x< Sonstige
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5-557.a

5-557.x

5-557.y
5-559

**5.559.0
**5.559.1
**5.559.2
**5.559.3
**5.550.x

5-559.y

5-560

5-560.0<
5-560.1<
5-560.2~
5-560.3

5-560.4
5-560.5<
5-560.6>
5-560.7

5-560.8>
5-560.x<>
5-560.y

Dilatation eines rekonstruktiven Nephrostomas

Exkl.: Wechsel eines Nephrostomiekatheters ohne operative Dilatation (8-138.0)
Operative Dilatation eines Nephrostomiekanals mit Einlegen eines dicklumigen
Nephrostomiekatheters (5-550.6)

.a0< Offen chirurgisch lumbal

.al— Offen chirurgisch abdominal

.a2< Thorakoabdominal

.a3« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
.ax<— Sonstige

Sonstige

X0 Offen chirurgisch lumbal

X1 Offen chirurgisch abdominal

X2+ Thorakoabdominal

X3« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
Xxx< Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an der Niere
Exkl.: Biopsie der Niere durch Inzision (1-560.0)

Perkutane und endoskopische Biopsie der Niere und des Nierenbeckens
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0« Offen chirurgisch lumbal

1< Offen chirurgisch abdominal

2+> Thorakoabdominal

3« Laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch

x> Sonstige

Freilegung der Niere (zur Exploration)
Dekapsulation

Nephropexie

Revisionsoperation

Sonstige

N.n.bez.

Operationen am Ureter

Transurethrale und perkutan-transrenale Erweiterung des Ureters
Inkl.: Erweiterung des pyeloureteralen Uberganges
Hinw.: Die Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops ist gesondert zu kodieren (5-98b ff.)

Inzision, ureterorenoskopisch
Ballondilatation, transurethral
Bougierung, transurethral

Einlegen eines Stents, transurethral
Exkl.: Transurethrales Einlegen einer Ureterschiene [Ureterkatheter] (8-137.00)

.30~ Einlegen eines permanenten Metallstents
.3x<— Einlegen eines permanenten sonstigen Stents

Inzision, perkutan-transrenal
Ballondilatation, perkutan-transrenal
Bougierung, perkutan-transrenal

Einlegen eines Stents, perkutan-transrenal
Exkl.: Perkutan-transrenales Einlegen einer Ureterschiene [Ureterkatheter] (8-137.01)

.70— Einlegen eines permanenten Metallstents
.7x— Einlegen eines permanenten sonstigen Stents

Entfernung eines Stents, transurethral
Sonstige
N.n.bez.
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5-561

5-561.0>
5-561.1¢>
5-561.2>
5-561.3>
5-561.4¢>
5-561.5¢>
5-561.6¢>
5-561.7<>
5-561.8<>
5-561.x>
5-561.y
5-562

5-562.0<
5-562.1<
5-562.2
5-562.3<
5-562.4
5-562.5<
5-562.6>
5-562.7
5-562.8<>
5-562.9+>
5-562.x«>
5-562.y
5-563

**5-563.0
**5-563.1

**5-563.2
5-563.3<
5-563.4

**5-563.x
5-563.y
5-564
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Inzision, Resektion und (andere) Erweiterung des Ureterostiums
Inkl.: Inzision oder Resektion einer Ureterozele

Inzision, offen chirurgisch
Inzision, perkutan-transvesikal
Inzision, transurethral

Resektion, offen chirurgisch
Resektion, perkutan-transvesikal
Resektion, transurethral
Ballondilatation, transurethral
Bougierung, transurethral
Resektion, laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch
Sonstige

N.n.bez.

Ureterotomie, perkutan-transrenale und transurethrale Steinbehandlung
Inkl.: Ureterolithotomie
Hinw.: Die Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops ist gesondert zu kodieren (5-98b ff.)

Ureterotomie, offen chirurgisch

Ureterotomie, laparoskopisch oder retroperitoneoskopisch

Schlingenextraktion

Einlegen einer Verweilschlinge

Entfernung eines Steines, ureterorenoskopisch

Entfernung eines Steines, ureterorenoskopisch, mit Desintegration (Lithotripsie)
Entfernung eines Steines, perkutan-transrenal

Entfernung eines Steines, perkutan-transrenal, mit Desintegration (Lithotripsie)
Extraktion mit Dormia-Kérbchen

Steinreposition

Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Ureters, Ureterresektion und

Ureterektomie

Exkl.: Ureterresektion bei Nephrektomie (5-554 ff.)

Hinw.: Die Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops ist gesondert zu kodieren (5-98b ff.)
Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:

0« Offen chirurgisch lumbal
1< Offen chirurgisch abdominal
2+ Laparoskopisch

x> Sonstige

Ureterresektion, partiell

Ureterektomie
Inkl.: Resektion einer Blasenwandmanschette

Resektion eines Ureterstumpfes

Exzision von erkranktem Gewebe des Ureters, ureterorenoskopisch
Destruktion von erkranktem Gewebe des Ureters, ureterorenoskopisch
Sonstige

N.n.bez.

Kutane Harnableitung durch Ureterokutaneostomie (nicht kontinentes Stoma)
Exkl.: Temporire Harnableitung durch perkutane Nephrostomie (5-550.1)
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0<— Offen chirurgisch lumbal

l< Offen chirurgisch abdominal
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**5.564.2
**5.564.3
**5.564.4
**5.564.5
**5.564.6
**5.564.7
**5.564.x
5-564.y
5-565

**5-565.0
**5-565.1
**5-565.2
**5-565.3
**5-565.4
**5-565.5

**5.565.x
5-565.y
5-566
5-566.0

5-566.1

5-566.2

5-566.3

5-566.4

5-566.5

5-566.8

2+ Laparoskopisch
x> Sonstige

Ringureterokutaneostomie

Transureterokutaneostomie

Revision des Stomas

Verschluss des Stomas

Umwandlung einer anderen supravesikalen Harnableitung in eine Ureterokutaneostomie
Ureterokutaneostomie

Sonstige

N.n.bez.

Kutane Harnableitung mit Darminterponat [Conduit] (nicht kontinentes Stoma)
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0« Offen chirurgisch

1< Laparoskopisch

x> Sonstige

Ureteroileokutaneostomie [lleum-Conduit]
Ureterokolokutaneostomie [Kolon-/Sigma-Conduit]
Revision des Stomas

Revision der Ureter-Darm-Anastomose

Revision des Darminterponates

Umwandlung einer anderen supravesikalen Harnableitung in eine Harnableitung mit
Darminterponat

Sonstige

N.n.bez.

Kutane Harnableitung mit Darmreservoir (kontinentes Stoma)
Anlegen eines lleumreservoirs

.00  Offen chirurgisch
.01 Laparoskopisch
.Ox  Sonstige

Anlegen eines lleozékalreservoirs

.10  Offen chirurgisch
A1 Laparoskopisch
X Sonstige

Anlegen eines Kolonreservoirs

.20 Offen chirurgisch
.21 Laparoskopisch
.2x Sonstige

Anlegen eines Magenreservoirs
Inkl.: Reservoir mit Magenanteilen

.30  Offen chirurgisch
.31 Laparoskopisch
.3x Sonstige

Revision des Stomas

40 Offen chirurgisch
41 Laparoskopisch
4x  Sonstige

Revision des Kontinenzventils

.50  Offen chirurgisch
.51 Laparoskopisch
.5x Sonstige

Revision des Darmreservoirs

.80 Offen chirurgisch
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5-566.9

5-566.a

5-566.b

5-566.c

5-566.x

5-566.y
5-567
5-567.0

5-567.1<
5-567.2<
5-567.3-
5-567.4—
5-567.7—

5-567.8<>
5-567 x>
5-567.y
5-568

**5-568.0
**5-568.1
**5-568.2
**5-568.3
**5-568.8

**5-568.9
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.81 Laparoskopisch
.8x Sonstige

Umwandlung einer anderen supravesikalen Harnableitung in eine Harnableitung mit
Darmreservoir

.90 Offen chirurgisch
91 Laparoskopisch
.9x Sonstige

Revision der Ureter-Darm-Anastomose

.a0— Offen chirurgisch
.ale  Laparoskopisch
.ax< Sonstige

Kontinente Harnableitung Gber ein Appendikostoma

.b0— Offen chirurgisch
.b1— Laparoskopisch
.bxe— Sonstige

Kontinente Harnableitung Uber ein tubuliertes Dinndarmsegment

.c0— Offen chirurgisch
.c1— Laparoskopisch
.cx<> Sonstige

Sonstige

X0— Offen chirurgisch
X1+ Laparoskopisch
Xx<> Sonstige

N.n.bez.

Interne Harnableitung iiber den Darm
Ureterosigmoideostomie (ohne Reservoirbildung)

.05~ Ohne antirefluxive Ureter-Darm-Anastomose
.06 Mit antirefluxiver Ureter-Darm-Anastomose

Ureterosigmoideostomie mit Reservoirbildung aus Dickdarm, offen chirurgisch
Ureterosigmoideostomie mit Reservoirbildung aus Dickdarm, laparoskopisch
Ureterosigmoideostomie mit Reservoirbildung aus Dinndarm, offen chirurgisch
Ureterosigmoideostomie mit Reservoirbildung aus Dinndarm, laparoskopisch

Umwandlung einer anderen supravesikalen Harnableitung in eine interne Harnableitung
Uber den Darm

Revision der Ureter-Darm-Anastomose (mit oder ohne Reservoirbildung)
Sonstige
N.n.bez.

Rekonstruktion des Ureters
Inkl.: Rekonstruktion des Ureterostiums
Exkl.: Inzision, Resektion und (andere) Erweiterung des Ureterostiums (5-561 ff.)
Verschluss einer ureterovaginalen Fistel (5-706.3 ff.)
Hinw.: Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:
0« Offen chirurgisch
l< Laparoskopisch
x> Sonstige

Naht (nach Verletzung)
Reanastomose

Verschluss einer ureterokutanen Fistel
Verschluss einer Ureter-Darm-Fistel

Ureterozystoneostomie mit Uretermodellage
Inkl.:  Antirefluxplastik

Isolierte Antirefluxplastik (z.B. nach Lich-Gregoir)



OPS Version 2025

**5-568.a
**5-568.b

**5-568.¢c

**5-568.d
**5-568.e

5-568.f
**5-568.9
5-568.h
5-568.
**5-568.x
5-568.y
5-569

**5.569.0
**5.569.1
**5.569.2
**5.569.3
**5.569.4
**5.569.5
**5.569.6
**5.569.7
**5-569.x

5-569.y

5-570

5-570.0
5-570.1
5-570.2
5-570.3
5-570.4
5-570.x

(Trans-)Ureteroureterostomie

Ureterersatz, partiell
Exkl.: Partieller Ureterersatz mit Verwendung von Darmsegmenten (5-568.g ff.)
Subkutane Implantation eines renovesikalen kiinstlichen Ureters (5-568.h)

Ureterersatz, total
Exkl.: Totaler Ureterersatz mit Verwendung von Darmsegmenten (5-568.g ff.)
Subkutane Implantation eines renovesikalen kiinstlichen Ureters (5-568.h)

Ureterozystoneostomie
Inkl.:  Antirefluxplastik

Ureterozystoneostomie bei Doppelureter
Inkl.:  Antirefluxplastik

Transposition eines Eigenureters auf eine Transplantatniere, offen chirurgisch
Ureterersatz, partiell oder total, mit Verwendung von Darmsegmenten

Subkutane Implantation oder subkutaner Wechsel eines renovesikalen kiinstlichen Ureters
Entfernung eines renovesikalen kinstlichen Ureters

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen am Ureter
Exkl.: Biopsie des Ureters durch Inzision (1-562.0)

Biopsie an periureteralem Gewebe durch Inzision (1-562.1)

Perkutane und endoskopische Biopsie des Ureters (1-460.1, 1-461.1)

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter] (8-137 ff.)
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0« Offen chirurgisch

l— Laparoskopisch

2+> Transurethral

x<> Sonstige

Freilegung des Ureters (zur Exploration)
Ligatur des Ureters

Verschluss des Ureters

Ureterolyse (ohne intraperitoneale Verlagerung)
Ureterolyse mit intraperitonealer Verlagerung
Ureterolyse mit Umscheidung mit Omentum
Injektion bei Ostiuminsuffizienz
Revisionsoperation

Sonstige

N.n.bez.

Operationen an der Harnblase

Exkl.: Harninkontinenz-Operationen (5-592 bis 5-598 ff., 5-599.0 ff.)

Hinw.: Prozeduren an einer Ersatzharnblase oder einem Pouch sind, sofern sie mit dem OPS nicht
spezifisch kodierbar sind, mit dem Kode der jeweiligen Prozedur an der Harnblase zu
verschliisseln

Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkoérpern und Tamponaden der

Harnblase

Exkl.: Transurethrale Entfernung eines Steines oder Fremdkorpers (8-100.b)
Extrakorporale StoBwellenlithotripsie eines Harnblasensteines (8-110.0)

Entfernung eines Steines, transurethral, mit Desintegration (Lithotripsie)
Entfernung eines Steines, perkutan-transvesikal

Entfernung eines Steines, perkutan-transvesikal, mit Desintegration (Lithotripsie)
Entfernung eines Fremdkorpers, perkutan-transvesikal

Operative Ausrdumung einer Harnblasentamponade, transurethral

Sonstige
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5-570.y  N.n.bez.

5-571 Zystotomie [Sectio alta]
5-571.0  Ohne weitere MaRnahmen
5-571.1  Entfernung eines Steines

5-571.2  Entfernung eines Fremdkorpers
Inkl.: Entfernung eines Fremdkorpers aus der Urethra iiber Sectio alta

5-571.3  Operative Ausraumung einer Harnblasentamponade
5-571.x  Sonstige
5-571.y  N.n.bez.

5-572 Zystostomie
5-572.0  Offen chirurgisch

5-572.1  Perkutan
Inkl.:  Anlegen eines suprapubischen Katheters

5-572.2  Vesikokutaneostomie mit nicht kontinentem Stoma

5-572.3  Vesikokutaneostomie mit kontinentem Stoma

5-572.4  Revision

5-572.5 Operative Dilatation eines Zystostomiekanals mit Anlegen eines dicklumigen
suprapubischen Katheters

5-572.x  Sonstige

5-572.,y  N.n.bez.

5-573 Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resektion von (erkranktem)
Gewebe der Harnblase

5-573.0 Inzision
Inkl.: Divertikulotomie

5-573.1 Inzision des Harnblasenhalses
5-573.2 Exzision
.20 Nicht fluoreszenzgestutzt

.21 Fluoreszenzgestitzt mit Hexaminolavulinsaure
.2X Fluoreszenzgestiitzt mit sonstigen Substanzen

5-573.3  Destruktion
.30  Durch Radiofrequenzablation
.31 Durch Mikrowellenablation
.32 Durch Elektrokoagulation
.3x Sonstige

5-573.4  Resektion
40 Nicht fluoreszenzgestitzt
41 Fluoreszenzgestitzt mit Hexaminolavulinsaure
Ax Fluoreszenzgestiitzt mit sonstigen Substanzen

5-573.x  Sonstige
5-573.y  N.n.bez.

5-574 Offen chirurgische und laparoskopische Exzision und Destruktion von (erkranktem)
Gewebe der Harnblase

5-574.0  Exazision, offen chirurgisch
Inkl.:  Divertikulektomie

5-574.1  Exzision, laparoskopisch
Inkl.: Divertikulektomie

5-574.2  Destruktion, offen chirurgisch
5-574.3  Destruktion, laparoskopisch
5-574.4  Myektomie

5-574.x  Sonstige
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5-574.y
5-575

**5.575.0
55752
*5.575.3
*5.575.4
**5.575.6
*5.575.7
**5.575.8
**5.575.9
5575 x
5-575.y
5-576

**5-576.0
**5-576.1
**5-576.2

**5-576.3

**5-576.4

**5-576.5

**5-576.6

**5-576.7

**5-576.8

**5-576.x

N.n.bez.

Partielle Harnblasenresektion
Hinw.: Eine durchgefiihrte Augmentation der Harnblase ist gesondert zu kodieren (5-578.6 ff.)
Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
| Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige

Teilresektion ohne Ureterneocimplantation

Teilresektion mit einseitiger Ureterneoimplantation

Teilresektion mit beidseitiger Ureterneocimplantation
Supratrigonale Resektion ohne Ureterneoimplantation
Supratrigonale Resektion mit einseitiger Ureterneocimplantation
Supratrigonale Resektion mit beidseitiger Ureterneocimplantation
Subtotale Resektion mit einseitiger Ureterneoimplantation
Subtotale Resektion mit beidseitiger Ureterneoimplantation
Sonstige

N.n.bez.

Zystektomie
Exkl.: Ersatz der Harnblase als selbstandiger Eingriff (5-577 ff.)
Revision nach Zystektomie (5-579.7 ff.)
Hinw.: Die Harnableitung ist gesondert zu kodieren (5-564 ff., 5-565 ff., 5-566 ff., 5-567 {f.)
Ein durchgefiihrter Harnblasenersatz ist gesondert zu kodieren (5-577 ff.)
Eine gleichzeitig durchgefiihrte radikale paraaortale Lymphadenektomie ist gesondert zu
kodieren (5-407.2)
Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
| Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige

Einfach, beim Mann
Einfach, bei der Frau

Radikale Zystektomie ohne Urethrektomie, beim Mann
Inkl.: Entfernung des inneren Genitale
Regionale Lymphadenektomie

Radikale Zystektomie ohne Urethrektomie, unter Schonung des Gefal3-Nerven-Biindels
(potenzerhaltend), beim Mann
Inkl.: Entfernung des inneren Genitale

Regionale Lymphadenektomie

Radikale Zystektomie mit Urethrektomie, beim Mann
Inkl.: Entfernung des inneren Genitale
Regionale Lymphadenektomie

Radikale Zystektomie mit Urethrektomie, unter Schonung des Gefal3-Nerven-Bilindels
(potenzerhaltend), beim Mann
Inkl.: Entfernung des inneren Genitale

Regionale Lymphadenektomie

Radikale Zystektomie ohne Urethrektomie bei der Frau
Inkl.: Regionale Lymphadenektomie
Exkl.: Entfernung des inneren Genitale (vordere pelvine Eviszeration) (5-687.0)

Radikale Zystektomie mit Urethrektomie bei der Frau
Inkl.: Regionale Lymphadenektomie
Exkl.: Entfernung des inneren Genitale (vordere pelvine Eviszeration) (5-687.0)

Eviszeration des kleinen Beckens beim Mann
Hinw.: Die Darmableitung ist gesondert zu kodieren (5-462 ff.)

Sonstige
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5-576.y  N.n.bez.

5-577 Ersatz der Harnblase
Exkl.: Supravesikale Harnableitung tiber Darminterponat (5-565 ff.) oder Darmreservoir (5-566 ft.)
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige

**5-577.0  Rekonstruktion mit lleum
**5-577 .1 Rekonstruktion mit Kolon
**5-577.2  Rekonstruktion mit lleozakum
**5-577.3  Rekonstruktion mit Magen
**5-577.4 Umwandlung einer anderen supravesikalen Harnableitung in eine Ersatzharnblase
**5-577.x  Sonstige
5-577.y  N.n.bez.

5-578 Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase

Exkl.: Verschluss einer vesikovaginalen Fistel (5-706.4 ff.)
Verschluss einer uterovesikalen Fistel (5-695.2 ft.)

Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
2 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige

**5-578.0  Naht (nach Verletzung)
**5-578.1  Verschluss einer Zystostomie
**5-578.2  Verschluss einer vesikokutanen Fistel
**5-578.3  Verschluss einer Harnblasen-Darm-Fistel
**5-578.4  Harnblasenhalsplastik
**5-578.5  Reduktionsplastik
**5-578.6  Augmentation der Harnblase
**5-578.7  Verschluss einer Blasenekstrophie
**5-578.8  Verschluss eines offenen Urachus
**5-578.x  Sonstige

5-578.y  N.n.bez.

5-579 Andere Operationen an der Harnblase
Inkl.: Operationen an Ersatzharnblase und Darmreservoir
Exkl.: Biopsie der Harnblase durch Inzision (1-562.2)
Perkutane und endoskopische Biopsie der Harnblase (1-460.2, 1-462.2)
Implantation von Elektroden zur Neurostimulation der Harnblase (5-039.3 ff.)
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch

| Laparoskopisch

2 Transurethral

3 Perkutan

4 Uber ein Stoma

5 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige

**5-579.0  Entfernung eines Steines aus einer Ersatzharnblase
Inkl.: Entfernung eines Steines aus einem Darmreservoir

**5-579.1  Entfernung eines Fremdkorpers aus einer Ersatzharnblase
Inkl.: Entfernung eines Fremdkorpers aus einem Darmreservoir

**5-579.2  Entfernung von Schleim aus einer Ersatzharnblase
**5-579.3  Exzision von erkranktem Gewebe aus einer Ersatzharnblase
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**5-579.4
**5-579.5

**5-579.6

**5-579.7

**5-579.x
5-579.y
5-57a
5-57a.0
5-57a.1
5-57a.x
5-57a.y

5-580

5-580.0
5-580.1
5-581

5-581.0
5-581.1
5-581.x
5-581.y
5-582

5-582.0

5-582.1

5-582.2

5-582.3
5-582.4
5-582.x
5-582.y
5-583

5-583.0
5-583.1
5-583.2
5-583.3
5-583.x
5-583.y

Operative Blutstillung

Operative Dehnung
Exkl.: Operative Dilatation eines Zystostomiekanals mit Anlegen eines dicklumigen
suprapubischen Katheters (5-572.5)

Injektionsbehandlung
Inkl.: Injektionsbehandlung mit Botulinumtoxin

Revision
Sonstige
N.n.bez.

Perkutane Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Harnblase
Durch Radiofrequenzablation

Durch Mikrowellenablation

Sonstige

N.n.bez.

Operationen an der Urethra
Exkl.: Harninkontinenz-Operationen (5-592 bis 5-598 ff., 5-599.0 ff.)

Offen chirurgische Urethrotomie und Urethrostomie
Inkl.:  Steinentfernung
Entfernung eines Fremdkorpers
Exkl.: Transurethrale Entfernung eines Steines oder Fremdkorpers (8-100.b)

Urethrotomie
Urethrostomie

Plastische Meatotomie der Urethra
Inzision

Meatusplastik

Sonstige

N.n.bez.

Exzision, Destruktion und Resektion von (erkranktem) Gewebe der Urethra
Exkl.: Strikturresektion mit (Re-)Anastomose (5-584.6)

Exzision, offen chirurgisch
Inkl.: Exzision eines Urethradivertikels

Resektion, transurethral
Inkl.: Resektion eines Urethrapolypen
Resektion von Urethraklappen

Resektion, perkutan-transvesikal
Inkl.: Resektion von Urethraklappen

Destruktion, transurethral
Destruktion, perkutan-transvesikal
Sonstige

N.n.bez.

Urethrektomie als selbstéandiger Eingriff
Exkl.: Urethrektomie im Rahmen einer Zystektomie (5-576 ff.)

Einfach, beim Mann
Einfach, bei der Frau
Radikal, beim Mann
Radikal, bei der Frau
Sonstige

N.n.bez.
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5-584

5-584.0
5-584.1
5-584.2

5-584.3
5-584.4
5-584.5
5-584.6
5-584.7

5-584.8

5-584.9
5-584.a
5-584.x
5-584.y
5-585

5-585.0
5-585.1

5-585.2

5-585.3
5-585.x
5-585.y
5-589

5-589.0

5-589.1

286/662

Rekonstruktion der Urethra

Exkl.: Verschluss einer urethrovaginalen Fistel (5-706.5 ff.)
Plastik bei mannlicher Epispadie (5-644 ff.)
Plastik bei mannlicher Hypospadie (5-645 ft.)
Plastik bei Urethrozystozele der Frau (5-704.0 ff.)

Rekonstruktion der Pars prostatica oder der Pars membranacea (nach Verletzung)
Rekonstruktion des distalen Teils (nach Verletzung)

Verschluss einer Urethrostomie
Inkl.:  Zweite Sitzung einer zweizeitigen Urethroplastik

Verschluss einer urethrokutanen Fistel
Verschluss einer urethrorektalen Fistel
(Re-)Anastomose nach Verletzung
(Re-)Anastomose mit Strikturresektion
Plastische Rekonstruktion, einzeitig

.70 Mit Praputialhaut
.71 Mit Penishaut
72 Transplantation von Mundschleimhaut

Exkl.: Transplantation von in vitro hergestelltem Gewebe aus autogener Mundschleimhaut (5-584.74)

73 Transplantation von Harnblasenschleimhaut
.74  Transplantation von in vitro hergestelltem Gewebe aus autogener Mundschleimhaut
7x Sonstige

Plastische Rekonstruktion, zweizeitig, erste Sitzung

.80 Mit Praputialhaut
.81 Mit Penishaut
.82 Transplantation von Mundschleimhaut

Exkl.: Transplantation von in vitro hergestelltem Gewebe aus autogener Mundschleimhaut (5-584.84)

.83 Transplantation von Harnblasenschleimhaut
.84  Transplantation von in vitro hergestelltem Gewebe aus autogener Mundschleimhaut
.8x Sonstige

Plastische (Re-)Konstruktion bei weiblicher Epispadie
Plastische (Re-)Konstruktion bei weiblicher Hypospadie
Sonstige

N.n.bez.

Transurethrale Inzision von (erkranktem) Gewebe der Urethra
Urethrotomia interna, ohne Sicht

Urethrotomia interna, unter Sicht

Inkl.: Inzision eines Urethradivertikels

Hinw.: Eine gleichzeitig durchgefiihrte Ballondilatation der Urethra ist gesondert zu kodieren (8-
139.1 ff)

Urethrotomia interna, mit Laser
Hinw..: Eine gleichzeitig durchgefiihrte Ballondilatation der Urethra ist gesondert zu kodieren (8-
139.1 ff)

Inzision des Sphincter urethrae externus

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Urethra und periurethralem Gewebe

Exkl.: Endoskopische Entfernung eines Steines oder Fremdkdrpers (8-100.b)
Entfernung eines Steines oder Fremdkorpers durch Urethrotomie (5-580.0)

Biopsie der Urethra durch Inzision (1-561.0)
Biopsie an periurethralem Gewebe (1-561.1)

Einlegen eines Stents
Exkl.: Einlegen eines Stents in die prostatische Harnr6hre im Rahmen von Operationen an der
Prostata (5-609.4)

Entfernung eines Stents
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5-589.2
5-589.3
5-589.4
5-589.x
5-589.y

5-590

**5-590.0
**5-590.1

**5-590.2

**5-590.3

**5-590.4
**5-590.5
**5-590.8

**5.590.X
5-590.y
5-591

5-591.0
5-591.1

5-591.x
5-591.y
5-592

5-593
5-593.0

Inzision von periurethralem Gewebe
Exzision von periurethralem Gewebe
Adhasiolyse

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an den Harnorganen

Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe

Exkl.: Biopsie durch Inzision an perirenalem Gewebe (1-560.1)

Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren. Nicht alle Verfahren sind
von allen Zugéngen aus durchfiihrbar:

0 Offen chirurgisch lumbal

1 Offen chirurgisch abdominal

2 Thorakoabdominal

3 Laparoskopisch

4 Perkutan

5 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch
X Sonstige

Inzision, perirenal

Drainage, perirenal

[6. Stelle: 0-3,5,X]

Inkl.: Drainage eines paranephritischen Abszesses

Exkl.: Perkutane perirenale Drainage (8-148.2)

Drainage, retroperitoneal

[6. Stelle: 0-3,5,X]

Inkl.: Drainage eines Psoasabszesses

Exkl.: Perkutane Drainage des Retroperitonealraumes (8-148.1)

Drainage, pelvin

[6. Stelle: 0-3,5,x]

Inkl.: Drainage von Fliissigkeitsansammlungen
Exkl.: Perkutane pelvine Drainage (8-148.3)

Exzision von perirenalem Gewebe
Exzision von retroperitonealem Gewebe

Resektion von Gewebe ohne sichere Organzuordnung
Inkl.: Debulking-Operation

Sonstige
N.n.bez.

Inzision und Exzision von perivesikalem Gewebe
Exkl.: Biopsie durch Inzision an perivesikalem Geweben (1-562.3)
Inzision einer Lymphozele (5-408.1)

Inzision

Exzision
Inkl.: Exzision eines perivesikalen Tumors
Exzision einer Urachuszyste

Sonstige
N.n.bez.

Raffung des urethrovesikalen Uberganges
Exkl.: Plastik bei Zystozele (5-704.0 ff.)

Plastik bei Rektozele (5-704.1 ff.)

Plastische Rekonstruktion des kleinen Beckens und des Douglasraumes (5-707 ff.)
Transvaginale Suspensionsoperation [Ziigeloperation]

Mit autogenem Material

.00 Levatorplastik
.01 Pubokokzygeusplastik
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5-593.1

5-593.2

5-593.x
5-593.y
5-594

5-594.0
5-594 .1
5-594.2
5-594.3

5-594.x
5-594.y
5-595

5-595.0
5-595.1

5-595.2

5-595.3
5-595.x
5-595.y
5-596

5-596.0
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.02  Faszienzlgelplastik
.0Ox Sonstige

Mit allogenem Material

.10 Dura
1 Faszie
X Sonstige

Mit alloplastischem Material
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstiarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

.20 Spannungsfreies vaginales Band (TVT) oder transobturatorisches Band (TOT, TVT-O)
2x  Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Suprapubische (urethrovesikale) Ziigeloperation [Schlingenoperation]
Mit Faszie

Mit Muskulatur

Mit Dura

Mit alloplastischem Material
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

.30 Nicht adjustierbar
.31 Adjustierbar

Sonstige

N.n.bez.

Abdominale retropubische und paraurethrale Suspensionsoperation
Urethropubopexie (z.B. nach Marshall-Marchetti-Krantz)
Urethrokolposuspension (z.B. nach Burch)

.10 Offen chirurgisch (abdominal)
A1 Laparoskopisch
.1x  Sonstige

Urethrokolposuspension mit lateraler Fixation der Scheide

.20  Offen chirurgisch (abdominal), ohne alloplastisches Material
.21 Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

.22 Laparoskopisch, ohne alloplastisches Material
.23 Laparoskopisch, mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

.24  Vaginal, ohne alloplastisches Material
.25  Vaginal, mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

.2X Sonstige

Paraurethrale Nadelsuspension (z.B. nach Stamey-Pereyra, nach Raz)
Sonstige
N.n.bez.

Andere Harninkontinenzoperationen
Paraurethrale Injektionsbehandlung

.00 Mit Dextranomer-Hyaluronsaure-Gel

.01 Mit Polyacrylamid-Hydrogel

.02 Mit nicht resorbierbarem Silikon-Elastomer
.0x Mit sonstigen Substanzen

Exkl.: Paraurethrale Stammzelltherapie (8-860.2 ff.)
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5-596.1  Konstruktion einer Neourethra, einzeitig
5-596.2  Konstruktion einer Neourethra, zweizeitig, erste Sitzung
5-596.3  Durchzug einer Neourethra, zweizeitig, zweite Sitzung
5-596.4  Urethropexie, n.n.bez.
5-596.5 Interpositionsoperation
5-596.6  Urethro(zysto)lyse bei der Frau
5-596.7  Adjustierbare Kontinenztherapie
Exkl.: Adjustierbare Schlingenoperation mit alloplastischem Material (5-594.31)
71 Explantation
.72 Revision
.73« Wechsel des Ballons
.74 Implantation unter den Harnblasenhals
.75 Implantation in die Region der bulbaren Harnréhre
5-596.x  Sonstige
5-596.y  N.n.bez.

5-597 Eingriffe bei artifiziellem Harnblasensphinkter

5-597.0 Implantation
.00  Bulbar, 1 Cuff
.01 Bulbar, 2 Cuffs
.02 Am Blasenhals
.0Ox Sonstige

5-597.2  Entfernung

5-597.3 Wechsel
.30  Vollstandig, bulbar, 1 Cuff
.31 Vollstandig, bulbar, 2 Cuffs
.32 Vollstandig, am Blasenhals
.33 Isolierter Pumpenwechsel
.34 Isolierter Wechsel, 1 Cuff
.35 Isolierter Wechsel, 2 Cuffs
.36 Isolierter Wechsel des Reservoirs [Ballon]
.3x Sonstige

5-597.4  Revision
5-597.x  Sonstige
5-597.y  N.n.bez.

5-598 Suspensionsoperation [Ziigeloperation] bei Harninkontinenz des Mannes

5-598.0  Mit alloplastischem Material
Inkl.: Transobturatorisches Band [TOT]
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 {f.)

5-508.x  Sonstige
5-598.y  N.n.bez.

5-599 Andere Operationen am Harntrakt

5-599.0 (Teil-)Resektion oder Durchtrennung eines alloplastischen Bandes oder Netzes als
Revision nach Operationen wegen Harninkontinenz oder Prolaps
.00  Vaginal
.01 Perineal
.02 Abdominal
.03 Kombiniert abdominal und vaginal
.04 Kombiniert abdominal und perineal
.0x Sonstige

5-599.x  Sonstige
5-599.y  N.n.bez.
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Operationen an den mannlichen Genitalorganen
(5-60...5-64)

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)
Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ft.)
Die Anwendung von minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich
zu kodieren (5-986 ff.)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusétzlich zu
kodieren (5-981)
Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)
Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)
Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusitzlich zu kodieren (5-995)

EXY] Operationen an Prostata und Vesiculae seminales

5-600 Inzision der Prostata
Exkl.: Therapeutische perkutane Punktion der Prostata

5-600.0  Transurethral
5-600.1  Perineal
5-600.2  Transrektal
5-600.x  Sonstige
5-600.y  N.n.bez.

5-601 Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe
Inkl.: Blutstillung
Hinw..: Die intraoperative Spiilung der Harnblase ist im Kode enthalten
Bei Kombination von mehreren Verfahren ist das fithrende (primére) Verfahren mit einem
Kode aus 5-601.0 bis 5-601.a zusammen mit einem Zusatzkode aus 5-601.b bis 5-601.d fiir
das zusitzlich durchgefiihrte (sekundére) Verfahren zu kodieren

5-601.0  Elektroresektion

5-601.1  Elektroresektion mit Trokarzystostomie
5-601.2  Destruktion durch Kalte

5-601.3  Destruktion durch Hitze

.30  Radiofrequenzablation
Exkl.: Nadelablation [TUNA]
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)
.31 Mikrowellenablation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)
.32 Wasserdampfablation
.33 Thermotherapie
Exkl.: Wasserinduzierte Thermotherapie [WIT]
.34 Hyperthermie
.3x Sonstige
5-601.4  Laserdestruktion
Hinw.: Die Art der Lasertechnik ist gesondert zu kodieren (5-985.0 bis 5-985.7, 5-985.x, 5-985.y)
42 Laservaporisation
A4Ax Sonstige
5-601.6  Elektrische Vaporisation
5-601.7  Exzision durch Laser
Inkl.:  Morcellement des Enukleats
.70 Holmium-Laser-Enukleation
.71 Holmium-Laser-Resektion
.72 Thulium-Laser-Enukleation
.73 Thulium-Laser-Resektion
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5-601.9

5-601.a
5-601.b

5-601.c

5-601.d

5-601.e
5-601.x
5-601.y
5-602

5-602.0
5-602.1
5-602.2

5-602.3
5-602.4
5-602.5
5-602.6

5-602.x
5-602.y
5-603

5-603.0

5-603.1

5-603.2
5-603.x
5-603.y
5-604

5-604.0

5-604.1

.7x  Sonstige

Exzision durch fokussierten Wasserstrahl
Hinw.. Die Steuerung erfolgt durch transrektale Ultraschallbildgebung [TRUS]

Destruktion durch Magnetresonanz-gesteuerten Ultraschall

Elektroresektion im Rahmen eines anderen Eingriffs
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur in Kombination mit einem unter 5-601.0 bis 5-
601.a kodierten fithrenden (priméren) Verfahren anzugeben

Elektrische Vaporisation im Rahmen eines anderen Eingriffs
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur in Kombination mit einem unter 5-601.0 bis 5-
601.4 ff., 5-601.9 oder 5-601.a kodierten fiihrenden (priméaren) Verfahren anzugeben

Laserdestruktion im Rahmen eines anderen Eingriffs
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Er ist nur in Kombination mit einem unter 5-601.0 bis 5-
601.3 ff. oder 5-601.6 bis 5-601.a kodierten fithrenden (priméren) Verfahren anzugeben

Destruktion durch Elektrolyse
Sonstige
N.n.bez.

Transrektale und perkutane Destruktion von Prostatagewebe
Durch Hitze
Durch Ultraschall

Durch Strahlentrager
Hinw.: Die genaue Form der Brachytherapie ist gesondert zu kodieren (8-524 ff., 8-525 ff.)

Durch Kalte
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Durch magnetische Nanopartikel
Hinw.: Mit diesem Kode ist die Instillation von magnetischen Nanopartikeln zu kodieren. Die
nachfolgende Thermotherapie ist gesondert zu kodieren (8-651)

Durch transperineale, nicht thermische, lasergesteuerte photodynamische Therapie

Durch irreversible Elektroporation
Hinw.: Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion von Prostatagewebe
Suprapubisch-transvesikal

.00  Offen chirurgisch
.01 Endoskopisch extraperitoneal

Retropubisch

.10 Offen chirurgisch
1 Laparoskopisch
12 Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Offen chirurgisch, perineal
Sonstige
N.n.bez.

Radikale Prostatovesikulektomie
Exkl.: Radikale pelvine Lymphadenektomie als selbstidndiger Eingriff (5-404.f, 5-404.g)
Revision nach radikaler Prostatovesikulektomie (5-609.7)

Retropubisch

.01 Ohne regionale Lymphadenektomie
.02 Mit regionaler Lymphadenektomie

Retropubisch, gefal3- und nervenerhaltend

A1 Ohne regionale Lymphadenektomie
12 Mit regionaler Lymphadenektomie
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5-604.2

5-604.3

5-604.4

5-604.5

5-604.x
5-604.y
5-605
5-606
5-606.0—
5-606.1
5-606.2—
5-606.x<>
5-606.y
5-607
5-607.0
5-607.1
5-607.2
5-607.x
5-607.y
5-609
5-609.0
5-609.1
5-609.2
5-609.3

5-609.4
5-609.5
5-609.6
5-609.7
5-609.8
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Perineal

.21 Ohne regionale Lymphadenektomie
.22 Mit laparoskopischer regionaler Lymphadenektomie

Perineal, gefafl- und nervenerhaltend

.31 Ohne regionale Lymphadenektomie
.32 Mit laparoskopischer regionaler Lymphadenektomie

Laparoskopisch

41 Ohne regionale Lymphadenektomie
42 Mit regionaler Lymphadenektomie

Laparoskopisch, gefal3- und nervenerhaltend

51 Ohne regionale Lymphadenektomie
.52 Mit regionaler Lymphadenektomie

Sonstige
N.n.bez.

Andere Exzision und Destruktion von Prostatagewebe

Operationen an den Vesiculae seminales
Inzision

Exzision

Exstirpation

Sonstige

N.n.bez.

Inzision und Exzision von periprostatischem Gewebe
Inzision

Inzision und Drainage

Exzision

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an der Prostata

Behandlung einer Prostatablutung, transurethral
Behandlung einer Prostatablutung, offen chirurgisch
Rekonstruktion der Prostata nach Verletzung

Dilatation der prostatischen Harnréhre

Exkl.: Bougierung der Urethra unter Durchleuchtung (8-139.01)
Bougierung der Urethra ohne Durchleuchtung (8-139.00)
Ballondilatation der Urethra mit Medikamentenbeschichtung des Ballonkatheters (8-139.11)
Ballondilatation der Urethra ohne Medikamentenbeschichtung des Ballonkatheters (8-
139.10)

Einlegen eines Stents in die prostatische Harnréhre

Wechsel eines Stents in der prostatischen Harnrohre
Entfernung eines Stents aus der prostatischen Harnréhre
Revision

Transurethrale Implantation von Prostatagewebe-Retraktoren

.80 1 Prostatagewebe-Retraktor

.81 2 Prostatagewebe-Retraktoren

.82 3 Prostatagewebe-Retraktoren

.83 4 Prostatagewebe-Retraktoren

.84 5 Prostatagewebe-Retraktoren

.85 6 Prostatagewebe-Retraktoren

.86 7 Prostatagewebe-Retraktoren

.87 8 oder mehr Prostatagewebe-Retraktoren
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5-609.9

5-609.a

5-609.x
5-609.y

5-610

5-610.0
5-610.1

5-610.2
5-610.x
5-610.y
5-611—

5-612

5-612.0
5-612.1
5-612.2
5-612.3
5-612.x
5-612.y
5-613

5-613.0
5-613.1
5-613.2
5-613.x
5-613.y
5-619

EA
5-620—
5-621—
5-622
5-622.0-
5-622.1<
5-622.2
5-622.3-
5-622.4

Protektive Malinahme vor Prostatabestrahlung

.90 Transperineale Injektion eines Polyethylenglykol(PEG)-Hydrogels
91 Transperineale Implantation eines Ballon-Abstandhalters

Implantation von Bestrahlungsmarkern an der Prostata
Hinw.: Das bildgebende Verfahren ist gesondert zu kodieren (Kap. 3)

.a0 Perineal
.ail Transrektal
.ax Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an Skrotum und Tunica vaginalis testis

Inzision an Skrotum und Tunica vaginalis testis
Exkl.: Inzision an der Haut des Skrotums (5-892 ft.)

Ohne weitere MaRnahmen
Drainage

Entfernung eines Fremdkorpers
Sonstige

N.n.bez.

Operation einer Hydrocele testis
Exkl.: Verschluss einer kongenitalen Hydrocele testis (5-530 ff.)
Verschluss eines offenen Processus vaginalis peritonei (5-530 ff.)

Exzision und Destruktion von erkranktem Skrotumgewebe
Exkl.: Exzision von erkrankter Haut des Skrotums (5-894 ff., 5-895 ff.)

Exzision einer Fistel
Partielle Resektion
Totale Resektion
Radikale Resektion
Sonstige

N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion von Skrotum und Tunica vaginalis testis
Hinw.: Siehe auch Operationen zur Genitalorganumwandlung (5-646 ft.)

Naht (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion

Konstruktion und/oder Rekonstruktion des Skrotums
Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Skrotum und Tunica vaginalis testis

Operationen am Hoden

Inzision des Hodens

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Hodens
Orchidektomie

Skrotal, ohne Epididymektomie

Skrotal, mit Epididymektomie

Inguinalhoden, ohne Epididymektomie

Abdominalhoden, offen chirurgisch

Abdominalhoden, laparoskopisch
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5-622.5

5-622.6<>
5-622.7<>
5-622.8<>
5-622.x>
5-622.y
5-624

5-624.4
5-624.5¢>
5-624 x>
5-624.y
5-625

5-625.4
5-625.5<
5-625.6
5-625.x
5-625.y
5-626

5-626.0
5-626.1—
5-626.2—
5-626.3«
5-626.x—
5-626.y
5-627
5-627.2
5-627 .x—
5-627.y
5-628
5-628.2
5-628.3«
5-628.4—
5-628.x>
5-628.y
5-629
5-629.0—
5-629.x>
5-629.y
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Radikale (inguinale) Orchidektomie (mit Epididymektomie und Resektion des
Samenstranges)

Inguinalhoden, mit Epididymektomie
Inguinalhoden, Entfernung eines Resthodens
Skrotalhoden, Entfernung eines Resthodens
Sonstige

N.n.bez.

Orchidopexie
Hinw.: Der Verschluss eines offenen Processus vaginalis peritonei mit Funikulolyse ist unter 5-530
ff. zu kodieren

Mit Funikulolyse
Skrotal
Sonstige
N.n.bez.

Exploration bei Kryptorchismus
Exkl.: Entfernung eines Abdominalhodens (5-622.3, 5-622.4)

Inguinal

Abdominal, offen chirurgisch
Abdominal, laparoskopisch
Sonstige

N.n.bez.

Operative Verlagerung eines Abdominalhodens
Exkl.: Orchidopexie und Funikolyse (5-624 {f.)

Ohne mikrovaskulare Anastomose, offen chirurgisch
Mit mikrovaskularer Anastomose, offen chirurgisch
Ohne mikrovaskulare Anastomose, laparoskopisch
Mit mikrovaskularer Anastomose, laparoskopisch
Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion des Hodens
Naht (nach Verletzung)
Sonstige

N.n.bez.

Implantation, Wechsel und Entfernung einer Hodenprothese

Wechsel

Entfernung

Implantation

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen am Hoden

Entnahme von Hodengewebe zur Aufbereitung fur die kiinstliche Insemination
Sonstige

N.n.bez.
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5-630

5-630.0<
5-630.1<
5-630.2<
5-630.3<

5-630.4~

5-630.5¢>
5-630.x>
5-630.y
5-631
5-631.0¢>
5-631.1¢>
5-631.2
5-631.x¢>
5-631.y
5-633
5-633.0>
5-633.1>
5-633.x¢>
5-633.y
5-634
5-634.0>
5-634.1¢>
5-634.2¢>

5-634 x—
5-634.y
5-635—
5-636
5-636.0—
5-636.1<
5-636.2—
5-636.x«>
5-636.y
5-637
5-637.0
5-637.1—
5-637.3<
5-637.4—
5-637.5~
5-637 x>
5-637.y

Operationen an Funiculus spermaticus, Epididymis und Ductus

deferens

Operative Behandlung einer Varikozele und einer Hydrocele funiculi spermatici

Sklerosierung der V. spermatica, skrotal

Resektion der V. spermatica (und A. spermatica) [Varikozelenoperation], inguinal
Resektion der V. spermatica (und A. spermatica) [Varikozelenoperation], lumbal

Resektion der V. spermatica (und A. spermatica) [Varikozelenoperation], abdominal, offen

chirurgisch

Resektion der V. spermatica (und A. spermatica) [Varikozelenoperation], abdominal,

laparoskopisch

Operation einer Hydrocele funiculi spermatici
Sonstige

N.n.bez.

Exzision im Bereich der Epididymis
Zyste

Spermatozele

Morgagni-Hydatide

Sonstige

N.n.bez.

Epididymektomie

Partiell

Total

Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion des Funiculus spermaticus
Naht (nach Verletzung)
Plastische Rekonstruktion

Rucklagerung bei Torsion
Inkl.:  Prophylaktische Orchidopexie, kontralateral

Sonstige
N.n.bez.

Vasotomie des Ductus deferens

Destruktion, Ligatur und Resektion des Ductus deferens
Sklerosierung

Ligatur

Resektion [Vasoresektion]

Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion von Ductus deferens und Epididymis
Naht (nach Verletzung)

Vasovasostomie

Epididymovasostomie

Tubulovasostomie

Anlegen einer artifiziellen Spermatozele

Sonstige

N.n.bez.
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5-639 Andere Operationen an Funiculus spermaticus, Epididymis und Ductus deferens
5-639.0— Epididymotomie

5-639.1« Inzision des Funiculus spermaticus

5-639.2+ Adhasiolyse des Funiculus spermaticus

5-639.3«— Entnahme von Nebenhodengewebe zur Aufbereitung fir die kiinstliche Insemination
5-639.x< Sonstige

5-639.y  N.n.bez.

EXX1 Operationen am Penis

5-640 Operationen am Praputium

5-640.0  Frenulotomie

5-640.1  Dorsale Spaltung

5-640.2  Zirkumzision

5-640.3  Frenulum- und Praputiumplastik

5-640.4 Reposition einer Paraphimose in Narkose
5-640.5 Ldsung von Praputialverklebungen
5-640.x  Sonstige

5-640.y  N.n.bez.

5-641 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Penis
Inkl.: Destruktion mit Laser

5-641.0 Exzision
Exkl.: Exzision von erkrankter Haut des Penis (5-894 ff., 5-895 ff.)

5-641.1 Destruktion
5-641.x  Sonstige
5-641.y  N.n.bez.

5-642 Amputation des Penis
5-642.0 Partiell
5-642.1 Total

5-642.2 Emaskulation
Inkl.:  Orchidektomie, Skrotumteilresektion

5-642.y  N.n.bez.

5-643 Plastische Rekonstruktion des Penis
Exkl.: Plastische Rekonstruktion bei Hypospadie (5-645 ff.)
Plastische Rekonstruktion bei Epispadie (5-644 ft.)

5-643.0 Naht (nach Verletzung)
Inkl.: Naht des Schwellkorpers

5-643.1  Streckung des Penisschaftes

5-643.2 (Re-)Konstruktion des Penis
Hinw.: Siehe auch Operationen zur Genitalorganumwandlung (5-646 ff.)

5-643.3  Korrektur einer penoskrotalen Transposition

5-643.4  Korrektur eines vergrabenen Penis (concealed penis oder buried penis)
5-643.x  Sonstige

5-643.y  N.n.bez.

5-644 Plastische Rekonstruktion bei mannlicher Epispadie

5-644.0  Schaftaufrichtung und Chordektomie

5-644.1  Mobilisation der Corpora cavernosa und Verlagerung der Urethra nach ventral

5-644.2  Konstruktion der Urethra
.20 Mit Praputialhaut
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5-644.x
5-644.y
5-645

5-645.0
5-645.1

5-645.2

5-645.3
5-645.x
5-645.y
5-646

5-646.0

5-646.1

5-646.x
5-646.y
5-649

5-649.0

5-649.1
5-649.2
5-649.3
5-649.4
5-649.5

5-649.6
5-649.8
5-649.9
5-649.a

.21 Mit Penishaut

.22 Transplantation von Mundschleimhaut

.23 Transplantation von Harnblasenschleimhaut
.2X Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion bei mannlicher Hypospadie
Meatoglanduloplastik (bei Hypospadia coronaria)

Schaftaufrichtung und Chordektomie
Inkl.: Proximale Verlagerung der Urethra

Konstruktion der Urethra

.20 Mit Praputialhaut

.21 Mit Penishaut

.22 Transplantation von Mundschleimhaut

.23 Transplantation von Harnblasenschleimhaut
.2x Sonstige

Sekundarer Eingriff
Sonstige
N.n.bez.

Operationen zur Genitalorganumwandlung

Genitalorgantransformation von weiblich zu mannlich
Hinw.: Die durchgefiihrten Eingriffe sind gesondert zu kodieren:
Konstruktion der Urethra (5-584 ff.)
Konstruktion des Penis (5-643.2)
Konstruktion des Skrotums (5-613.2)
Implantation einer Hodenprothese (5-628 ff.)

Genitalorgantransformation von mannlich zu weiblich
Hinw.: Die durchgefiihrten Eingriffe sind gesondert zu kodieren:
Emaskulation (5-642.2)
Konstruktion der Vagina (5-705 ff.)
Konstruktion der Vulva (5-716 ff.)

Sonstige
N.n.bez.
Andere Operationen am Penis

Inzision
Inkl.: Entfernung eines Fremdkorpers

Adhasiolyse

Venose Sperroperation (bei erektiler Dysfunktion)
Revaskularisierungsoperation (bei erektiler Dysfunktion)
Shuntoperation am Corpus cavernosum (bei Priapismus)
Implantation einer Penisprothese

.50 Semirigide Prothese
.51 Hydraulische Prothese
.5x Sonstige

Revision einer Penisprothese

Entfernung einer Penisprothese
Replantation

Wechsel einer semirigiden Penisprothese

.a0 In eine semirigide Prothese
.al In eine hydraulische Prothese
.ax  Sonstige
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5-649.b

5-649.x
5-649.y

Wechsel einer hydraulischen Penisprothese

.b0  Vollstandig, in eine semirigide Prothese

.b1 Vollstandig, in eine hydraulische Prothese

.b2 Isolierter Pumpenwechsel

.b3 Isolierter Reservoirwechsel [Ballon]

.b4 Isolierter Wechsel des Schwellkérperimplantates [Zylinder]
.bx Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an den weiblichen Genitalorganen
(5-65...5-71)

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu

kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren

(5-985 ff.)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusitzlich zu

kodieren (5-981)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu

kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren

(5-983)
Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusétzlich zu kodieren (5-995)

Die Verwendung von Membranen oder sonstigen Materialien zur Prophylaxe von Adhésionen ist

gesondert zu kodieren (5-933 ff.)

5-650
5-650.2+>
5-650.3<
5-650.4
5-650.5+>
5-650.6>
5-650.7>
5-650.x>
5-650.y
5-651

**5-651.8
**5-651.9

**5-651.a
**5-651.b
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Operationen am Ovar

Hinw.: Der Zugang ist fiir die Kodes 5-651 ff., 5-652 ff., 5-656 ff. und 5-659 ff. nach folgender

Liste zu kodieren:
0« Offen chirurgisch (abdominal)
1< Vaginal, laparoskopisch assistiert
2+ Endoskopisch (laparoskopisch)
3« Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
4+ Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
5> Vaginal
x> Sonstige
Inzision des Ovars
Offen chirurgisch (abdominal)
Vaginal, laparoskopisch assistiert
Endoskopisch (laparoskopisch)
Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
Vaginal
Sonstige
N.n.bez.

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-650 zu kodieren

Exzisionsbiopsie
Inkl.:  Zystenpunktion mit Exzision an der Zystenwand

Exzision einer Ovarialzyste
Inkl.:  Zysten-/Tumorausschialung

Keilexzision des Ovars
Destruktion von Endometrioseherden



OPS Version 2025

**5-651.x  Sonstige
5-651.y  N.n.bez.

5-652 Ovariektomie
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-650 zu kodieren

**5-652.4  Restovariektomie
**5-652.5  Partiell
**5-652.6  Total

5-652.y  N.n.bez.

5-653 Salpingoovariektomie

5-653.2  Einseitige Ovariektomie mit bilateraler Salpingektomie
.20  Offen chirurgisch (abdominal)
.21 Vaginal, laparoskopisch assistiert
22 Endoskopisch (laparoskopisch)
.23 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
.24 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.25  Vaginal
.2x  Sonstige

5-653.3  Salpingoovariektomie (ohne weitere Malinahmen)
.30« Offen chirurgisch (abdominal)
31— Vaginal, laparoskopisch assistiert
.32~ Endoskopisch (laparoskopisch)
.33 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
34— Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.35« Vaginal
.3x— Sonstige

5-653.y  N.n.bez.

5-656 Plastische Rekonstruktion des Ovars
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-650 zu kodieren

**5-656.8  Rekonstruktion (nach Verletzung oder Ruptur)
**5-656.9  Ovariopexie
**5-656.a  Beseitigung einer Torsion
**5-656.b  Replantation
**5-656.x  Sonstige
5-656.y  N.n.bez.

5-657 Adhasiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische Versorgung
5-657.6  Am Peritoneum des weiblichen Beckens

Inkl.: Uterus und Parametrien

.60 Offen chirurgisch (abdominal)

.61 Vaginal, laparoskopisch assistiert

.62 Endoskopisch (laparoskopisch)

.63 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch

.64 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

.65  Vaginal

.6x  Sonstige

5-657.7 Am Ovar
70— Offen chirurgisch (abdominal)
71— Vaginal, laparoskopisch assistiert
.72~ Endoskopisch (laparoskopisch)
.73 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
.74~ Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.75~ Vaginal
.Tx<— Sonstige
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5-657.8

5-657.9

5-657.x

5-657.y
5-658
5-658.6

5-658.7
5-658.8<>
5-658.9+>
5-658.x—
5-658.y
5-659

**5-659.2
**5-659.x
5-659.y

5-660

An der Tuba uterina

.80~ Offen chirurgisch (abdominal)

.81 Vaginal, laparoskopisch assistiert

.82~ Endoskopisch (laparoskopisch)

.83« Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
.84~ Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

.85 Vaginal

.8x— Sonstige

An Ovar und Tuba uterina, kombiniert

.90« Offen chirurgisch (abdominal)

91« Vaginal, laparoskopisch assistiert

.92« Endoskopisch (laparoskopisch)

.93« Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
.94~ Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

.95« Vaginal

9x« Sonstige

Sonstige

X0« Offen chirurgisch (abdominal)

x1< Vaginal, laparoskopisch assistiert

X2 Endoskopisch (laparoskopisch)

X3« Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
x4 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

x5 Vaginal

Xx< Sonstige

N.n.bez.

Adhasiolyse an Ovar und Tuba uterina mit mikrochirurgischer Versorgung

Am Peritoneum des weiblichen Beckens
Inkl.: Uterus und Parametrien

Am Ovar

An der Tuba uterina

An Ovar und Tuba uterina, kombiniert

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen am Ovar

Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-650 zu kodieren
Exzision einer Parovarialzyste

Sonstige

N.n.bez.

Operationen an der Tuba uterina
Exkl.: Operationen bei Extrauteringraviditét (5-744 ff.)
Hinw.: Der Zugang ist fiir die Kodes 5-661 ff., 5-665 ff. und 5-666 ff. nach folgender Liste zu
kodieren:
0« Offen chirurgisch (abdominal)
l— Vaginal, laparoskopisch assistiert
2+ Endoskopisch (laparoskopisch)
3 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
4+ Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
S5<  Vaginal
x> Sonstige

Salpingotomie

5-660.2— Offen chirurgisch (abdominal)
5-660.3« Vaginal, laparoskopisch assistiert
5-660.4« Endoskopisch (laparoskopisch)
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5-660.5¢>
5-660.6¢>
5-660.7<>
5-660.x>
5-660.y
5-661

**5-661.4

**5-661.5

**5-661.6
5-661.y
5-663

**5.663.0
**5.663.1
**5.663.2
**5.663.3
**5.663.4
**5.663.5
**5.663.x
5-663.y
5-665

**5.665.4

**5.665.5

**5.665.x
5-665.y
5-666

**5-666.8
**5-666.9
**5-666.a
**5-666.b
**5-666.x
5-666.y
5-667
5-667.0
5-667.1
5-667.2
5-667.x
5-667.y

Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch

Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

Vaginal

Sonstige

N.n.bez.

Salpingektomie

Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-660 zu kodieren
Restsalpingektomie

Partiell

Total

N.n.bez.
Destruktion und Verschluss der Tubae uterinae [Sterilisationsoperation]

Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Offen chirurgisch (abdominal)

1 Vaginal, laparoskopisch assistiert

2 Endoskopisch (laparoskopisch)

3 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
4 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

5 Vaginal

X Sonstige

Elektrokoagulation

Anbringen von Clips

Anbringen von "Fallopian rings"

Fimbriektomie

Salpingektomie, partiell

Unterbindung mit Durchtrennung oder Destruktion
Sonstige

N.n.bez.

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Tuba uterina
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-660 zu kodieren

Exzision
Destruktion
Sonstige
N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion der Tuba uterina
Exkl.:  Adhésiolyse an Ovar und Tuba uterina (5-657 ff., 5-658 ff.)
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-660 zu kodieren

Tubostomie
Fimbrioplastik
Tubenanastomose
Salpingouterostomie
Sonstige

N.n.bez.
Insufflation der Tubae uterinae
Pertubation
Chromopertubation
Hydropertubation
Sonstige

N.n.bez.
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5-669—

5-670
5-671
5-671.0

5-671.1

5-671.y
5-672

5-672.0
5-672.1

5-672.x
5-672.y
5-673

5-674

5-674.0
5-674.1
5-674.x
5-674.y
5-675

5-675.0
5-675.1

5-675.2
5-675.x
5-675.y
5-679

5-679.0
5-679.x
5-679.y
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Andere Operationen an der Tuba uterina

Operationen an der Cervix uteri
Dilatation des Zervikalkanals

Konisation der Cervix uteri
Konisation

.00 Laserexzision

.01 Schlingenexzision

.02 Messerkonisation

.03 Exzision mit elektrischer Nadel/Messer
.0x  Sonstige

Rekonisation

.10 Laserexzision

1 Schlingenexzision

12 Messerkonisation

13 Exzision mit elektrischer Nadel/Messer
Ax Sonstige

N.n.bez.

Andere Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Cervix uteri
Exzision

Destruktion

.10 Kauterisation

A1 Elektrokoagulation
12 Laserkoagulation
.13 Kryokoagulation
Ax Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Amputation der Cervix uteri

Rekonstruktion der Cervix uteri in der Graviditat
Cerclage

Muttermundverschluss

Sonstige

N.n.bez.

Andere Rekonstruktion der Cervix uteri

Naht (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion
Inkl.: Verschluss einer Fistel

Portioplastik
Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an der Cervix uteri
Entfernung von Cerclagematerial
Sonstige

N.n.bez.
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5-680
5-681
5-681.0

5-681.1

5-681.3

5-681.4
5-681.5

5-681.6

5-681.7

5-681.8

Inzision, Exzision und Exstirpation des Uterus

Inkl.: Exenteration des kleinen Beckens

Hinw.: Die Durchfiihrung einer spezifischen Scheidenstumpffixation im Rahmen einer Vorder-
und/oder Hinterwandplastik ist gesondert zu kodieren (5-704.46 bis 5-704.4v)
Die Durchfiihrung einer spezifischen Zervixstumpffixation im Rahmen einer Vorder-
und/oder Hinterwandplastik ist gesondert zu kodieren (5-704.56 bis 5-704.5v)

Inzision des Uterus [Hysterotomie]

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus

Exzision von Endometriumsynechien
.01 Hysteroskopisch
.Ox  Sonstige

Exzision eines kongenitalen Septums
.10 Vaginal

1 Hysteroskopisch ohne Kontrolle

12 Hysteroskopisch, laparoskopisch assistiert
13 Hysteroskopisch, sonographisch assistiert
Ax Sonstige

Exzision sonstigen erkrankten Gewebes des Uterus
.30 Offen chirurgisch (abdominal)

.31 Vaginal, laparoskopisch assistiert

.32 Endoskopisch (laparoskopisch)

.33 Hysteroskopisch

.34 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch

.35 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

.36 Vaginal

.3x Sonstige

Morcellieren des Uterus als Vorbereitung zur Uterusexstirpation

Endometriumablation

.50  Ablation durch Rollerball und/oder Schlingenresektion
.51 Laserablation

.52 Ablation durch HeiBwasserballon

.53 Hochfrequenzablation

.5x Sonstige

Destruktion

.60 Elektrokoagulation

.61 Laserkoagulation

.62  Thermokoagulation

.63 Kryokoagulation

.64 Photodynamische Therapie

.65 Magnetresonanz-gesteuerte fokussierte Ultraschallkoagulation [MRgFUS]
Hinw.: Die Dauer der Behandlung durch Magnetresonanz-gesteuerten fokussierten Ultraschall ist gesondert zu

kodieren (8-660 ff.)

.67 Radiofrequenzablation, ohne intrauterine Ultraschallfiihrung

.68  Radiofrequenzablation, mit intrauteriner Ultraschallfihrung

.6x Sonstige

Dopplersonographisch gesteuerte transvaginale temporare GefalRokklusion der
Uterusarterien

Entfernung eines oder mehrerer Myome ohne ausgedehnte Naht des Myometriums
Inkl.: Entfernung eines oder mehrerer Myome ausschlieSlich mit Serosanaht
Hinw.: Die plastische Rekonstruktion des Uterus ist nicht gesondert zu kodieren

.80 Offen chirurgisch (abdominal)

.81 Vaginal, laparoskopisch assistiert

.82 Endoskopisch (laparoskopisch)

.83 Hysteroskopisch

.84 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
.85 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
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5-681.9

5-681.x
5-681.y
5-682

**5-682.0
**5-682.1
5-682.2

**5-682.x
5-682.y
5-683

**5-683.0
**5-683.1
**5-683.2
**5-683.4

5-683.5

5-683.6
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.86  Vaginal
.8x Sonstige

Entfernung eines oder mehrerer Myome mit ausgedehnter Naht des Myometriums

Hinw.: Eine ausgedehnte Naht des Myometriums liegt vor, wenn eine Adaptation der Wundflachen
stattgefunden hat und der Durchmesser von mindestens einem der entfernten Myome 5 cm
oder mehr betrug. Die Durchmesser mehrerer Myome sind nicht zu addieren
Die plastische Rekonstruktion des Uterus ist nicht gesondert zu kodieren

.90  Offen chirurgisch (abdominal)

91 Vaginal, laparoskopisch assistiert

.92 Endoskopisch (laparoskopisch)

.93 Hysteroskopisch

.94 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch

.95 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

.96  Vaginal

9x  Sonstige

Sonstige

N.n.bez.

Subtotale Uterusexstirpation

Hinw.: Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste

zu kodieren:
0 Offen chirurgisch (abdominal)

1 Vaginal, laparoskopisch assistiert

2 Endoskopisch (laparoskopisch)

3 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
4 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

5 Vaginal

X Sonstige

Suprazervikal
Supravaginal

Hemihysterektomie (bei Uterus bicornis)
.20  Offen chirurgisch (abdominal)

21 Endoskopisch (laparoskopisch)

.22 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
.2x Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Uterusexstirpation [Hysterektomie]

Exkl.:  Geburtshilfliche Uterusexstirpation (5-757)

Hinw.: Der Zugang ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach folgender Liste
zu kodieren:

Offen chirurgisch (abdominal)

Vaginal

Vaginal, laparoskopisch assistiert

Endoskopisch (laparoskopisch)

Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch

Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

Sonstige

Ohne Salpingoovariektomie
Mit Salpingoovariektomie, einseitig

LY I SN VS I N i e

Mit Salpingoovariektomie, beidseitig
Zur Transplantation, Lebendspenderin

Mit ausgedehnter retroperitonealer Praparation, ohne Salpingoovariektomie
Inkl.: Bei Endometriose

Mit ausgedehnter retroperitonealer Praparation, mit Salpingoovariektomie, einseitig
Inkl.: Bei Endometriose



OPS Version 2025

5-683.7  Mit ausgedehnter retroperitonealer Praparation, mit Salpingoovariektomie, beidseitig
Inkl.: Bei Endometriose

**5-683.x  Sonstige
5-683.y  N.n.bez.

5-684 Zervixstumpfexstirpation

5-684.0  Offen chirurgisch (abdominal)

5-684.1  Vaginal

5-684.2  Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
5-684.3  Vaginal, laparoskopisch assistiert

5-684.4  Endoskopisch (laparoskopisch)

5-684.5 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
5-684.x  Sonstige

5-684.y  N.n.bez.

5-685 Radikale Uterusexstirpation
Exkl.:  Geburtshilfliche Uterusexstirpation (5-757)
Hinw.: Eine durchgefiihrte (Teil-)Exstirpation der weiblichen Adnexe ist gesondert zu kodieren:
* Salpingoovariektomie (5-653 ff.)
* Salpingektomie (5-661 ff.)
5-685.0 Ohne Lymphadenektomie
.00 Offen chirurgisch (abdominal)
.01 Vaginal
.02  Vaginal, laparoskopisch assistiert
.03 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.0x  Sonstige

5-685.1  Mit pelviner Lymphadenektomie
5-685.2  Mit paraaortaler Lymphadenektomie
5-685.3  Mit pelviner und paraaortaler Lymphadenektomie

5-685.4  Totale mesometriale Resektion des Uterus [TMMR]

Hinw.: Diese Form der radikalen Uterusexstirpation beinhaltet die Freilegung und Schonung der
Nervi splanchnici lumbales, der Plexus hypogastrici superiores, der Nervi hypogastrici, der
Plexus hypogastrici inferiores und der bilateralen Gefa3-Nerven-Versorgung der Harnblase

.40 Ohne Lymphadenektomie

41 Mit pelviner Lymphadenektomie

Inkl.: Resektion zusitzlicher Lymphknotenstationen, z.B. prisakrale Lymphknoten, Glutea-superior- und Glutea-
inferior-Lymphknoten
42 Mit paraaortaler Lymphadenektomie

43 Mit pelviner und paraaortaler Lymphadenektomie
Inkl.: Resektion zusitzlicher Lymphknotenstationen, z.B. prisakrale Lymphknoten, Glutea-superior- und Glutea-
inferior-Lymphknoten

Ax Sonstige
5-685.x  Sonstige
5-685.y  N.n.bez.

5-686 Radikale Zervixstumpfexstirpation
Hinw.: Eine durchgefiihrte (Teil-)Exstirpation der weiblichen Adnexe ist gesondert zu kodieren:
* Salpingoovariektomie (5-653 ff.)
* Salpingektomie (5-661 ff.)
5-686.0 Ohne Lymphadenektomie
.00 Offen chirurgisch (abdominal)
.01 Vaginal
.02  Vaginal, laparoskopisch assistiert
.03 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.0x Sonstige

5-686.1  Mit pelviner Lymphadenektomie
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5-686.2  Mit paraaortaler Lymphadenektomie

5-686.3  Mit pelviner und paraaortaler Lymphadenektomie
5-686.x  Sonstige

5-686.y  N.n.bez.

5-687 Exenteration [Eviszeration] des weiblichen kleinen Beckens
Exkl.: Resektion von Gewebe ohne sichere Organzuordnung (Debulking-Operation) (5-547 ft.)
Hinw.: Eine durchgefiihrte Harnableitung ist gesondert zu kodieren (5-564 ft., 5-565 ff., 5-566 ff.,
5-567 ff., 5-577 ff.)
Eine durchgefiihrte Darmrekonstruktion ist gesondert zu kodieren (5-460 ff.)
Eine durchgefiihrte Genital(re)konstruktion ist gesondert zu kodieren:
* Vagina (5-705 ff.)
* Vulva (5-716 ff.)

5-687.0 Vordere
5-687.1 Hintere
5-687.2 Totale

5-687.3 Laterale erweiterte endopelvine Resektion [LEER]

Hinw.: Bei dieser Operation erfolgt zusétzlich zur totalen Entfernung der Beckenorgane eine
Resektion der Beckenwand- und Beckenbodenmuskulatur und des Iliaca-interna-
GefaBsystems

.30  Abdominal

.31 Abdominoperineal

Hinw.: Eine Rekonstruktion des Beckenbodens und der Perinealregion mit Muskellappen oder myokutanen Lappen ist
im Kode enthalten

.3x Sonstige
5-687.y  N.n.bez.
5-689 Andere Inzision und Exzision des Uterus

5-689.0 Radikale Trachelektomie
Inkl.:  Entfernung groBer Teile der Zervix und der anhdngenden Parametrien
Hinw.: Die Lymphadenektomie ist gesondert zu kodieren (5-406 ff., 5-407 ff.)
Die Anwendung eines OP-Roboters ist zusétzlich zu kodieren (5-987 ff.)
.00  Offen chirurgisch (abdominal)
.01 Vaginal
.02 Vaginal, laparoskopisch assistiert
.03 Endoskopisch (laparoskopisch)
.04 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
.05 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.0Ox Sonstige

5-689.x  Sonstige
5-689.y  N.n.bez.

EXX] Andere Operationen am Uterus und Operationen an den Parametrien

5-690 Therapeutische Kiirettage [Abrasio uteri]
Inkl.: Dilatation, Kiirettage nach Abort [Abortkiirettage]
Exkl.: Kiirettage zur Beendigung der Schwangerschaft [Abruptio] (5-751)
Kiirettage zur postpartalen Entfernung zuriickgebliebener Plazenta (5-756.1)
Hinw.: Eine durchgefiihrte diagnostische Hysteroskopie ist gesondert zu kodieren (1-672)

5-690.0 Ohne lokale Medikamentenapplikation
5-690.1  Mit lokaler Medikamentenapplikation
5-690.2  Mit Polypentfernung

5-690.x  Sonstige

5-690.y  N.n.bez.

5-691 Entfernung eines intrauterinen Fremdkorpers
Inkl.: Entfernung eines Lost-IUD
Hinw.: Eine durchgefiihrte Fremdkdrperentfernung durch Hysteroskopie ist unter 8-100.d zu
kodieren
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5-692

**5.692.0

**5.692.1

**5.692.X
5-692.y
5-693>
5-694
5-695

**5-695.0
**5-695.1
**5-695.2

**5.695.3

**5.695.x
5-695.y
5-699
5-699.0
5-699.x

5-700
5-701
5-701.0
5-701.1
5-701.2

5-701.x
5-701.y
5-702

5-702.0
5-702.1
5-702.2

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Parametrien
Exkl.: Exzision einer Parovarialzyste (5-659.2 ff.)
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0« Offen chirurgisch (abdominal)

1< Vaginal, laparoskopisch assistiert

2+ Endoskopisch (laparoskopisch)

3« Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch

4+ Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

5« Vaginal

x> Sonstige

Exzision

Destruktion

Sonstige

N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion der Parametrien (bei Lagekorrektur des Uterus)
Parazervikale Uterusdenervierung

Rekonstruktion des Uterus
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0 Offen chirurgisch (abdominal)

1 Vaginal, laparoskopisch assistiert

2 Endoskopisch (laparoskopisch)

3 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
4 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch

5 Vaginal

X Sonstige

Naht (nach Verletzung)
Plastische Rekonstruktion

Verschluss einer Fistel
Inkl.: Verschluss einer uterovesikalen Fistel

Metroplastik

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Uterus und Parametrien
Uterustransplantation

Sonstige

Operationen an Vagina und Douglasraum
Kuldotomie

Inzision der Vagina
Hymenotomie
Adhasiolyse

Vaginotomie
Inkl.: Drainage

Sonstige
N.n.bez.

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Vagina und des
Douglasraumes

Hymenektomie
Exzision von erkranktem Gewebe der Vagina

Exzision von erkranktem Gewebe des Douglasraumes
Inkl.: Endometrioseherde
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5-702.3

5-702.4

5-702.x
5-702.y
5-703

5-703.0
5-703.1
5-703.2
5-703.3
5-703.x
5-703.y
5-704

5-704.0

5-704.1

5-704.4
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Destruktion von erkranktem Gewebe der Vagina
.30  Kauterisation

.31 Elektrokoagulation

.32 Laserkoagulation

.33 Kryokoagulation

.3x  Sonstige

Destruktion von erkranktem Gewebe des Douglasraumes
Inkl.: Endometrioseherde

Sonstige
N.n.bez.

Verschluss und (sub-)totale Exstirpation der Vagina
Kolpokleisis

Kolpektomie, subtotal

Kolpektomie, total

Kolpektomie, erweitert (radikal)

Sonstige

N.n.bez.

Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik

Exkl.: Urethrokolposuspension (5-595.1 ft.)
Transvaginale Suspensionsoperation bei Inkontinenz (5-593 ff.)

Hinw..: Bei gleichzeitiger Vorder- und Hinterwandplastik sind beide gesondert zu kodieren
Eine ggf. durchgefiihrte Zervixamputation ist gesondert zu kodieren (5-673)
Die Durchfiihrung einer spezifischen Scheidenstumpffixation im Rahmen einer Vorder-
und/oder Hinterwandplastik ist gesondert zu kodieren (5-704.46 bis 5-704.4v)
Die Durchfiihrung einer spezifischen Zervixstumpffixation im Rahmen einer Vorder-
und/oder Hinterwandplastik ist gesondert zu kodieren (5-704.56 bis 5-704.5v)

Vorderwandplastik (bei (Urethro-)Zystozele)
.00 Ohne alloplastisches Material
.01 Mit alloplastischem Material
Exkl.: Obturatorplastik und TVT (5-593.2 ff.)
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Hinterwandplastik (bei Rektozele)
.10 Ohne alloplastisches Material
A1 Mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Scheidenstumpffixation
46 Offen chirurgisch (abdominal), ohne alloplastisches Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder
im Bereich des Os sacrum
A7 Offen chirurgisch (abdominal), ohne alloplastisches Material, mit lateraler Fixation an den Ligg.
sacrouterina
48 Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder
im Bereich des Os sacrum
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
49 Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
4a Laparoskopisch, ohne alloplastisches Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder im Bereich
des Os sacrum
4b Laparoskopisch, ohne alloplastisches Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina
Ac Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder im Bereich des
Os sacrum
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
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5-704.5

4d

4e
Af
A4g

4h
A4j
4k
4m

A4n

4p

4q

Ar

A4s

At

4u

A4v

A4Ax

Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Vaginal, ohne alloplastisches Material, mit Fixation an den Ligg. sacrouterina

Vaginal, ohne alloplastisches Material, mit Fixation am Lig. sacrospinale oder Lig. sacrotuberale

Vaginal, mit alloplastischem Material

Inkl.:  Fixation am Lig. sacrospinale, Lig. sacrotuberale oder Lig. sacrouterinum

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, ohne alloplastisches Material

Umsteigen vaginal - offen chirurgisch, ohne alloplastisches Material

Umsteigen vaginal - laparoskopisch, ohne alloplastisches Material

Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material

Exkl.: Scheidenstumpffixation durch Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch mit alloplastischem Material mit
beidseitiger Fixation am Lig. pectineale (5-704.4u, 5-704.4v)

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Umsteigen vaginal - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Umsteigen vaginal - laparoskopisch, mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale,

ohne tiefe Netzeinlage

Inkl.:  Offen chirurgische Pektopexie

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale, mit

tiefer Netzeinlage

Inkl.:  Offen chirurgische Pektopexie mit tiefer Netzeinlage

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale, ohne tiefe

Netzeinlage

Inkl.: Laparoskopische Pektopexie

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale, mit tiefer

Netzeinlage

Inkl.: Laparoskopische Pektopexie mit tiefer Netzeinlage

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig.

pectineale, ohne tiefe Netzeinlage

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig.

pectineale, mit tiefer Netzeinlage

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Sonstige

Zervixstumpffixation

.56

.57

.58

.59

Offen chirurgisch (abdominal), ohne alloplastisches Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder
im Bereich des Os sacrum

Offen chirurgisch (abdominal), ohne alloplastisches Material, mit lateraler Fixation an den Ligg.

sacrouterina

Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder

im Bereich des Os sacrum

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
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.5a Laparoskopisch, ohne alloplastisches Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder im Bereich
des Os sacrum

.5b Laparoskopisch, ohne alloplastisches Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina
.5¢ Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder im Bereich des
Os sacrum
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5d Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5e  Vaginal, ohne alloplastisches Material, mit Fixation an den Ligg. sacrouterina
5f Vaginal, ohne alloplastisches Material, mit Fixation am Lig. sacrospinale oder Lig. sacrotuberale
.5g  Vaginal, mit alloplastischem Material
Inkl.: Fixation am Lig. sacrospinale, Lig. sacrotuberale oder Lig. sacrouterinum
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5h  Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, ohne alloplastisches Material
.5j Umsteigen vaginal - offen chirurgisch, ohne alloplastisches Material
.5k Umsteigen vaginal - laparoskopisch, ohne alloplastisches Material
.5m  Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material
Exkl.: Zervixstumpffixation durch Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch mit alloplastischem Material mit
beidseitiger Fixation am Lig. pectineale (5-704.5u, 5-704.5v)
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5n Umsteigen vaginal - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5p Umsteigen vaginal - laparoskopisch, mit alloplastischem Material
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5g  Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale,
ohne tiefe Netzeinlage
Inkl.:  Offen chirurgische Pektopexie
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5r Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale, mit
tiefer Netzeinlage
Inkl.:  Offen chirurgische Pektopexie mit tiefer Netzeinlage
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5s Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale, ohne tiefe
Netzeinlage
Inkl.: Laparoskopische Pektopexie
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5t Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale, mit tiefer
Netzeinlage
Inkl.: Laparoskopische Pektopexie mit tiefer Netzeinlage
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5u Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig.
pectineale, ohne tiefe Netzeinlage
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)
.5v Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig.
pectineale, mit tiefer Netzeinlage
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

.5x Sonstige
5-704.6  Uterusfixation

.60 Offen chirurgisch (abdominal), ohne alloplastisches Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder
im Bereich des Os sacrum

.61 Offen chirurgisch (abdominal), ohne alloplastisches Material, mit lateraler Fixation an den Ligg.
sacrouterina
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.62

.63

.64

.65
.66

.67

.68
.69
.6a

.6b
.6c
.6d
.6e

.6f

.6g

.6h

6j

.6k

.6m

.6n

.6p

Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder
im Bereich des Os sacrum

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Laparoskopisch, ohne alloplastisches Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder im Bereich

des Os sacrum

Laparoskopisch, ohne alloplastisches Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina

Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit medianer Fixation am Promontorium oder im Bereich des

Os sacrum

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Vaginal, ohne alloplastisches Material, mit Fixation an den Ligg. sacrouterina

Vaginal, ohne alloplastisches Material, mit Fixation am Lig. sacrospinale oder Lig. sacrotuberale

Vaginal, mit alloplastischem Material

Inkl.:  Fixation am Lig. sacrospinale, Lig. sacrotuberale oder Lig. sacrouterinum

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, ohne alloplastisches Material

Umsteigen vaginal - offen chirurgisch, ohne alloplastisches Material

Umsteigen vaginal - laparoskopisch, ohne alloplastisches Material

Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material

Exkl.:  Uterusfixation durch Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch mit alloplastischem Material mit
beidseitiger Fixation am Lig. pectineale (5-704.6n, 5-704.6p)

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Umsteigen vaginal - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff)

Umsteigen vaginal - laparoskopisch, mit alloplastischem Material

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale,

ohne tiefe Netzeinlage

Inkl.:  Offen chirurgische Pektopexie

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Offen chirurgisch (abdominal), mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale, mit

tiefer Netzeinlage

Inkl.:  Offen chirurgische Pektopexie mit tiefer Netzeinlage

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale, ohne tiefe

Netzeinlage

Inkl.:  Laparoskopische Pektopexie

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff)

Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig. pectineale, mit tiefer

Netzeinlage

Inkl.:  Laparoskopische Pektopexie mit tiefer Netzeinlage

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff.)

Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig.

pectineale, ohne tiefe Netzeinlage

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff)

Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch, mit alloplastischem Material, mit beidseitiger Fixation am Lig.

pectineale, mit tiefer Netzeinlage

Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert zu kodieren (5-
932 ff)
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.6x  Sonstige
5-704.x  Sonstige
5-704.y  N.n.bez.

5-705 Konstruktion und Rekonstruktion der Vagina
5-705.0  Mit freiem Hauttransplantat

5-705.1  Mit Darmtransplantat

5-705.2  Mit myokutanem Transpositionslappen

5-705.3  Mit Peritoneum

5-705.4  Mit Dura

5-705.5 Nach Vecchetti

5-705.6  Mit gestielter Haut des Penis (Genitalorganumwandlung)
5-705.7  Eroffnungsplastik (bei Gynatresie)

5-705.x  Sonstige

5-705.y  N.n.bez.

5-706 Andere plastische Rekonstruktion der Vagina
5-706.0  Naht (nach Verletzung)
5-706.1  Hymenraffung

5-706.2  Verschluss einer rekto(kolo-)vaginalen Fistel
.20 Offen chirurgisch (abdominal)
.21 Vaginal
22 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.23 Laparoskopisch
2x  Sonstige

5-706.3  Verschluss einer ureterovaginalen Fistel
.30  Offen chirurgisch (abdominal)
.31 Vaginal
.32 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.33 Laparoskopisch
.3x Sonstige

5-706.4  Verschluss einer vesikovaginalen Fistel
.40 Offen chirurgisch (abdominal)
41 Vaginal
42 Transvesikal
43 Laparoskopisch
44 Umsteigen vesikal oder vaginal - offen chirurgisch
Ax Sonstige

5-706.5 Verschluss einer urethrovaginalen Fistel
.50  Offen chirurgisch (abdominal)
.51 Vaginal
.52 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.53  Laparoskopisch
.5x  Sonstige

5-706.6  Verschluss einer sonstigen Fistel
.60  Offen chirurgisch (abdominal)
.61 Vaginal
.62 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.63 Laparoskopisch
.Bx Sonstige

5-706.x  Sonstige

5-706.y  N.n.bez.

5-707 Plastische Rekonstruktion des kleinen Beckens und des Douglasraumes
5-707.1  Douglasplastik
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5-707.2

5-707.3

5-707.x
5-707.y
5-709

5-709.0

5-709.x
5-709.y

5-710

5-711
5-711.0
5-711.1
5-711.2
5-711.x>
5-711.y
5-712
5-712.0

5-712.1

Enterozelenplastik ohne alloplastisches Material

.20 Offen chirurgisch (abdominal)

.21 Vaginal
.22 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.2x Sonstige

Enterozelenplastik mit alloplastischem Material
Hinw.: Die Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz oder Gewebeverstirkung ist gesondert
zu kodieren (5-932 ff.)

.30 Offen chirurgisch (abdominal)

.31 Vaginal

.32 Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
.3x  Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an Vagina und Douglasraum

Teilstationare Dilatation der Vagina bei Kindern und Jugendlichen
Hinw.: Dieser Kode ist nur fiir Patienten bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres anzugeben
Strukturmerkmale:
» Vorhandensein einer Fachabteilung fiir Kinder- und Jugendmedizin am Standort des
Krankenhauses
Mindestmerkmale:
* Die Dilatation der Vagina erfolgt durch einen Facharzt fiir Kinderchirurgie unter
Analgosedierung oder Anédsthesie durch einen Facharzt fiir Anésthesie und eine Pflegekraft
Die Analgosedierung oder Anisthesie ist nicht gesondert zu kodieren

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an der Vulva

Exkl.: Operationen im Zusammenhang mit einer Geburt (5-758 ff., 5-759.1)

Hinw..: Operationen an der Urethra, der Vagina oder am Anus sind gesondert zu kodieren (5-58, 5-
70, 5-49)
Lappenplastiken sind gesondert zu kodieren (5-903.1 ff. bis 5-903.4 ff., 5-903.6 ff. bis 5-
903.x ff., 5-857 ff.)

Inzision der Vulva
Inkl.: Inzision an der Haut der Vulva

Operationen an der Bartholin-Driise (Zyste)
Inzision

Marsupialisation

Exzision

Sonstige

N.n.bez.

Andere Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Vulva

Exzision

Inkl.: Exzision von erkrankter Haut der Vulva
Exzision an der Vulva unter Mitnahme der Haut des Perineums

Exkl.: Chirurgische Wundtoilette [ Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem Gewebe an
Haut und Unterhaut (5-896 ft.)
Exzision und Resektion der Klitoris (5-713 ff.)
Exzision und Resektion der Urethra (5-58)
Exzision von mindestens einem Viertel (90 oder mehr Grad) der Vulva (5-714 ff.)
Alleinige Exzision an der Bartholin-Driise (5-711.2)

Hinw..: Hier ist die Exzision von weniger als einem Viertel der Vulva (weniger als 90 Grad) zu
kodieren
Eine Lymphadencktomie ist gesondert zu kodieren (5-40)

Destruktion
10 Kauterisation
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5-712.x
5-712.y
5713

5-713.0
5-713.1
5-713.2
5-713.x
5-713.y
5-714

5-714.4

5-714.5

5-714.6

5-714.y
5-716

5-716.0
5-716.1
5-716.2
5-716.3
5-716.4
5-716.5
5-716.x
5-716.y
5-718

5-718.0

5-718.x
5-718.y
5-719
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1 Elektrokoagulation
12 Laserkoagulation
Inkl.:  Laservaporisation

13 Kryokoagulation
X Sonstige

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an der Kilitoris
Exkl.: (Teil-)Resektion der Klitoris im Rahmen einer Vulvektomie (5-714 ff.)
Hinw.: Eine Lymphadenektomie ist gesondert zu kodieren (5-40)

Teilresektion
Klitoridektomie

Plastische Rekonstruktion
Sonstige

N.n.bez.

Vulvektomie
Hinw.: Eine ggf. durchgefiihrte (Teil-)Resektion von Klitoris und/oder Meatus urethrae externus ist
im Kode enthalten

Partiell

Exkl.: Exzision von weniger als einem Viertel der Vulva (weniger als 90 Grad) (5-712.0)

Hinw.: Eine Lymphadenektomie ist gesondert zu kodieren (5-40)

40 Mit Entfernung von einem Viertel bis weniger als der Halfte der Vulva (90 Grad bis weniger als 180 Grad)

41 Mit Entfernung von mindestens der Halfte der Vulva (180 oder mehr Grad)
Inkl.: Hemivulvektomie (lateral, ventral, dorsal)

Total
Inkl.: Entfernung der kompletten Vulva (360 Grad)
Hinw.: Eine Lymphadenektomie ist gesondert zu kodieren (5-40)

En bloc, mit inguinaler und femoraler Lymphadenektomie

Hinw..: Hierbei handelt es sich um ein spezielles Operationsverfahren mit En-bloc-Entnahme der
kompletten Haut der Vulva und ggf. der Inguinalfalte sowie inguinaler und femoraler
Lymphknoten
Die Lymphadenektomie inguinaler und femoraler Lymphknoten ist hier nicht gesondert zu
kodieren

.60 Ohne Entfernung der Haut der Inguinalfalte

.61 Mit Entfernung der Haut der Inguinalfalte

N.n.bez.

Konstruktion und Rekonstruktion der Vulva (und des Perineums)

Naht (nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion

Plastische Rekonstruktion, mikrochirurgisch (bei kongenitalen Fehlbildungen)
Erweiterungsplastik des Introitus vaginae

Konstruktion des Introitus vaginae (bei kongenitalen Fehlbildungen)
Fistelverschluss

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an der Vulva

Adhasiolyse der Labien
Exkl.: Durchtrennung von Labiensynechien bei Verbrennungen (5-927 ff.)

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen an den weiblichen Genitalorganen
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Geburtshilfliche Operationen
(5-72...5-75)

Exkl.: Uberwachung und Leitung einer normalen und einer Risikogeburt (9-260, 9-261)

Hinw.: Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu
kodieren (5-984)
Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ft.)
Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)

Entbindung aus Beckenendlage und instrumentelle Entbindung
Hinw.: Eine durchgefiihrte Episiotomie ist im Kode enthalten
Die postnatale Versorgung des Neugeborenen ist gesondert zu kodieren (9-262 ff.)

5-720 Zangenentbindung
5-720.0  Aus Beckenausgang
5-720.1  Aus Beckenmitte
5-720.x  Sonstige

5-720.y  N.n.bez.

5-724 Drehung des kindlichen Kopfes mit Zange

5-725 Extraktion bei Beckenendlage
Inkl.:  Armldsung
Exkl.: Wendung mit Extraktion (5-732.2, 5-732.3, 5-732.4)

5-725.0 Manuell

5-725.1 Instrumentell

5-725.2  Kombiniert manuell/instrumentell
5-725.x  Sonstige

5-725.,y  N.n.bez.

5-727 Spontane und vaginale operative Entbindung bei Beckenendlage

5-727.0  Spontane Entbindung ohne Komplikationen
Inkl.: Manualhilfe nach Bracht

5-727.1  Assistierte Entbindung mit Spezialhandgriffen

5-727.2  Assistierte Entbindung mit Instrumentenhilfe

5-727.3  Kombinierte Entbindung mit Spezialhandgriffen und Instrumentenhilfe
5-727.x  Sonstige

5-727.y  N.n.bez.

5-728 Vakuumentbindung

5-728.0  Aus Beckenausgang

5-728.1  Aus Beckenmitte

5-728.x  Sonstige

5-728.y  N.n.bez.

5-729 Andere instrumentelle Entbindung
Andere Operationen zur Geburtseinleitung und unter der Geburt
Hinw.: Die postnatale Versorgung des Neugeborenen ist gesondert zu kodieren (9-262 ff.)

5-730 Kiinstliche Fruchtblasensprengung [Amniotomie]
Hinw.: Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind
gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

5-731 Andere operative Geburtseinleitung

315/662



Systematisches Verzeichnis

5-732

5-732.0
5-732.1
5-732.2
5-732.3
5-732.4
5-732.5
5-732.y
5.733

5-733.0
5-733.1
5-733.2
5-733.3
5-733.x
5-733.y
5-734

5-734.0
5-734.1
5-734.2
5-734.3
5-734.4
5-734.x
5-734.y
5-738

5-738.0
5-738.2

5-738.x
5-738.y
5-739

5-739.0
5-739.1
5-739.2
5-739.x
5-739.y
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Innere und kombinierte Wendung ohne und mit Extraktion
Hinw.: Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind bei den
Kodes 5-732.0, 5-732.1, 5-732.5 und 5-732.y gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

Innere Wendung, ohne Extraktion

Kombinierte Wendung, ohne Extraktion

Mit Extraktion, ohne weitere Komplikationen

Mit Extraktion durch Zange am (nachfolgenden) Becken
Mit Extraktion bei sonstiger Komplikation

Am zweiten Zwilling

N.n.bez.

Misslungene vaginale operative Entbindung
Hinw.: Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind
gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

Misslungene Zangenentbindung
Misslungene Vakuumextraktion
Misslungene innere Wendung
Misslungene kombinierte Wendung
Sonstige

N.n.bez.

Operative MaBnahmen am Fetus zur Geburtserleichterung
Exkl.: Intrauterine Therapie des Fetus (5-754 ft.)

Punktion eines Hydrozephalus
Aszitespunktion

Embryotomie

Destruktion des Fetus
Dekapitation des Fetus
Sonstige

N.n.bez.

Episiotomie und Naht
Hinw.: Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind
gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

Episiotomie
Hinw.: Die Naht ist im Kode enthalten

Naht einer Episiotomie als selbstandige MalRnahme
Exkl.: Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post partum (5-758 ff.)

Sonstige
N.n.bez.

Andere Operationen zur Unterstiutzung der Geburt
Exkl.: Dilatation des Zervikalkanals (5-670)

Inzision der Cervix uteri

Symphyseotomie

Ruckverlagerung einer prolabierten Nabelschnur
Sonstige

N.n.bez.



OPS Version 2025

5-740

5-740.0
5-740.1
5-740.y
5-741

5-741.0
5-741.1
5-741.2
5-741.3
5-741.4
5-741.5
5-741.x
5-741.y
5-742

5-742.0
5-742.1
5-742.y
5-743

5-743.0
5-743.1
5-743.2
5-743.3
5-743.x
5-743.y
5-744

**5.744.0
**5.744.1
**5.744.2
**5.744.3
**5.744.4
**5.744.5
**5.744.x

5-744.y

Sectio caesarea und Entwicklung des Kindes

Hinw..: Die postnatale Versorgung des Neugeborenen ist gesondert zu kodieren (9-262 ft.)

Klassische Sectio caesarea
Inkl.:  Entfernung zuriickgebliebener Plazenta (postpartal)

Hinw.: Mit einem Kode aus diesem Bereich ist die Sectio mit transisthmischem Querschnitt zu

kodieren
Primar
Sekundéar
N.n.bez.

Sectio caesarea, suprazervikal und korporal
Inkl.: Entfernung zuriickgebliebener Plazenta (postpartal)

Primar, suprazervikal

Sekundar, suprazervikal

Primar, korporal, T-Inzision
Sekundar, korporal, T-Inzision
Primar, korporal, Langsinzision
Sekundar, korporal, Langsinzision
Sonstige

N.n.bez.

Sectio caesarea extraperitonealis
Inkl.: Entfernung zuriickgebliebener Plazenta (postpartal)

Primar
Sekundar
N.n.bez.

Entfernung eines intraperitonealen Embryos

Offen chirurgisch

Laparoskopisch

Umsteigen von laparoskopischem auf offen chirurgisches Vorgehen
Uber Kuldoskopie

Sonstige

N.n.bez.
Operationen bei Extrauteringraviditat
Hinw.: Der Zugang ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0« Offen chirurgisch (abdominal)
1l Vaginal, laparoskopisch assistiert
2+ Endoskopisch (laparoskopisch)
3 Umsteigen endoskopisch - offen chirurgisch
4+ Umsteigen vaginal - offen chirurgisch
5« Vaginal
x> Sonstige

Salpingotomie

Salpingotomie mit Rekonstruktion

Partielle Salpingektomie

Partielle Salpingektomie mit Rekonstruktion

Totale Salpingektomie

Behandlung lokal medikamentds bei Tubargraviditat
Sonstige

N.n.bez.
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5-749 Andere Sectio caesarea
Inkl.:  Entfernung zuriickgebliebener Plazenta (postpartal)

5-749.0 Resectio
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode
Die durchgefiihrten Eingriffe sind einzeln zu kodieren

5-749.1  Misgav-Ladach-Sectio

.10 Primar
11 Sekundar

5-749.x  Sonstige
5-749.y  N.n.bez.

Andere geburtshilfliche Operationen

5-750 Intraamniale Injektion zur Beendigung der Schwangerschaft
Exkl.: Intraamniale Injektion zur Geburtseinleitung (5-731)

5-751 Kiirettage zur Beendigung der Schwangerschaft [Abruptio]
Exkl.: XKiirettage nach Abort [Abortkiirettage] (5-690 ff.)
Kiirettage zur postpartalen Entfernung zuriickgebliebener Plazenta (5-756.1)

5-752 Andere Operationen zur Beendigung einer Schwangerschaft

5-753 Therapeutische Amniozentese [Amnionpunktion]
5-753.0  Mit anschlielender Auffiillung

5-753.1  Mit Nabelschnurpunktion

5-753.2  Fetozid

5-753.x  Sonstige

5-753.y  N.n.bez.

5-754 Intrauterine Therapie des Fetus

Exkl.: Diagnostische Fetoskopie (1-674)
Fetale Biopsie (1-473.2)

Uber die Mutter verabreichte, am Fetus wirksame Medikamente zur Prognoseverbesserung
bei drohender Frithgeburt

Hinw.: Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind
gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

5-754.0  Transfusion
Hinw.: Die Menge der verabreichten Blutprodukte ist gesondert zu kodieren (8-800 ff., 8-810.w ff.)

5-754.1  Anlegen von Drainagen
.10 Intrauterine Drainagetherapie am Fetus
A1 Amniondrainage
X Sonstige

5-754.2  Medikamentos
Hinw.: Die Menge der verabreichten Medikamente ist gesondert zu kodieren (Kap. 6)

5-754.3  Anlegen eines feto-amnialen Shunts

5-754.4  Lasertherapie (z.B. bei Gefallanastomosen)

5-754.5  Serieller Fruchtwasseraustausch

5-754.6  Hochfrequenzablation von Tumorgefallen und/oder Plazentagefallen
5-754.7  Kontinuierliche Amnioninfusion Uber ein subkutan implantiertes Portsystem
5-754.8  Kontinuierliche Amnioninfusion Uber einen intraamnialen Katheter

5-754.x  Sonstige

5-754.y  N.n.bez.
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5-755 Andere intrauterine Operationen am Fetus
Exkl.: Diagnostische Fetoskopie (1-674)
Fetale Biopsie (1-473.2)
Hinw.: Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind
gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

5-755.0 Fetoskopischer temporarer Verschluss der Luftréhre durch Latexballons
5-755.1  Fetoskopische Entfernung eines Latexballons

5-755.2  Fetoskopische Uberstimulation bei Herzrhythmusstérungen

5-755.3  Vorgeburtliche Eréffnung einer Herzklappe

5-755.4  Vorgeburtliche Eréffnung des Foramen ovale

5-755.5  EXIT [Ex utero intrapartum treatment]-Operation beim Fetus mit Kehlkopf- oder
Luftréhrenverschluss unter Entbindung

5-755.6  Fetoskopische Eréffnung von posterioren Harnklappen
5-755.7  Operativer Verschluss oder Abdeckung des offenen Riickens
5-755.8 Implantation eines Herzschrittmachers

5-755.9  Erdffnung eines Kehlkopf- oder Luftrohrenverschlusses
5-755.x  Sonstige

5-755.y  N.n.bez.

5-756 Entfernung zuriickgebliebener Plazenta (postpartal)
Exkl.:  Abortkiirettage (5-690 ff.)
Kiirettage zur Beendigung der Schwangerschaft [Abruptio] (5-751)
Hinw.: Ein Kode aus diesem Bereich ist nicht anzugeben, wenn eine Sectio caesarea durchgefiihrt
wurde
Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind
gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

5-756.0 Manuell
5-756.1 Instrumentell
5-756.x  Sonstige
5-756.y  N.n.bez.

5-757 Uterusexstirpation, geburtshilflich
Hinw.: Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind
gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

5-758 Rekonstruktion weiblicher Genitalorgane nach Ruptur, post partum [Dammriss]
Hinw.: Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind
gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

5-758.0  Cervix uteri

5-758.1  Uterus

5-758.2  Vagina

5-758.3  Naht an der Haut von Perineum und Vulva

5-758.4  Naht an Haut und Muskulatur von Perineum und Vulva

5-758.5 Naht an Haut und Muskulatur von Perineum und Vulva und Naht des Sphincter ani

5-758.6  Naht an Haut und Muskulatur von Perineum und Vulva, Naht des Sphincter ani und Naht
am Rektum

5-758.7  Rekonstruktion von Blase und Urethra
5-758.8  Rekonstruktion von Rektum und Sphincter ani
5-758.x  Sonstige

5-758.y  N.n.bez.
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5-759

Andere geburtshilfliche Operationen
Hinw.: Die Uberwachung und Leitung einer normalen Geburt oder einer Risikogeburt sind
gesondert zu kodieren (9-260, 9-261)

5-759.0 Tamponade von Uterus und Vagina

Hinw.: Der lokale Zusatz von blutstillenden Medikamenten ist im Kode enthalten
.00  Ohne Einfiihrung eines Tamponade-Ballons
.01 Mit Einflilhrung eines Tamponade-Ballons

5-759.1  Entleerung eines Hdmatoms an Vulva, Perineum und/oder paravaginalem Gewebe
5-759.2  Operative Korrektur einer Inversio uteri

5-759.4  Vakuuminduzierte Uteruskompression

5-759.x  Sonstige

5-759.y  N.n.bez.

Operationen an Kiefer- und Gesichtsschadelknochen
(5-76...5-77)

Hinw.:

5-760

Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu
kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ft.)

Die Anwendung eines OP-Roboters ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusitzlich zu kodieren
(5-987 ft.)

Die Anwendung eines Navigationssystems ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-988 ff.)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusétzlich zu
kodieren (5-981)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)

Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusitzlich zu kodieren (5-995)

Operationen bei Gesichtsschadelfrakturen

Exkl.: Reposition einer Nasenbeinfraktur (5-216 ff.)
Replantation eines Zahnes (5-235 ff.)
Rekonstruktion der Weichteile im Gesicht (5-778 ff.)

Hinw.: Die Entnahme eines Transplantates zur mikrovaskuldren Anastomosierung ist gesondert zu
kodieren (5-858 ff.)

Reposition einer lateralen Mittelgesichtsfraktur
Hinw.: Die Art der Osteosynthese ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach
folgender Liste zu kodieren:
0« Externe Fixation
1< Osteosynthese durch Draht
2+ Osteosynthese durch Schraube
3« Osteosynthese durch Platte
4+ Osteosynthese durch Materialkombinationen
x> Sonstige

5-760.0«— Jochbeinkdrper, geschlossen

Inkl.: Externe Fixation

**5-760.1  Jochbeinkorper, offen, Einfachfraktur
**5-760.2  Jochbeinkdrper, offen, Mehrfachfraktur
5-760.3<— Jochbogen, geschlossen
Inkl.: Externe Fixation
**5-760.4  Jochbogen, offen
5-760.5~ Jochbeinkdrper und Jochbogen, geschlossen
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**5.760.6

**5.760.x
5-760.y
5-761

5-761.0

**5-761.1

5-761.2
**5-761.3
**5-761.4

**5.761.x
5-761.y
5-762

5-762.0

**5.762.1

*5.762.X
5-762.y
5-763

5-763.0

**5-763.1
5-763.2

**5-763.3
5-763.4

Jochbeinkérper und Jochbogen, offen
Sonstige
N.n.bez.

Reposition einer zentralen Mittelgesichtsfraktur

Hinw.: Die Art der Osteosynthese ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach
folgender Liste zu kodieren:
0 Externe Fixation

Osteosynthese durch Draht

Osteosynthese durch Schraube

Osteosynthese durch Platte

Osteosynthese durch Materialkombinationen

Sonstige

A W =

Maxilla, geschlossen
Inkl.: Externe Fixation

Maxilla, offen
Processus alveolaris maxillae, geschlossen
Processus alveolaris maxillae, offen

Nasoethmoidal, offen

Exkl.: Rekonstruktion der Hirnhéute (5-021 ff.)
Rekonstruktion des Tréanenkanales (5-086 ff.)
Operationen am Kanthus/Epikanthus (5-092 ff.)
Operationen an den Nasennebenhohlen (5-22)

Sonstige
N.n.bez.
Reposition einer zentrolateralen Mittelgesichtsfraktur

Hinw.: Die Art der Osteosynthese ist filir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach
folgender Liste zu kodieren:

0 Externe Fixation

1 Osteosynthese durch Draht

2 Osteosynthese durch Schraube

3 Osteosynthese durch Platte

4 Osteosynthese durch Materialkombinationen
X Sonstige

Geschlossen
Inkl.: Externe Fixation

Offen

Sonstige

N.n.bez.

Reposition anderer kombinierter Mittelgesichtsfrakturen (Mehrfachfraktur)

Hinw.: Die Art der Osteosynthese ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach
folgender Liste zu kodieren:

0 Externe Fixation

1 Osteosynthese durch Draht

2 Osteosynthese durch Schraube

3 Osteosynthese durch Platte

4 Osteosynthese durch Materialkombinationen
X Sonstige

Kombiniert zentrolateral und zentrolateral, geschlossen
Inkl.: Externe Fixation

Kombiniert zentrolateral und zentrolateral, offen

Kombiniert zentrolateral und lateral, geschlossen
Inkl.: Externe Fixation

Kombiniert zentrolateral und lateral, offen

Kombiniert zentrolateral und zentral, geschlossen
Inkl.: Externe Fixation
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**5-763.5
5-763.6

**5.763.7

**5.763.x
5-763.y
5-764

5-764.0—

**5-764.1
**5-764.2
5-764.3
5-764.4

**5.764.x
5-764.y
5-765

5-765.0

**5-765.1
**5-765.2
**5-765.3
**5-765.4
5-765.5<
**5-765.6
**5-765.7
5-765.8<>
**5-765.x
5-765.y
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Kombiniert zentrolateral und zentral, offen

Kombiniert zentrolateral und andere, geschlossen
Inkl.: Externe Fixation

Kombiniert zentrolateral und andere, offen
Sonstige
N.n.bez.

Reposition einer Fraktur des Corpus mandibulae und des Processus alveolaris
mandibulae
Hinw.: Die Art der Osteosynthese ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach
folgender Liste zu kodieren:
0« Externe Fixation
1< Osteosynthese durch Draht
2> Osteosynthese durch Schraube
3« Osteosynthese durch Platte
4 Osteosynthese durch Materialkombinationen
x> Sonstige

Corpus mandibulae, geschlossen
Inkl.: Externe Fixation

Corpus mandibulae, offen, Einfachfraktur
Corpus mandibulae, offen, Mehrfachfraktur
Processus alveolaris mandibulae, geschlossen

Processus alveolaris mandibulae, offen

40 Mit externer Fixation

41 Mit Osteosynthese durch Draht

.42 Mit Osteosynthese durch Schraube

43 Mit Osteosynthese durch Platte

44 Mit Osteosynthese durch Materialkombinationen
Ax Mit sonstiger Osteosynthese

Sonstige
N.n.bez.

Reposition einer Fraktur des Ramus mandibulae und des Processus articularis
mandibulae
Exkl.: Geschlossene Reposition des Kiefergelenkes
Hinw.: Die Art der Osteosynthese ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach
folgender Liste zu kodieren:
0« Externe Fixation
1< Osteosynthese durch Draht
2> Osteosynthese durch Schraube
3« Osteosynthese durch Platte
4+ Osteosynthese durch Materialkombinationen
x> Sonstige

Ramus mandibulae, geschlossen
Inkl.: Externe Fixation

Ramus mandibulae, offen transoral, Einfachfraktur
Ramus mandibulae, offen transoral, Mehrfachfraktur
Ramus mandibulae, offen von aufRen, Einfachfraktur
Ramus mandibulae, offen von auRen, Mehrfachfraktur
Processus articularis mandibulae, geschlossen
Processus articularis mandibulae, offen, transoral
Processus articularis mandibulae, offen, von auf’en
Operative Funktions- oder Extensionsbehandlung
Sonstige

N.n.bez.
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5-766 Reposition einer Orbitafraktur
Inkl.:  Osteosynthese, Membranen, Folien
Exkl.: Operation an Orbita und Augapfel (5-16)

5-766.0— Orbitadach, offen

5-766.1<— Orbitawand, lateral, offen

5-766.2— Orbitawand, medial, offen

5-766.3— Orbitaboden, offen, von aufien
5-766.4— Orbitaboden, offen, transantral
5-766.5< Orbitaboden, offen, transkonjunktival
5-766.6+< Orbitaboden, offen, kombiniert
5-766.x— Sonstige

5-766.y  N.n.bez.

5-767 Reposition einer Stirnhéhlenwandfraktur
Inkl.:  Osteosynthese
Exkl.: Kranioplastik (5-020 ff.)
Rekonstruktion der Schiadelbasis (5-020.4)
Rekonstruktion der Hirnhéute (5-021 ff.)
Operation am Sinus frontalis (5-223 ff.)

5-767.0 Vorderwand, offen

5-767.1  Vorderwand, endoskopisch

5-767.2 Vorderwand, Heben einer Impressionsfraktur
5-767.3  Hinterwand, offen

5-767.4  Hinterwand und Vorderwand, offen

5-767.x  Sonstige

5-767.y  N.n.bez.

5-768 Reosteotomien disloziert verheilter Gesichtsschadelfrakturen
Inkl.:  Osteosynthese
Exkl.: Primire Versorgung von Gesichtsschéadelfrakturen (5-760 ff., 5-761 ff., 5-762 ff., 5-763 ff.,
5-764 ff., 5-765 ff., 5-766 ff., 5-767 ft.)

5-768.0—~ Im lateralen Mittelgesicht
5-768.1  Im zentralen Mittelgesicht
5-768.2  Im zentrolateralen Mittelgesicht
5-768.3<— An der Mandibula

5-768.x— Sonstige

5-768.y  N.n.bez.

5-769 Andere Operationen bei Gesichtsschadelfrakturen
Exkl.: Kranioplastik, Dekompression einer Fraktur des Hirnschidels (5-020 ff.)

5-769.0 Mafnahmen zur Okklusionssicherung an der Maxilla

5-769.1  Malnahmen zur Okklusionssicherung an der Mandibula
5-769.2  Malnahmen zur Okklusionssicherung an Maxilla und Mandibula
5-769.3  Extension von Gesichtsschadelfrakturen

5-769.4  Entfernung von Schienenverbanden der Maxilla

5-769.5 Entfernung von Schienenverbanden der Mandibula

5-769.6  Entfernung intermaxillarer Fixationsgerate

5-769.x  Sonstige

5-769.y  N.n.bez.
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5-770

5-770.0
5-770.1

5-770.2

5-770.3
5-770.4
5-770.5
5-770.6
5-770.7
5-770.8
5-770.x
5-770.y
5-771

**56-771.0
**5-771.1

**5-771.2
**5-771.3
*5-771.4
**5-771.5
**5-771.6
*5-771.7
**5-771.8
**5-771.x
5-771.y
5-772
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Andere Operationen an Gesichtsschadelknochen
Hinw.: Die Entnahme eines Transplantates zur mikrovaskuldren Anastomosierung ist gesondert zu
kodieren (5-858 ff.)

Inzision (Osteotomie), lokale Exzision und Destruktion (von erkranktem Gewebe)
eines Gesichtsschadelknochens

Inkl.: Dekortikation und Entfernung von periostalem Narbengewebe

Hinw.: Eine Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-77b ft.)

Inzision (z.B. sagittale Spaltung)

Sequesterotomie (z.B. bei Kieferosteomyelitis)
.10 Mit Debridement und Drainage

A1 Mit Entfernung eines Sequesters

12 Mit Einlegen eines Medikamententragers

.1x  Sonstige

Eroffnung eines Hohlraumes
Exkl.: Entfernung einer Zyste (5-243 ff.)

Entfernung eines Fremdkorpers

Exzision

Dekortikation (z.B. bei Kieferosteomyelitis)

Exzision von periostalem Narbengewebe (nach Dekortikation)
Abtragung (modellierende Osteotomie)

Destruktion

Sonstige

N.n.bez.

Partielle und totale Resektion eines Gesichtsschadelknochens
Exkl.: Kombinierte Rekonstruktion von Hirnschiddel und Gesichtsschidel (5-020.6 ff.)
Hinw.: Eine Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-77b ff.)
Der Einsatz der pESS-Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-98f)
Die Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Ohne Rekonstruktion

1 Rekonstruktion mit nicht vaskularisiertem Transplantat

2 Rekonstruktion mit mikrovaskuldr-anastomisiertem Transplantat

3 Rekonstruktion von Weich- und Hartgewebe (einschlieBlich alloplastische
Rekonstruktion)

X Sonstige

Alveolarkamm

Maxilla, partiell
Inkl.: Hemimaxillektomie

Maxilla, (sub-)total

Sonstiger Gesichtsschadelknochen, partiell

Sonstiger Gesichtsschadelknochen, (sub-)total

Mehrere Gesichtsschadelknochen, partiell

Mehrere Gesichtsschadelknochen, (sub-)total

Ein Gesichtsschadelknochen, radikal (mit umgebendem Gewebe)
Mehrere Gesichtsschadelknochen, radikal (mit umgebendem Gewebe)
Sonstige

N.n.bez.

Partielle und totale Resektion der Mandibula
Hinw.: Eine Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-77b ff.)
Die Rekonstruktion ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
0 Ohne Rekonstruktion
1 Rekonstruktion mit nicht vaskularisiertem Transplantat
2 Rekonstruktion mit mikrovaskulédr-anastomisiertem Transplantat
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**5-772.0
**5-772.1
**5-772.2
**5-772.3
**5-772.4
**B-T72.x
5-772.y
5-773

5-773.0
5-773.1

5-773.2

5-773.3<
5-773.4

5-773.5-
5-773.6—
5-773.7

5-773.8<
5-773.9~
5-773.a

3 Alloplastische Rekonstruktion
X Sonstige

Resektion, partiell, ohne Kontinuitatsdurchtrennung
Resektion, partiell, mit Kontinuitdtsdurchtrennung
Hemimandibulektomie

Mandibulektomie, (sub-)total

Mandibulektomie, radikal (mit umgebendem Gewebe)
Sonstige

N.n.bez.

Arthroplastik am Kiefergelenk

Inkl.:  Osteosynthese

Exkl.: Kondylotomie (5-775.0)

Hinw.: Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)
Eine Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-77b ff.)

Hohe Kondylektomie

Kondylektomie

.10 Ohne Rekonstruktion

.11< Mit Rekonstruktion n.n.bez.

.12 Mit Rekonstruktion durch Knochen

.13 Mit Rekonstruktion durch Muskeltransplantat
14— Mit Rekonstruktion durch alloplastisches Material
.1x— Sonstige

Exstirpation des Discus articularis

.20~ Ohne Rekonstruktion

.21 Mit Rekonstruktion n.n.bez.

.22 Mit Rekonstruktion durch Knochen

.23 Mit Rekonstruktion durch Weichteilersatz

.24 Mit Rekonstruktion durch Muskeltransplantat
.25« Mit Rekonstruktion durch alloplastisches Material
.2x— Sonstige

Diskusreposition
Diskoplastik

40— Ohne Rekonstruktion

41 Mit Rekonstruktion n.n.bez.

42 Mit Rekonstruktion durch Knochen

43— Mit Rekonstruktion durch Weichteilersatz

44— Mit Rekonstruktion durch Muskeltransplantat
45« Mit Rekonstruktion durch alloplastisches Material
A4Ax<— Sonstige

Resektion am Tuberculum articulare
Gelenkstabilisierung (bewegungseinschrankend)
Entfernung eines freien Gelenkkorpers

70— Offen chirurgisch
.71 Arthroskopisch
.7Tx— Sonstige

Synovektomie
Plastische Rekonstruktion

Implantation einer Endoprothese
Exkl.: Wechsel einer Endoprothese (5-779.2 ff.)

.a0< Totalendoprothese mit vorgefertigten Komponenten
.ale Totalendoprothese mit CAD-CAM-gefertigten Komponenten

Hinw.: Die CT-Planung ist im Kode enthalten

.a2« Gelenkkopfprothese
.ax<— Sonstige
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5-773.x<>
5-773.y
5-774

5-774.0
5-774.1
5-774.2
5-774.3
5-774.4
5-774.5<
5-774.6
5-774.7

5-774.8

5-774 x—
5-774.y
5-775

5-775.0<
5-775.1
5-775.2
5-775.3
5-775.4
5-775.5
5-775.6
5-775.7

5-775.8
5-775.9

5-775.x
5-775.y
5-776

5-776.0
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Sonstige
N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion und Augmentation der Maxilla

Inkl.:  Osteosynthese

Hinw.: Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)
Eine Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-77b ff.)

Auflagerungsplastik, partiell

Auflagerungsplastik, total

Interpositionsplastik, ohne Kontinuitatsdurchtrennung (horizontal)
Interpositionsplastik, mit Kontinuitatsdurchtrennung (vertikal), partiell
Interpositionsplastik, mit Kontinuitatsdurchtrennung (vertikal), subtotal
Anheben des Kieferhdhlenbodens [Sinuslifting]

Durch Einbringen einer Folie/Membran

Durch alloplastische Implantate

.70 Mit einfachem Implantat (z.B. Knochenzement)

71 Mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat], einfacher Defekt

72 Mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat], groRer oder komplexer Defekt

Durch autogenes Knochentransplantat, mit mittels CAD-Verfahren geplanten und
hergestellten Schablonen

.80 Ohne Fixierung durch eine Osteosyntheseplatte

.81 Mit Fixierung durch eine Osteosyntheseplatte

.82 Mit Fixierung durch eine computerassistiert vorgefertigte Osteosyntheseplatte [CAD-Osteosyntheseplatte]

Sonstige
N.n.bez.

Plastische Rekonstruktion und Augmentation der Mandibula

Inkl.:  Osteosynthese

Hinw.: Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)
Eine Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-77b ff.)

Kondylotomie

Auflagerungsplastik, partiell

Auflagerungsplastik, total

Interpositionsplastik, ohne Kontinuitadtsdurchtrennung (horizontal)
Interpositionsplastik, mit Kontinuitadtsdurchtrennung (vertikal), partiell
Interpositionsplastik, mit Kontinuitatsdurchtrennung (vertikal), subtotal
Kinnplastik

Durch alloplastische Implantate

.70 Mit einfachem Implantat (z.B. Knochenzement)
71 Mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat], einfacher Defekt
72 Mit computerassistiert vorgefertigtem Implantat [CAD-Implantat], groRer oder komplexer Defekt

Durch Einbringen einer Folie/Membran

Durch autogenes Knochentransplantat, mit mittels CAD-Verfahren geplanten und
hergestellten Schablonen

.90 Ohne Fixierung durch eine Osteosyntheseplatte
91 Mit Fixierung durch eine Osteosyntheseplatte
.92 Mit Fixierung durch eine computerassistiert vorgefertigte Osteosyntheseplatte [CAD-Osteosyntheseplatte]

Sonstige

N.n.bez.

Osteotomie zur Verlagerung des Untergesichtes

Inkl.: Positionierung der Osteotomiesegmente mit Hilfseinrichtungen

Hinw.: Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)
Eine Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-77b ff.)

Im Alveolarkammbereich frontal
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5-776.1<
5-776.2
5-776.3<
5-776.4—
5-776.5
5-776.6—

5-776.7—

5-776.9>
5-776.x>
5-776.y
5-777

**5-777.0
5-777.1

**5-777.2
**5-777.3
**5-777.4

*5.777.5
**5.777.6
*5.777.7
**5.777.8
**5.777.9
5-777.x
5-777.y
5-778

5-778.0
5-778.1
5-778.2
5-778.x
5-778.y
5-779
5-779.0-
5-779.1<
5-779.2

Im Alveolarkammbereich seitlich

Mit Kontinuitadtsdurchtrennung der Mandibula frontal

Mit Kontinuitatsdurchtrennung am horizontalen Mandibulaast
Mit Kontinuitatsdurchtrennung am aufsteigenden Mandibulaast
Kinnverlagerung

Verlagerung des Unterkiefers durch Distraktion mit Kontinuitatsdurchtrennung im
aufsteigenden Mandibulaast

Verlagerung der Mandibula durch Distraktion nach Osteotomie im horizontalen
Mandibulaast

Verlagerung des Alveolarfortsatzes durch horizontale Distraktion nach Osteotomie
Sonstige
N.n.bez.

Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes

Inkl.: Positionierung der Osteotomiesegmente mit Hilfseinrichtungen

Hinw.: Die Entnahme eines Transplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ft.)
Eine Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-77b ff.)

Die Anwendung der Distraktion ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle

nach folgender Liste zu kodieren:
0 Ohne Distraktion
1 Mit Distraktion

Im Alveolarkammbereich frontal
Im Alveolarkammbereich seitlich

.10~ Ohne Distraktion
11— Mit Distraktion

Im Alveolarkammbereich frontal und seitlich in mehreren Segmenten
In der Le-Fort-I-Ebene in einem Stiick

In der Le-Fort-I-Ebene in zwei Stiicken
Inkl.: Transpalatinale Distraktion

In der Le-Fort-I-Ebene in drei oder mehr Stlicken

In der Le-Fort-II-Ebene

In der Le-Fort-II-Ebene, kombiniert mit anderer Osteotomie
In der Le-Fort-IlI-Ebene

In der Le-Fort-llI-Ebene, kombiniert mit Le-Fort-I-Ebene
Sonstige

N.n.bez.

Rekonstruktion der Weichteile im Gesicht
Exkl.: Plastische Operationen an Lippe und Mundwinkel (5-908 ff.)

Naht (nach Verletzung), einschichtig

Naht (nach Verletzung), mehrschichtig

Plastische Sofortrekonstruktion

Sonstige

N.n.bez.

Andere Operationen an Kiefergelenk und Gesichtsschiadelknochen
Reposition einer temporomandibuldren Luxation, geschlossen (operativ)
Reposition einer temporomandibularen Luxation, offen

Wechsel einer Kiefergelenkendoprothese

.20< In Totalendoprothese mit vorgefertigten Komponenten
.21< In Totalendoprothese mit CAD-CAM-gefertigten Komponenten

Hinw.: Die CT-Planung ist im Kode enthalten

.22« In Gelenkkopfprothese
.2x— Sonstige
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5-779.3<
5-779.4

5-779.5
5-779.6

5-779.7
5-779.8

5-779.9

5-779.x
5-779.y
5-77a
5-77a.0

5-77a.1—
5-77a.2—
5-77a.x~
5-77a.y
5-77b

5-77b.0
5-77b.1
5-77b.2

5-77b.3
5-77b.4
5-77b.5
5-77b.6
5-77b.7
5-77b.8
5-77b.9
5-77b.x
5-77b.y
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Entfernung von Osteosynthesematerial
Exkl.: Entfernung eines Distraktors (5-779.5)

Anwendung einer OP-Simulation im Gesichtsbereich bei skelettverlagernden Operationen
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Die durchgefiihrten Eingriffe sind einzeln zu kodieren

Entfernung eines Distraktors

Osteosynthese durch resorbierbares Schrauben- und Plattensystem
Hinw.: Dieser Kode ist ein Zusatzkode. Die durchgefiihrten Eingriffe sind gesondert zu kodieren

Entfernung einer Kiefergelenkendoprothese

Gesichtstransplantation
Hinw.: Dieser Kode ist fiir die subtotale oder totale, simultane Transplantation von
Gesichtsweichteilen, Nerven und Gesichtsschiddelknochen zu verwenden

Stabilisierung eines frakturgefahrdeten Gesichtsschadelknochens

.90~ An der Maxilla, durch Platte

.91 An der Maxilla, durch sonstiges Osteosynthesematerial
.92+ An der Mandibula, durch Platte

.93« An der Mandibula, durch sonstiges Osteosynthesematerial

Sonstige
N.n.bez.

Implantatversorgung fiir die Rekonstruktion mit Gesichtsepithesen

Einfuhrung der Implantate
Exkl.: Rekonstruktion der Orbitawand mit Metallplatten oder Implantaten (5-167.1)

.00~ Ohr (Mastoid)

.01 Orbita

.02 Nase

.03 Mebhrere Teilbereiche des Gesichts

.Ox— Sonstige
Inkl.: Ober- und Unterkiefer, Stirn

Entfernung der Implantate

Freilegung der Implantate und Fixation einer Distanzhilse
Sonstige

N.n.bez.

Knochentransplantation und -transposition an Kiefer- und Gesichtsschadelknochen
Inkl.: Planung und Zurichtung
Hinw.: Die Entnahme eines Knochentransplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)

Transplantation von Spongiosa, autogen
Transplantation eines kortikospongidsen Spanes, autogen

Transplantation eines kortikospongiésen Spanes, autogen, ausgedehnt
Hinw.: Eine ausgedehnte Transplantation eines kortikospongidsen Spanes entspricht einer
Auffiillung ab 4 cm Linge

Knochentransplantation, nicht gefalRgestielt

Knochentransplantation, gefalgestielt mit mikrovaskularer Anastomose
Knorpel-Knochen-Transplantation, autogen

Knochentransposition, gefaligestielt

Transplantation von Spongiosa, allogen

Transplantation eines kortikospongidsen Spanes, allogen
Transplantation von humaner demineralisierter Knochenmatrix
Sonstige

N.n.bez.
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Operationen an den Bewegungsorganen
(5-78...5-86)

Hinw.:

Die Anwendung mikrochirurgischer Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu
kodieren (5-984)

Die Anwendung von Lasertechnik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-985 ft.)

Die Anwendung von minimalinvasiver Technik ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich
zu kodieren (5-986 ff.)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung einer Mehrfachverletzung ist zusétzlich zu
kodieren (5-981)

Die Durchfiihrung der Operation im Rahmen der Versorgung eines Polytraumas ist zusétzlich zu
kodieren (5-982 ff.)

Die Durchfiihrung einer Reoperation ist, sofern nicht als eigener Kode angegeben, zusétzlich zu kodieren
(5-983)

Der vorzeitige Abbruch einer Operation ist zusdtzlich zu kodieren (5-995)

Die Anwendung eines OP-Roboters ist zusétzlich zu kodieren (5-987 ff.)

Die Anwendung eines Navigationssystems ist zusdtzlich zu kodieren (5-988 ff.)

Die Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und Osteosynthesematerials ist zusétzlich zu
kodieren, sofern dieses nicht schon im Kode selbst enthalten ist (5-931 ff.)

Operationen an anderen Knochen
Exkl.: Operationen an Gesichtsschidelknochen (5-76, 5-77)

Operationen an Rippe und Sternum (5-34)

Operationen an der Wirbelsédule (5-83)
Hinw.: Aufwendige Gipsverbiande sind gesondert zu kodieren (8-310 ff.)

Bei Verbundosteosynthesen ist die Verwendung des Zements zusétzlich zu kodieren (5-

785.0 ff., 5-785.1 ft.)

Die Lokalisation ist fiir die Kodes 5-780 ff. bis 5-785 ff., 5-787 ff., 5-789 ff. und 5-78a ff.

nach folgender Liste zu kodieren:

0« Klavikula

l< Humerus proximal

2+> Humerusschaft

3 Humerus distal

4 Radius proximal

S5« Radiusschaft

6 Radius distal

7<> Ulna proximal

8« Ulnaschaft

9+ Ulna distal

a<—> Karpale

b Metakarpale

c< Phalangen Hand

d Becken

e<> Schenkelhals

f<  Femur proximal

g— Femurschaft

h~ Femur distal

je Patella

k< Tibia proximal

m«> Tibiaschaft

ne Tibia distal

p< Fibula proximal

g« Fibulaschaft

r< Fibula distal

s« Talus

t— Kalkaneus

u< Tarsale

v<> Metatarsale

w<«> Phalangen Fuf}

z«> Skapula

x> Sonstige
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5-780

**5-780.0
**5-780.1
**5-780.2
**5-780.3
**5-780.4

**5-780.5

**5-780.6

**5-780.7

**5-780.8

**5.780.9

**5.780.x
5-780.y
5-781

**5-781.0
**5-781.1
**5-781.2
**5-781.3
**5-781.4
**5-781.5
**5-781.6
**5-781.7

**5-781.8

**5-781.9

**5-781.a
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Inzision am Knochen, septisch und aseptisch

Inkl.:  Saug-Spiil-Drainage

Exkl.: Implantation von Knochenersatz (5-785 ft.)

Hinw.: Eine durchgefiihrte Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-784 ff.)
Eine durchgefiihrte Osteosynthese ist gesondert zu kodieren (5-786 ff.)
Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach vorstehender Liste zu kodieren

Exploration von Knochengewebe
Knochenbohrung

Drainage

Entfernung eines Fremdkorpers

Einlegen eines Medikamententragers
Inkl.:  Wechsel

Entfernen eines Medikamententragers

Debridement
Inkl.: Drainage
Ausrdumung eines Panaritium ossale

Sequesterotomie
Inkl.:  Debridement
Entfernung eines Sequesters

Sequesterotomie mit Einlegen eines Medikamententragers
Inkl.: Debridement
Entfernung eines Sequesters

Kombination einer anderen Inzision mit Einlegen eines Medikamententragers
Sonstige
N.n.bez.

Osteotomie und Korrekturosteotomie

Inkl.:  Zeichnerische Planung

Exkl.: Patellaosteotomie (5-804.4)
Osteotomie an Metatarsale und Phalangen des Ful3es (5-788 ff.)

Hinw.: Eine durchgefiihrte Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-784 ff.)
Eine durchgefiihrte Osteosynthese ist gesondert zu kodieren (5-786 ff.)
Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-780 zu kodieren

Valgisierende Osteotomie

[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]

Varisierende Osteotomie

[6. Stelle: 0-h,k-u,z,X]
(De-)Rotationsosteotomie

[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]
Verkiirzungsosteotomie

[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]
Verlangerungsosteotomie

[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]

Valgisierende (De-)Rotationsosteotomie
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]

Varisierende (De-)Rotationsosteotomie
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,X]

Kortikotomie bei Segmenttransport

[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]

Komplexe (mehrdimensionale) Osteotomie
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,X]
Exkl.: Arthroplastik am Hiiftgelenk mit Osteotomie des Beckens (5-829.0 ft.)

Komplexe (mehrdimensionale) Osteotomie mit Achsenkorrektur
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]

Osteotomie ohne Achsenkorrektur
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]
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**5-781.x

5-781.y
5-782

**5-782.1

**5-782.2
**5-782.3

**5-782.4

**5-782.5

**5-782.6
**5-782.7
**5-782.8
**5-782.9

**5-782.a

**5-782.b

**5-782.x

5-782.y
5-783

**5-783.0

Sonstige
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,X]

N.n.bez.

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe
Inkl.: Entfernung osteochondraler Fragmente
Exkl.: Teilresektion der Patella (5-804.5)
Patellektomie (5-804.6)
Resektion an Metatarsale und Phalangen des Fufles (5-788 ft.)
Biopsie an Knochen durch Inzision (1-503 ff.)
Hinw.: Eine durchgefiihrte Endoprothesenimplantation ist gesondert zu kodieren (5-82)
Ein durchgefiihrter alloplastischer Knochenersatz ist gesondert zu kodieren (5-785 ff.)
Eine durchgefiihrte Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-784 ft.)
Eine durchgefiihrte Osteosynthese ist zusétzlich zu kodieren (5-786 ft.)
Die Weichteilresektion beinhaltet eine radikale Weichteilresektion
Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach der Liste der Knochen vor Kode 5-780 zu kodieren
Bei der totalen Resektion eines Knochens ist fiir die langen Rohrenknochen in der 6. Stelle
jeweils der Kode fiir den Schaft zu verwenden

Partielle Resektion mit Weichteilresektion
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]
Inkl.: Exzision

Partielle Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]

Partielle Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Weichteilresektion
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,X]

Partielle Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung und mit Wiederherstellung der
Kontinuitat
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]

Partielle Resektion mit Kontinuitatsdurchtrennung, Wiederherstellung der Kontinuitat und
Weichteilresektion
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]

Totale Resektion eines Knochens
[6. Stelle: 0,2,5,8,a-d,g,m,q,s-U,Z,X]

Totale Resektion eines Knochens mit Weichteilresektion
[6. Stelle: 0,2,5,8,a-d,g,m,q,s-U,2,X]

Totale Resektion eines Knochens mit Ersatz
[6. Stelle: 0,2,5,8,a-d,g,m,q,s-U,Z,X]

Totale Resektion eines Knochens mit Ersatz und mit Weichteilresektion
[6. Stelle: 0,2,5,8,a-d,g9,m,q,s-u,z,X]

Partielle Resektion, offen chirurgisch
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]
Inkl.: Exzision

Partielle Resektion, endoskopisch

[6. Stelle: 0-h,k-u,z,x]

Inkl.: Exzision

Hinw.: Die Resektion bei Pinzer-Deformitét ist in der 6. Stelle mit d anzugeben
Die Resektion bei Cam-Deformitit ist in der 6. Stelle mit e anzugeben

Sonstige
[6. Stelle: 0-h,k-u,z,X]
N.n.bez.

Entnahme eines Knochentransplantates

Exkl.: Entnahme eines Knorpeltransplantates (5-801.a ff., 5-812.8 ff.)
Entnahme von Rippengewebe zur Transplantation (5-343.2, 5-343.4)

Hinw.: Eine durchgefiihrte Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-275 ff., 5-346.7, 5-
77b ft., 5-784 {f.)
Die Lokalisation ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach der Liste
vor Kode 5-780 zu kodieren

Spongiosa, eine Entnahmestelle
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5-783.1

**5-783.2

5-783.3

**5-783.4
**5-783.5
**5-783.6
**5-783.7

**5.783.x
5-783.y
5-784

**5-784.0
**5-784.1
**5-784.2

**5-784.3
**5-784.4
**5-784.5

**5-784.6

**5-784.7
**5-784.8
**5-784.9

**5-784.a
**5-784.b
**5-784.c
**5-784.d
**5-784.e
**5-784.f
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Spongiosa, mehrere Entnahmestellen

Hinw.: Dieser Kode ist im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu verwenden.
Dafiir ist bei mehreren Entnahmestellen jede Entnahmestelle gesondert zu kodieren (5-783.0
ff.)

Kortikospongidser Span, eine Entnahmestelle
[6. Stelle: 1,3,6-9,d,h,k,n-r.t,v,z,X]

Kortikospongidser Span, mehrere Entnahmestellen

Hinw..: Dieser Kode ist im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu verwenden.
Dafiir ist bei mehreren Entnahmestellen jede Entnahmestelle gesondert zu kodieren (5-783.2
ff.)

Knochentransplantat, nicht gefalRgestielt
[6. Stelle: 0-h,k-w,x]

Knochentransplantat, mikrovaskular anastomosiert
6. Stelle: 0-h,k-w,x]

Knorpel-Knochen-Transplantat
[6. Stelle: 1,3,4,6,9-b,f,h-k,n,p,r-v,x]

Knochentransplantat, gefagestielt, nicht mikrovaskular anastomosiert
[6. Stelle: 0-h,k-w,X]

Sonstige

N.n.bez.

Knochentransplantation und -transposition

Inkl.: Planung und Zurichtung

Exkl.: Knorpeltransplantation (5-801.b ff., 5-812.9 ff.)

Hinw.: Die Entnahme eines Knochentransplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)
Eine (Kortiko-)Spongiosaplastik ist bei einer therapeutischen Transposition oder
Transplantation von Knochengewebe zu kodieren. Diese Kodes sind nicht anzugeben bei
Verschluss oder Verfiillung von iatrogen geschaffenen oder zugangsbedingten
Knochendefekten (inkl. Markrdumen) mit ortsstindigem Gewebe. Ortsstandiges Gewebe
wird im Bereich des Operationsgebietes ohne zusitzlichen Zugang gewonnen und bezieht
sich bei Gelenkeingriffen auf alle gelenkbildenden Fliachen
Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-780 zu kodieren

Transplantation von Spongiosa, autogen, offen chirurgisch
Transplantation eines kortikospongidésen Spanes, autogen, offen chirurgisch

Transplantation eines kortikospongiésen Spanes, autogen, ausgedehnt
Hinw.: Eine ausgedehnte Transplantation eines kortikospongidsen Spanes entspricht einer
Auffiillung ab 4 cm Lange

Knochentransplantation, nicht gefalgestielt
Knochentransplantation, gefaRgestielt mit mikrovaskularer Anastomose

Knorpel-Knochen-Transplantation, autogen
[6. Stelle: 0,1,3,4,6,7,9-e,h-k,n,p,r-x]

Knorpel-Knochen-Transplantation, allogen
[6. Stelle: 0,1,3,4,6,7,9-e,h-k,n,p,r-x]

Transplantation von Spongiosa, allogen, offen chirurgisch
Transplantation eines kortikospongidsen Spanes, allogen, offen chirurgisch

Transplantation eines Réhrenknochens, allogen

[6. Stelle: 0,2,5,8,a-d,9,j,m,q,s-X]

Hinw.: Bei der Transplantation eines Rohrenknochens ist in der 6. Stelle jeweils der Kode fiir den
Schaft zu verwenden

Knochentransposition, gefaligestielt

Transplantation von humaner demineralisierter Knochenmatrix
Transplantation von Spongiosa, autogen, endoskopisch

Transplantation eines kortikospongiésen Spanes, autogen, endoskopisch
Transplantation von Spongiosa, allogen, endoskopisch

Transplantation eines kortikospongidésen Spanes, allogen, endoskopisch
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**5.784.x
5-784.y
5-785

**5-785.0
**5-785.1
**5-785.2

**5-785.3
**5-785.4
**5-785.5
**5-785.6
**5-785.7
5-785.y
5-786

5-786.0
5-786.1
5-786.2
5-786.3
5-786.4
5-786.5

5-786.6
5-786.7

5-786.8

5-786.9

5-786.c
5-786.¢
5-786.g

Sonstige
N.n.bez.

Implantation von alloplastischem Knochenersatz

Inkl.: Planung und Zurichtung

Exkl.: Implantation von endoprothetischem Gelenk- und Knochenersatz (5-82)
Implantation eines nicht alloplastischen Knochen(teil-)ersatzes (5-828 ff.)

Hinw.: Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach der Liste vor Kode 5-780 zu kodieren

Knochenzement ohne Antibiotikumzusatz
Knochenzement mit Antibiotikumzusatz

Keramischer Knochenersatz
Inkl.:  Verwendung von bioaktiver Glaskeramik

Keramischer Knochenersatz, resorbierbar

Metallischer Knochenersatz

Keramischer Knochenersatz, resorbierbar mit Antibiotikumzusatz
Sonstiger alloplastischer Knochenersatz, ohne Medikamentenzusatz
Sonstiger alloplastischer Knochenersatz, mit Medikamentenzusatz
N.n.bez.

Osteosyntheseverfahren

Exkl.: Osteosynthese einer Fraktur (5-79)
Osteosynthese an der Wirbelsdule (5-83b ff.)
Einbringen von Fixationsmaterial am Knochen bei Operationen am Weichteilgewebe (5-
869.2)
Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese (5-78a ff.)

Hinw..: Diese Kodes sind Zusatzkodes. Sie sind zur Angabe eines zusitzlich durchgefiihrten
Osteosyntheseverfahrens zu verwenden
Fiir die Definition und Zuordnung der Osteosyntheseverfahren siehe die Hinweise unter 5-79
Eine durchgefiihrte Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-784 ff.)
Bei Verfahrenswechsel oder Wechsel von Teilen des Osteosynthesematerials sind die
Entfernung des Osteosynthesematerials mit einem Kode aus 5-787 ff. und die erneute
Osteosynthese mit einem Kode aus 5-78a ff. oder bei Reposition einer Fraktur mit einem
Kode aus 5-79 zu kodieren
Die Augmentation von Osteosynthesematerial ist gesondert zu kodieren (5-86a.3)

Durch Schraube

Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage
Durch Platte

Durch Winkelplatte/Kondylenplatte

Durch dynamische Kompressionsschraube

Durch Marknagel mit Gelenkkomponente
Inkl.:  Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Marknagel

Durch Verriegelungsnagel
Inkl.: Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Fixateur externe
Exkl.: Durch Ringfixateur (5-786.m)
Durch Bewegungsfixateur (5-786.n)

Durch Materialkombinationen

Hinw..: Dieser Kode ist im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu verwenden.
Dafiir sind bei Kombinationen von Osteosynthesematerialien wéhrend eines Eingriffs alle
Komponenten einzeln zu kodieren

Durch Transfixationsnagel
Durch (Blount-)Klammern

Durch intramedullaren Draht
Inkl.: Federnagel, Ender-Nagel, Prevot-Nagel, Nancy-Nagel, Rush-Pin, ESIN, TEN, ECMES
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5-786.]

5-786.k
5-786.m
5-786.n
5-786.p
5-786.q
5-786.x
5-786.y
5-787

**5-787.0
**5-787.1
**5-787.2
**5-787.3
**5-787.4

**5-787.5

**5-787.6

**5-787.7

**5-787.8

**5-787.9

**5-787.c

**5-787.e

**5.787.9
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Durch internes Verlangerungs- oder Knochentransportsystem

jo Nicht motorisiert

Inkl.: Teleskopnagel

1 Motorisiert

Durch winkelstabile Platte

Durch Ringfixateur

Durch Bewegungsfixateur

Durch Transfixationsschraube

Durch winkelstabile Platte mit integriertem Band
Sonstige

N.n.bez.

Entfernung von Osteosynthesematerial

Inkl.: Resorbierbares Material

Exkl.: Entfernung von Osteosynthesematerial am Thorax (5-349.3)

Entfernung von Osteosynthesematerial an der Wirbelsdule (5-839.0)
Arthroskopische Entfernung von Osteosynthesematerial (5-810.3 ff.)

Hinw.: Bei Verfahrenswechsel oder Wechsel von Teilen des Osteosynthesematerials sind die
Entfernung des Osteosynthesematerials und die erneute Osteosynthese mit einem Kode aus
5-78a ff. oder bei Reposition einer Fraktur mit einem Kode aus 5-79 zu kodieren
Bei der Entfernung von Osteosynthesematerial einer Schraubenosteosynthese ist der Kode
auch bei Entfernung mehrerer Schrauben nur einmal zu verwenden
Bei der Entfernung von Osteosynthesematerial einer Plattenosteosynthese ist die Entfernung
der dazugehorigen Schrauben im Kode enthalten
Die Lokalisation ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach der Liste
vor Kode 5-780 zu kodieren

Draht

Schraube
Zuggurtung/Cerclage
Platte

Winkelplatte/Kondylenplatte
[6. Stelle: 1-3,e-h,k-n,X]

Dynamische Kompressionsschraube
[6. Stelle: 1,2,e-h,k,x]
Inkl.: Rotationsstabiler Schraubenanker mit Gleithiilsenplatte

Marknagel
[6. Stelle: 1-9,e-h,k-r,x]

Marknagel mit Gelenkkomponente
[6. Stelle: 1-5,7-9,e-h,k-r,x]
Inkl.:  Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Verriegelungsnagel
[6. Stelle: 1-9,b,e-h,k-r,t,v,X]
Inkl.: Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Fixateur externe
Exkl.: Ringfixateur (5-787.m ff.)
Bewegungsfixateur (5-787.n ff.)
Hinw.: Alle durch den Fixateur externe iberbriickten Frakturlokalisationen sind einzeln zu kodieren

Transfixationsnagel

[6. Stelle: 1-b,d-h,k-t,X]
(Blount-)Klammern

[6. Stelle: 0,a-c,f,h-k,n,p,r-x]

Intramedullarer Draht
[6. Stelle: 0-c,e-h,k-r,u-x]
Inkl.: Federnagel, Ender-Nagel, Prevot-Nagel, Nancy-Nagel, Rush-Pin, ESIN, TEN, ECMES
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5-787.

**5-787 .k
**5-787.m

**5.787.n
**5.787.p

**5.787 X
5-787.y
5-788

5-788.0

5-788.4

5-788.5

Internes Verlangerungs- oder Knochentransportsystem

o

J1

Nicht motorisiert
Inkl.:  Teleskopnagel
Motorisiert

Winkelstabile Platte

Ringfixateur
[6. Stelle: 1-b,d-h,k-v]

Bewegungsfixateur

Transfixationsschraube
[6. Stelle: s-v,x]

Sonstige
N.n.bez.

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuBes

Inkl.:

Exkl.: Resektionsarthroplastik am Tarsalgelenk und/oder Tarsometatarsalgelenk (5-829.8 ff.)

OP bei Hallux valgus und Digitus quintus varus

Operationen an Sehnen am FuB (5-85)
Amputationen am FuB} (5-865 ff.)

Hinw.: Die Entnahme eines Knochentransplantates ist gesondert zu kodieren (5-783 ff.)

Eine durchgefiihrte Knochentransplantation ist gesondert zu kodieren (5-784 ff.)
Eine durchgefiihrte Osteosynthese ist zusétzlich zu kodieren (5-786 ft.)
Ein zugangsbedingter Weichteileingriff ist nicht gesondert zu kodieren

Resektion (Exostose)

.00
.06
07
.08
.09
.Oae
.Obe
.Oco
.0de—
.Oe—
.Of(—)

.Oxe

Os metatarsale |

Os metatarsale Il bis V, 1 Os metatarsale
Os metatarsale Il bis V, 2 Ossa metatarsalia
Os metatarsale Il bis V, 3 Ossa metatarsalia
Os metatarsale Il bis V, 4 Ossa metatarsalia
Digitus |

Digitus Il bis V, 1 Phalanx

Digitus Il bis V, 2 Phalangen

Digitus Il bis V, 3 Phalangen

Digitus Il bis V, 4 Phalangen

Digitus Il bis V, 5 oder mehr Phalangen
Sonstige

Weichteilkorrektur

Inkl.:

Exkl.:
40—
Ao
42
43—
440

Kapsel- und/oder Bandplastik
Naht oder Plastik der plantaren Platte eines Metatarsophalangealgelenkes (5-788.7 ff.)
In Hohe des 1. Zehenstrahles
In Hohe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 1 Zehenstrahl
In Hohe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 2 Zehenstrahlen
In Hohe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 3 Zehenstrahlen
In Hohe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 4 Zehenstrahlen

Osteotomie

S51e

52
53«
54
55
56—
57—
58—
59
Sae—
5be
5ce

Os metatarsale |, Doppelosteotomie

Hinw.: Eine Doppelosteotomie liegt vor, wenn eine kombinierte proximale und distale Metatarsale-I-Osteotomie
erfolgt

Os metatarsale Il bis V, 1 Os metatarsale

Os metatarsale Il bis V, 2 Ossa metatarsalia

Os metatarsale Il bis V, 3 Ossa metatarsalia

Os metatarsale Il bis V, 4 Ossa metatarsalia

Digitus |

Digitus Il bis V, 1 Phalanx

Digitus Il bis V, 2 Phalangen

Digitus Il bis V, 3 Phalangen

Digitus Il bis V, 4 Phalangen

Digitus Il bis V, 5 oder mehr Phalangen

Os metatarsale I, distal

335/662



Systematisches Verzeichnis

.5d— Os metatarsale |, proximal
Hinw.: Mindestens die Hélfte der Osteotomielénge muss proximal der Schaftmitte liegen
.5e— Os metatarsale |, mehrdimensionale Osteotomie
Hinw.: Eine mehrdimensionale Osteotomie liegt vor, wenn eine Korrektur in der sagittalen, frontalen und
transversalen Ebene erfolgt
.5f— Os metatarsale |, distal, Reoperation bei Rezidiv
.5g— Os metatarsale |, proximal, Reoperation bei Rezidiv
Hinw.: Mindestens die Hélfte der Osteotomieldnge muss proximal der Schaftmitte liegen
.5he Os metatarsale |, Doppelosteotomie, Reoperation bei Rezidiv
Hinw.: Eine Doppelosteotomie liegt vor, wenn eine kombinierte proximale und distale Metatarsale-I-Osteotomie
erfolgt

.5j— Os metatarsale |, mehrdimensionale Osteotomie, Reoperation bei Rezidiv
Hinw.: Eine mehrdimensionale Osteotomie liegt vor, wenn eine Korrektur in der sagittalen, frontalen und
transversalen Ebene erfolgt
.5x— Sonstige
5-788.6  Arthroplastik
Inkl.:  Plastische Umformung, Kopfchen- und/oder Basisresektion, Resektionsarthroplastik,

Weichteileingriff am Gelenk im Rahmen der Arthroplastik
Exkl.: TImplantation einer Vorful3- oder Zehenendoprothese (5-826.2)

.60~ Metatarsophalangealgelenk, Digitus |
.61 Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 1 Gelenk
.62~ Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 2 Gelenke
63— Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 3 Gelenke
64— Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 4 Gelenke
.65— Interphalangealgelenk, Digitus |
.66 Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 1 Gelenk
.67 Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 2 Gelenke
.68 Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 3 Gelenke
.69+ Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 4 Gelenke
.6a— Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 5 oder mehr Gelenke
.B6x— Sonstige

5-788.7  Naht oder Plastik der plantaren Platte eines Metatarsophalangealgelenkes
.70 Naht, 1 Gelenk
.71 Naht, 2 oder mehr Gelenke
.72~ Plastik, 1 Gelenk
.73 Plastik, 2 oder mehr Gelenke

5-788.x— Sonstige

5-788.y  N.n.bez.

5-789 Andere Operationen am Knochen
Hinw.: Die Lokalisation ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach der Liste
der Knochen vor Kode 5-780 zu kodieren

**5-789.0 Naht von Periost

**5-789.1 Epiphyseodese, temporar
[6. Stelle: 0,1,3,4,6,7,9,b-f,h,k,n,p,r-t,v-x]
**5-789.2  Epiphyseodese, permanent
[6. Stelle: 0,1,3,4,6,7,9,b-f,h,k,n,p,r-x]
**5-789.3  Revision von Osteosynthesematerial ohne Materialwechsel
**5-789.4  Therapeutische Epiphyseolyse

[6. Stelle: 0,1,3,4,6,7,9,b-f,h,k,n,p,r-x]
Inkl.: Kallusdistraktion

5-789.5  Destruktion, durch Thermoablation mittels Laser, perkutan
Hinw.: Die Knochenbohrung und das bildgebende Verfahren sind im Kode enthalten

5-789.6  Destruktion, durch Radiofrequenzthermoablation, perkutan
Hinw.: Die Knochenbohrung und das bildgebende Verfahren sind im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)
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5-789.7

5-789.8

5-789.9

5-789.a

**5-789.b
**5-789.c

5-789.d
**5.789.x

5-789.y

5-78a

**5-78a.0
**5-78a.1
**5-78a.2
**5-78a.3

**5-78a.4

**5-78a.5

**5-78a.6

**5-78a.7

**5-78a.8

Destruktion, durch Magnetresonanz-gesteuerten fokussierten Ultraschall [MRgFUS],

perkutan

Hinw.: Die Dauer der Behandlung durch Magnetresonanz-gesteuerten fokussierten Ultraschall
[MRgFUS] ist gesondert zu kodieren (8-660 ff.)

Destruktion, durch Mikrowellenablation, perkutan
Hinw.: Die Knochenbohrung und das bildgebende Verfahren sind im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Destruktion, durch irreversible Elektroporation
Hinw.: Die Knochenbohrung und das bildgebende Verfahren sind im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Destruktion, durch Kryoablation, perkutan
Hinw.: Die Knochenbohrung und das bildgebende Verfahren sind im Kode enthalten
Die Anzahl der verwendeten Nadeln zur Destruktion ist gesondert zu kodieren (5-98h ff.)

Stabilisierung eines frakturgefahrdeten Knochens
Hinw.: Das verwendete Osteosynthesematerial ist gesondert zu kodieren (5-786 ff.)

Stabilisierung einer Pseudarthrose ohne weitere Malnahmen
Hinw.: Das verwendete Osteosynthesematerial ist gesondert zu kodieren (5-786 ff.)

Destruktion, durch Elektrochemotherapie
Sonstige
N.n.bez.

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese

Exkl.: Revision von Osteosynthesematerial ohne Materialwechsel (5-789.3 ff.)
Reposition von Fraktur und Luxation (5-79)

Hinw.: Die Entfernung (von Teilen) des Osteosynthesematerials ist gesondert zu kodieren (5-787
ff)
Bei einem Wechsel von Teilen des Osteosynthesematerials ist neben der Entfernung
ausschlieBlich das gewechselte Osteosynthesematerial als Reosteosynthese anzugeben
Bei einer Reosteosynthese durch eine oder mehrere Schrauben, (intramedulldre) Drihte oder
Zuggurtungen/Cerclagen an einer Lokalisation ist das Osteosynthesematerial nur einmal
anzugeben
Bei einer Reosteosynthese durch eine Platte sind die Schrauben, die zur Fixierung der Platte
benoétigt werden, nicht gesondert zu kodieren
Fiir die Definition und Zuordnung der Osteosyntheseverfahren siehe die Hinweise unter 5-79
Die Augmentation von Osteosynthesematerial ist gesondert zu kodieren (5-86a.3)
Die Lokalisation ist fiir die mit ** gekennzeichneten Kodes in der 6. Stelle nach der Liste
vor Kode 5-780 zu kodieren
Die zugangsbedingte Darstellung eines Nerven ist nicht gesondert zu kodieren

Durch Schraube

Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage

Durch Platte

Durch Winkelplatte/Kondylenplatte

[6. Stelle: 1-3,e-h,k-n,x]

Durch dynamische Kompressionsschraube

[6. Stelle: 1,2,e-h,k,x]

Inkl.: Rotationsstabiler Schraubenanker mit Gleithiilsenplatte

Durch Marknagel mit Gelenkkomponente
[6. Stelle: 1-5,7-9,e-h,k-r,x]
Inkl.: Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Marknagel

[6. Stelle: 1-9,e-h,k-r,x]

Durch Verriegelungsnagel

[6. Stelle: 1-9,b,e-h,k-r,t,v,X]

Inkl.:  Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Fixateur externe
Exkl.: Ringfixateur (5-78a.m ff.)
Bewegungsfixateur (5-78a.n ff.)
Hinw.: Alle durch den Fixateur externe tiberbriickten Frakturlokalisationen sind einzeln zu kodieren
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**5-78a.9

**5-78a.c
**5-78a.e

**5-78a.g

5-78a,]

**5-78a.k
**5-78a.m

**5-78a.n
**5-78a.p

**5-78a.x
5-78a.y

338/662

Durch Materialkombinationen

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Osteosynthesematerialien wéhrend eines
Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren

Durch Transfixationsnagel
[6. Stelle: 1-b,d-h k-t,x]

Durch (Blount-)Klammern
[6. Stelle: 0,a-c,f,h-k,n,p,r-x]

Durch intramedullaren Draht
[6. Stelle: 0-c,e-h,k-r,u-x]
Inkl.: Federnagel, Ender-Nagel, Prevot-Nagel, Nancy-Nagel, Rush-Pin, ESIN, TEN, ECMES

Durch internes Verlangerungs- oder Knochentransportsystem

jo Nicht motorisiert

Inkl.:  Teleskopnagel

1 Motorisiert

Durch winkelstabile Platte

Durch Ringfixateur
[6. Stelle: 1-b,d-h,k-v]

Durch Bewegungsfixateur

Durch Transfixationsschraube
[6. Stelle: s-v,x]

Sonstige
N.n.bez.
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5-790

Reposition von Fraktur und Luxation

Exkl.:

Hinw.:

Geschlossene Reposition ohne Osteosynthese (8-200 ff.)

Frakturosteosynthese an der Wirbelsdule (5-83b ff.)

Osteosynthese am kndchernen Thorax (5-346.c ff., 5-346.d ff., 5-349.0)
Pseudarthrosebehandlung (5-782 ff., 5-784 ff., 5-786 ff., 5-789.c ff., 5-78a ff.)

Kndcherne Refixation (Reinsertion) des Kreuzbandes (5-802.2, 5-802.3)

Kndcherne Refixation (Reinsertion) des Kapselbandapparates des Kniegelenkes (5-802.a, 5-
802.b)

Refixation eines osteochondralen Fragmentes (5-801.3 ff., 5-812.3 ff.)

Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese (5-78a ff.)

Osteosynthese einer Sakrumfraktur mit (Teil-)Fixierung des Osteosynthesematerials in der
Lendenwirbelsdule (5-83b ff.)

Die durchgefiihrten EinzelmaBBnahmen zur operativen Versorgung einer Weichteilverletzung
bei einer Fraktur oder Luxation sind gesondert zu kodieren:

* Wunddebridement (5-896 ff.)

* GefaBnaht (5-388 ff.)

* Nervennaht (5-044 ff.)

» Kompartmentresektion (5-852.b ff.)

* Muskel- oder Sehnennaht (5-853.1 ff., 5-855.1 ff., 5-855.2 ff)

* Muskel- oder Sehnennaht an der Hand (5-840.6 ff., 5-843.6)

» Weichteildeckung (5-90)

Die Durchfiihrung einer zweiten Osteosynthese, z.B. bei einer Zwei-Etagen-Fraktur, ist
gesondert zu kodieren

Eine Mehrfragment-Fraktur wird als Fraktur mit mehr als zwei Fragmenten definiert. Dazu
gehort auch eine Fraktur mit Biegungskeil. (Klein-)Fragmente, die bei der Sduberung des
Frakturspaltes entfernt werden, sind nicht zu zéhlen. Eine Zwei-Etagen-Fraktur besteht
dagegen aus zwei Frakturen an unterschiedlichen Lokalisationen des gleichen Knochens
Bei Fehlen der Angabe Einfach- oder Mehrfragment-Fraktur ist die Operation als Einfach-
Fraktur zu kodieren

Die arthroskopisch assistierte Versorgung einer Fraktur ist gesondert zu kodieren (5-810.6
ff)

Die Durchfiihrung einer Osteotomie ist gesondert zu kodieren (5-781 ff.)

Eine Schraubenosteosynthese ist eine Osteosynthese, die nur mit einer oder mehreren
Schrauben, ggf. mit zusétzlicher Unterlegscheibe, erfolgt

Eine Osteosynthese mittels (intramedulldrem) Draht oder Zuggurtung/Cerclage ist eine
Osteosynthese, die nur mit einem/einer oder mehreren (intramedulldren) Dréhten oder
Zuggurtungen/Cerclagen, ggf. mit zusitzlicher Aufhdngeschraube, erfolgt

Eine Plattenosteosynthese ist eine Osteosynthese, die mit einer Platte und den Schrauben, die
zur Fixierung der Platte benétigt werden, erfolgt

Eine Plattenosteosynthese durch winkelstabile Platte ist eine Osteosynthese, bei der
mindestens eine der zur Fixierung der Platte bendtigten Schrauben winkelstabil eingebracht
wird

Die Hdmatomausrdumung im Weichteilbereich bei einer Fraktur oder Luxation ist im Kode
enthalten. Sie ist nur dann gesondert zu kodieren, wenn es sich um einen separaten Eingriff
handelt

Ein durchgefiihrter alloplastischer Knochenersatz und die Verwendung des Zements bei
einer Verbundosteosynthese sind gesondert zu kodieren (5-785 ff.)

Aufwendige Gipsverbédnde sind gesondert zu kodieren (8-310 ff.)

Eine durchgefiihrte Knochentransplantation und -transposition ist gesondert zu kodieren (5-
784 ft.)

Die Augmentation von Osteosynthesematerial ist gesondert zu kodieren (5-86a.3)

Bei Verfahrenswechsel oder Wechsel von Teilen des Osteosynthesematerials sind die
Entfernung des Osteosynthesematerials und die erneute Osteosynthese mit einem Kode aus
5-78a ff. oder bei Reposition einer Fraktur mit 5-79 zu kodieren

Die zugangsbedingte Darstellung eines Nerven ist nicht gesondert zu kodieren

Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlésung mit Osteosynthese

Inkl.:

Exkl.:
Hinw.:

Versorgung kindlicher Frakturen

Reposition einer Luxationsfraktur

Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation mit Osteosynthese (5-79a ff.)

Die arthroskopisch assistierte Versorgung einer Fraktur ist gesondert zu kodieren (5-810.6
ff.)

Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren. Es sind jedoch nicht
alle Verfahren an allen Lokalisationen durchfiihrbar:

0 Klavikula
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**5-790.0
**5-790.1
**5-790.2

**5-790.3

**5-790.4

**5-790.5

**5-790.6

**5-790.7

**5-790.8

**5-790.9
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1< Humerus proximal
2> Humerusschaft
3« Humerus distal
4+ Radius proximal
5> Radiusschaft
6« Radius distal
7 Ulna proximal
8« Ulnaschaft

9« Ulna distal

a— Karpale

be  Metakarpale
c<> Phalangen Hand
d Becken

e Schenkelhals
f—  Femur proximal
ge Femurschaft
he Femur distal
je Patella

k<> Tibia proximal
m«> Tibiaschaft

ne Tibia distal

p< Fibula proximal
q<> Fibulaschaft

r<> Fibula distal
s Talus

te  Kalkaneus

ue Tarsale

v<> Metatarsale
w«> Phalangen Fuf}
z— Skapula

x> Sonstige

Durch Schraube
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage

Durch intramedulladren Draht
[6. Stelle: 0-9,b,c,e-h,k-r,v-x]
Inkl.: Federnagel, Ender-Nagel, Prevot-Nagel, Nancy-Nagel, Rush-Pin, ESIN, TEN, ECMES

Durch Marknagel mit Aufbohren der Markhdéhle
[6. Stelle: 1-9,e-h,k-r,x]

Durch Verriegelungsnagel
[6. Stelle: 1-9,b,e-h k-r,t,v,X]
Inkl.: Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Marknagel mit Gelenkkomponente
[6. Stelle: 1,2,4,5,7-9,e-h,k-r,x]
Inkl.:  Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Fixateur externe
Inkl.: Beckenzwinge
Exkl.: Durch Ringfixateur (5-790.m ft.)
Durch Bewegungsfixateur (5-790.p ff.)
Hinw.: Alle durch den Fixateur externe Uiberbriickten Frakturlokalisationen sind einzeln zu kodieren

Durch Winkelplatte/Kondylenplatte
[6. Stelle: 1-3,e-h,k-n,x]

Durch dynamische Kompressionsschraube
[6. Stelle: 1,2,e-h,k,x]
Inkl.: Rotationsstabiler Schraubenanker mit Gleithiilsenplatte

Durch Materialkombinationen
Hinw..: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu

verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Osteosynthesematerialien wihrend eines
Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren
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**5-790.c

**56-790.d

**5-790.k
**5-790.m

**5.790.n
**5.790.p
**5.790.q

**5-790.r

**5.790.x
5-790.y
5-791

**5-791.0
**5-791.1
**5-791.2
**5-791.3

**5-791.4
**5-791.5

**5-791.6
**5-791.7

**5-791.8

**5-791.9

**5-791.c
**5-791.d

Durch Transfixationsnagel
[6. Stelle: a,b,d-h,k-n,s,t,x]

Durch Fixateur externe mit interner Osteosynthese

Hinw..: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Fixateur externe mit internen
Osteosynthesematerialien wéhrend eines Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren

Durch winkelstabile Platte

Durch Ringfixateur
[6. Stelle: 1-b,d,f-h,k-v,x]

Durch Platte
Durch Bewegungsfixateur

Durch Fixateur interne
[6. Stelle: d,x]

Durch Gewindestange
[6. Stelle: d,x]

Sonstige
N.n.bez.

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen
Réhrenknochens
Inkl.:  Versorgung kindlicher Frakturen
Knochen: Humerus, Radius, Ulna, Femur, Tibia, Fibula
Hinw.: Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren. Es sind jedoch nicht
alle Verfahren an allen Lokalisationen durchfiihrbar
2+> Humerusschaft
5« Radiusschaft
8« Ulnaschaft
g— Femurschaft
m«> Tibiaschaft
q< Fibulaschaft
x> Sonstige

Durch Schraube

Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage

Durch Platte

Durch Winkelplatte/Kondylenplatte

[6. Stelle: 2,g,m,x]

Durch dynamische Kompressionsschraube

[6. Stelle: 2,9,x]

Durch Marknagel mit Gelenkkomponente

Inkl.:  Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen
Durch Marknagel

Durch Verriegelungsnagel
Inkl.: Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Fixateur externe
Exkl.: Durch Ringfixateur (5-791.m ft.)
Durch Bewegungsfixateur (5-791.n ff.)
Hinw.: Alle durch den Fixateur externe Uiberbriickten Frakturlokalisationen sind einzeln zu kodieren

Durch Materialkombinationen

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Osteosynthesematerialien wihrend eines
Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren

Durch Transfixationsnagel

Durch Fixateur externe mit interner Osteosynthese

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Fixateur externe mit internen
Osteosynthesematerialien wéhrend eines Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren
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**5.791.g

**5.791.h
**5.791 k
**5.791.m
**5.791.n
**5.791 x
5-791.y
5-792

**5-792.0
**5-792.1
**5-792.2
**5-792.3

**5-792.4
**5-792.5

**5-792.6
**5-792.7

**5-792.8

**5-792.9

*5.792.g

**5.792.h
**5.792 k
**5.792.m
**5.792.n
**5.792 x

5-792.y
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Durch intramedullaren Draht
Inkl.: Federnagel, Ender-Nagel, Prevot-Nagel, Nancy-Nagel, Rush-Pin, ESIN, TEN, ECMES

Ohne Osteosynthese
Durch winkelstabile Platte
Durch Ringfixateur
Durch Bewegungsfixateur
Sonstige
N.n.bez.
Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines langen
Réhrenknochens
Inkl.:  Versorgung kindlicher Frakturen
Knochen: Humerus, Radius, Ulna, Femur, Tibia, Fibula
Hinw.: Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren. Es sind jedoch nicht
alle Verfahren an allen Lokalisationen durchfiihrbar:
2+ Humerusschaft
5« Radiusschaft
8« Ulnaschaft
g< Femurschaft
m«> Tibiaschaft

q< Fibulaschaft
x> Sonstige

Durch Schraube
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage
Durch Platte

Durch Winkelplatte/Kondylenplatte
[6. Stelle: 2,g,m,x]

Durch dynamische Kompressionsschraube
[6. Stelle: 2,g,x]

Durch Marknagel mit Gelenkkomponente
Inkl.:  Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Marknagel

Durch Verriegelungsnagel
Inkl.: Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Fixateur externe
Exkl.: Durch Ringfixateur (5-792.m ft.)
Durch Bewegungsfixateur (5-792.n ff.)
Hinw.: Alle durch den Fixateur externe Uiberbriickten Frakturlokalisationen sind einzeln zu kodieren

Durch Materialkombinationen

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Osteosynthesematerialien wihrend eines
Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren

Durch intramedulldren Draht
Inkl.: Federnagel, Ender-Nagel, Prevot-Nagel, Nancy-Nagel, Rush-Pin, ESIN, TEN, ECMES

Ohne Osteosynthese
Durch winkelstabile Platte
Durch Ringfixateur

Durch Bewegungsfixateur
Sonstige

N.n.bez.
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5-793

**5-793.0

**5-793.1
**5-793.2
**5-793.3
**5-793.4

**5-793.5

**5-793.6

**5-793.7

**5-793.8

**5-793.9

**5-793.a

**5-793.b

**5-793.c

Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Réhrenknochens
Inkl.:  Versorgung kindlicher Frakturen

Offene Reposition einer Epiphysenldsung
Exkl.: Offene Reposition einer Gelenkluxation (5-79b ff.)

Patellektomie (5-804.6)

Offene Reposition einer Azetabulumfraktur mit Osteosynthese (5-799 ff.)
Hinw.. Die arthroskopisch assistierte Versorgung einer Fraktur ist gesondert zu kodieren (5-810.6

ff.)

Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

1l Humerus proximal

3 Humerus distal

4 Radius proximal

6 Radius distal

7 Ulna proximal

9« Ulna distal

e« Schenkelhals

f  Femur proximal

h< Femur distal

jeo Patella

k< Tibia proximal

ne Tibia distal

p< Fibula proximal

r< Fibula distal

x> Sonstige

Offene Reposition einer Epiphysenlésung ohne Osteosynthese
[6. Stelle: 1,3,4,6,7,9,e,f,h,k,n,p,rX]

Durch Schraube
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage
Durch Platte

Durch Winkelplatte/Kondylenplatte
[6. Stelle: 1,3,e,f,h,k,n,X]

Durch dynamische Kompressionsschraube
[6. Stelle: 1,e,f,h,k,X]
Inkl.: Rotationsstabiler Schraubenanker mit Gleithiilsenplatte

Durch Fixateur externe
Exkl.: Durch Ringfixateur (5-793.m ff.)
Durch Bewegungsfixateur (5-793.n ff.)
Hinw.: Alle durch den Fixateur externe Uiberbriickten Frakturlokalisationen sind einzeln zu kodieren

Durch Fixateur externe mit interner Osteosynthese

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Fixateur externe mit internen
Osteosynthesematerialien wiahrend eines Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren

Durch Materialkombinationen

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Osteosynthesematerialien wihrend eines
Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren

Durch Materialkombinationen mit Rekonstruktion der Gelenkflache

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Osteosynthesematerialien wihrend eines
Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren

Durch Marknagel mit Gelenkkomponente
[6. Stelle: 1,3,4,7,9,e,f,h,k,n,p,r,x]
Inkl.: Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Marknagel
[6. Stelle: 1,3,4,6,7,9,e,f,h,k,n,p,r,x]

Durch Transfixationsnagel
[6. Stelle: 1,3,4,6,7,9,e,f,h,k,n,p,r,x]
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**5.793.e
**5.793.g
**5.793.h

**5-793.k
**5-793.m

**5.793.n

**5.793.x
5-793.y
5-794

**5-794.0
**5-794.1
**5-794.2
**5-794.3

**5-794.4

**5-794.5

**5-794.6

**5-794.7
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Durch (Blount-)Klammern
[6. Stelle: f,h-k,n,p,r,x]

Durch intramedullaren Draht
[6. Stelle: 1,3,4,6,7,9,e,f,h,k,n,p,r,x]
Inkl.: Federnagel, Ender-Nagel, Prevot-Nagel, Nancy-Nagel, Rush-Pin, ESIN, TEN, ECMES

Ohne Osteosynthese
Durch winkelstabile Platte

Durch Ringfixateur
[6. Stelle: 1,3,4,6,7,9,e,f,h,k,n,p,r,X]

Durch Bewegungsfixateur
Sonstige
N.n.bez.

Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines langen
Réhrenknochens
Inkl.:  Versorgung kindlicher Frakturen
Exkl.: Patellektomie (5-804.6)
Hinw.: Die arthroskopisch assistierte Versorgung einer Fraktur ist gesondert zu kodieren (5-810.6
ff)
Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:
l< Humerus proximal
3> Humerus distal
4« Radius proximal
6 Radius distal
7 Ulna proximal
9« Ulna distal
e Schenkelhals
fo  Femur proximal
he Femur distal
je Patella
k< Tibia proximal
n< Tibia distal
p<> Fibula proximal
r<> Fibula distal
x> Sonstige

Durch Schraube
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage
Durch Platte

Durch Winkelplatte/Kondylenplatte
[6. Stelle: 1,3,e,f,h,k,n,x]

Durch dynamische Kompressionsschraube
[6. Stelle: 1,e,f,h,k,x]
Inkl.: Rotationsstabiler Schraubenanker mit Gleithiilsenplatte

Durch Fixateur externe
Exkl.: Durch Ringfixateur (5-794.m ff.)
Durch Bewegungsfixateur (5-794.n ff.)
Hinw.: Alle durch den Fixateur externe iiberbriickten Frakturlokalisationen sind einzeln zu kodieren

Durch Fixateur externe mit interner Osteosynthese

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Fixateur externe mit internen
Osteosynthesematerialien wéhrend eines Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren

Durch Materialkombinationen

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Osteosynthesematerialien wéhrend eines
Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren
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Durch Materialkombinationen mit Rekonstruktion der Gelenkflache

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Osteosynthesematerialien wéhrend eines
Eingriffs alle Komponenten einzeln zu kodieren

Durch Marknagel mit Gelenkkomponente
[6. Stelle: 1,3,4,7,9,e,f,h,k,n,p,r,X]
Inkl.:  Proximale und distale Verriegelungsschrauben oder -bolzen

Durch Marknagel
[6. Stelle: 1,3,4,6,7,9,e,f,h,k,n,p,r,x]

Durch Transfixationsnagel
[6. Stelle: 1,3,4,6,7,9,e,f,h,k,n,p,rx]

Durch (Blount-)Klammern
[6. Stelle: f,h-k,n,p,r,x]

Durch intramedullaren Draht
[6. Stelle: 1,3,4,6,7,9,e,f,h,k,n,p,r,x]
Inkl.: Federnagel, Ender-Nagel, Prevot-Nagel, Nancy-Nagel, Rush-Pin, ESIN, TEN, ECMES

Ohne Osteosynthese
Durch winkelstabile Platte

Durch Ringfixateur
[6. Stelle: 1,3,4,6,7,9,e,f,h,k,n,p,r,X]

Durch Bewegungsfixateur
Sonstige
N.n.bez.

Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen
Inkl.: Handknochen

Versorgung kindlicher Frakturen
Exkl.: Offene Reposition einer Gelenkluxation (5-79b ff.)

Offene Reposition einer Fraktur an Talus und Kalkaneus (5-797 ff.)
Hinw.: Die Lokalisation ist in der 6. Stelle nach folgender Liste zu kodieren:

0« Klavikula

a<—> Karpale

b Metakarpale

c— Phalangen Hand

ue— Tarsale

v<> Metatarsale

w«> Phalangen Fuf}

z— Skapula

x> Sonstige

Durch Schraube
Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage
Durch Platte

Durch Fixateur externe
Exkl.: Durch Ringfixateur (5-795.m ff.)
Durch Bewegungsfixateur (5-795.n ff.)
Hinw.: Alle durch den Fixateur externe Uiberbriickten Frakturlokalisationen sind einzeln zu kodieren

Durch Fixateur externe mit interner Osteosynthese

Hinw.: Diese Kodes sind im Geltungsbereich des G-DRG-Systems (§ 17b KHG) nicht zu
verwenden. Dafiir sind bei Kombinationen von Fixateur externe mit internen
Osteosynthesematerialien wiahrend eines Ei