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Vorwort

Alle zugelassenen deutschen Krankenhauser sind seit dem Jahr 2003 gesetzlich dazu verpflichtet,
regelmallig strukturierte Qualitatsberichte Gber das Internet zu veroffentlichen. Die Berichte dienen
der Information von Patientinnen und Patienten sowie den einweisenden Arztinnen und Arzten.
Krankenkassen kénnen Auswertungen vornehmen und fur Versicherte Empfehlungen aussprechen.
Krankenh&ausern eréffnen die Berichte die Mdglichkeit, ihre Leistungen und ihre Qualitat darzustellen.

Rechtsgrundlage der Qualitatsberichte der Krankenh&user ist der 8 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V.
Aufgabe des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) ist es, Beschlisse Uber Inhalt, Umfang und
Datenformat des Qualitatsberichts zu fassen.

So hat der G-BA beschlossen, dass der Qualitatsbericht der Krankenh&auser in einer
maschinenverwertbaren Version vorliegen soll. Diese maschinenverwertbare Version in der
Extensible Markup-Language (XML), einer speziellen Computersprache, kann normalerweise nicht
als Fliel3text von Laien gelesen, sondern nur in einer Datenbank von elektronischen Suchmaschinen
(z.B. Internet-Klinikportalen) genutzt werden.

Suchmaschinen bieten die Mdglichkeit, auf Basis der Qualitatsberichte die Strukturen, Leistungen
und Qualitatsinformationen der Krankenh&auser zu suchen und miteinander zu vergleichen. Dies
ermdglicht z.B. den Patientinnen und Patienten eine gezielte Auswahl eines Krankenhauses fir ihren
Behandlungswunsch.

Mit dem vorliegenden Referenzbericht des G-BA liegt nun eine fur Laien lesbare Version des
maschinenverwertbaren Qualitatsberichts (XML) vor, die von einer Softwarefirma automatisiert
erstellt und in eine PDF-Fassung umgewandelt wurde. Das hat den Vorteil, dass samtliche Daten aus
der XML-Version des Qualitatsberichts nicht nur Gber Internetsuchmaschinen gesucht und ggf.
gefunden, sondern auch als Flie3text eingesehen werden konnen. Die Referenzberichte des G-BA
dienen jedoch nicht der chronologischen Lektire von Qualitatsdaten oder dazu, sich umfassend Uber
die Leistungen von Krankenh&usern zu informieren. Vielmehr kénnen die Nutzerinnen und Nutzer mit
den Referenzberichten des G-BA die Ergebnisse ihrer Suchanfrage in Suchmaschinen gezielt prifen
bzw. erganzen.
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Hinweise zu Textpassagen in blauer Schrift:

Der maschinenverwertbare Qualitatsbericht wird vom Krankenhaus in einer Computersprache
verfasst, die sich nur sehr bedingt zum flussigen Lesen eignet. Daher wurden im vorliegenden
Referenzbericht des G-BA Erganzungen und Umstrukturierungen fir eine bessere Orientierung und
erhohte Lesbarkeit vorgenommen. Alle Passagen, die nicht im originaren XML-Qualitatsbericht des
Krankenhauses oder nicht direkt in den G-BA-Regelungen zum Qualitatsbericht der Krankenhauser
enthalten sind, wurden — wie hier — durch blaue Schriftfarbe gekennzeichnet.

Das blaue Minuszeichen ,—* bedeutet, dass an dieser Stelle im XML-Qualitatsbericht keine Angaben
gemacht wurden. So kann es beispielsweise Falle geben, in denen Angaben nicht sinnvoll sind, weil
ein bestimmter Berichtsteil nicht auf das Krankenhaus zutrifft. Zudem kann es Falle geben, in denen
das Krankenhaus freiwillig ergdnzende Angaben zu einem Thema machen kann, diese Moglichkeit
aber nicht genutzt hat. Es kann aber auch Falle geben, in denen Pflichtangaben fehlen.

Diese und weitere Verstandnisfragen zu den Angaben im Referenzbericht lassen sich haufig durch
einen Blick in die Ausfullhinweise des G-BA in den Regelungen zum Qualitatsbericht der
Krankenh&auser klaren (www.qg-ba.de).
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- Einleitung

Verantwortlich fur die Erstellung des Qualitatsberichts

Funktion Qualitatsmanagementbeauftragter
Titel, Vorname, Name Frank Bost

Telefon 06221/396-1903

Fax 06221/396-1905

E-Mail frank.bost@med.uni-heidelberg.de

Verantwortlich fur die Vollstandigkeit und Richtigkeit des Qualitatsberichts

Funktion Geschaftsfuhrer

Titel, Vorname, Name Roland Fank

Telefon 06221/396-2101

Fax 06221/396-2102

E-Mail kirsten.gerlach@med.uni-heidelberg.de

Weiterfihrende Links
Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.thoraxklinik-heidelberg.de/
Link zu weiterfiihrenden Informationen: https://www.klinikum.uni-heidelberg.de/

XML-Vorschau zum Qualitatsbericht 2019 geméaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V


mailto:frank.bost@med.uni-heidelberg.de?subject=
mailto:kirsten.gerlach@med.uni-heidelberg.de?subject=
http://www.thoraxklinik-heidelberg.de/
https://www.klinikum.uni-heidelberg.de/

XML-Vorschau Thoraxklinik Heidelberg 10

A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des
Krankenhausstandorts
A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses
Krankenhausname Thoraxklinik Heidelberg
Hausanschrift Rontgenstralie 1
69126 Heidelberg
Zentrales Telefon 06221/396-0
Fax 06221/396-2212
Postanschrift Rontgenstralie 1
69126 Heidelberg
Institutionskennzeichen 269724026
Standortnummer 00
URL https://www.thoraxklinik-heidelberg.de/

Arztliche Leitung

Arztlicher Leiter/Arztliche Leiterin

Funktion Medizinischer Geschaftsfiihrer/Arztlicher Direktor
Titel, Vorname, Name Universitats-Professor Dr. med. Felix Herth
Telefon 06221/396-1201

Fax 06221/396-1202

E-Mail v-thor.pneumologie @med.uni-heidelberg.de

Pflegedienstleitung

Pflegedienstleiter/Pflegedienstleiterin

Funktion Pflegemanager

Titel, Vorname, Name Jorg Klein-Schitz

Telefon 06221/396-1901

Fax 06221/396-1902

E-Mail v-thor.pflege@med.uni-heidelberg.de

Verwaltungsleitung

Verwaltungsleiter/Verwaltungsleiterin

Funktion Kaufméannischer Geschaftsfihrer
Titel, Vorname, Name Roland Fank

Telefon 06221/396-2101

Fax 06221/396-2102

E-Mail Roland.Fank@med.uni-heidelberg.de
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A-2 Name und Art des Krankenhaustragers

[EEN

Krankenhaustrager
Name Thoraxklinik Heidelberg gGmbH
Art Offentlich

A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Krankenhausart
Krankenhausart Akademisches Lehrkrankenhaus
Universitat Universitatsklinikum Heidelberg

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung fir die Psychiatrie

Psychiatrie
Psychiatrisches Krankenhaus Nein

Regionale Nein
Versorgungsverpflichtung
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A-5

MPO3
MP04
MPO8
MP0O9
MP14
MP15
MP17

MP22
MP24
MP26
MP27
MP28
MP30
MP31
MP32

MP33
MP34

MP35
MP37
MP39

MP40
MP42
MP44
MP45
MP47
MP48
MP51
MP52
MP53
MP54
MP63
MP64
MP68

MP69

Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Angehdrigenbetreuung/-beratung/-seminare
Atemgymnastik/-therapie
Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden
Diat- und Ernéhrungsberatung
Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

Fallmanagement/Case Management/Primary
Nursing/Bezugspflege

Kontinenztraining/Inkontinenzberatung
Manuelle Lymphdrainage

Medizinische Ful3pflege

Musiktherapie
Naturheilverfahren/Homoopathie/Phytotherapie
Padagogisches Leistungsangebot
Physikalische Therapie/Badertherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Praventive Leistungsangebote/Praventionskurse

Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst

Ruckenschule/Haltungsschulung/Wirbelsdulengymnastik
Schmerztherapie/-management

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Beratung zu allen nationalen
Patientinnen und Patienten sowie Angehdrigen Expertenstandards (Dekubitus,
Inkontinenz, Ernahrung etc.)

Spezielle Entspannungstherapie

Spezielles pflegerisches Leistungsangebot
Stimm- und Sprachtherapie/Logopédie
Stomatherapie/-beratung

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopadietechnik
Warme- und Kélteanwendungen
Wundmanagement

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen
Aromapflege/-therapie

Asthmaschulung

Sozialdienst

Spezielle Angebote fiur die Offentlichkeit

Zusammenarbeit mit stationaren Pflegeeinrichtungen/Angebot
ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege

Eigenblutspende
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A-6

NMO02
NMO3
NMO09

NM10
NM11

NM40

NM42

NM49

NM60

NM66

NM68

NM69

Ein-Bett-Zimmer

Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle

Unterbringung Begleitperson
(grundsatzlich méglich)

Zwei-Bett-Zimmer

Zwei-Bett-Zimmer mit eigener
Nasszelle

Empfangs- und Begleitdienst fiir
Patientinnen und Patienten sowie
Besucherinnen und Besuchern durch
ehrenamtliche Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter

Seelsorge

Informationsveranstaltungen fir
Patientinnen und Patienten

Zusammenarbeit mit
Selbsthilfeorganisationen

Berlicksichtigung von besonderen
Erndhrungsgewohnheiten (im Sinne
von Kultursensibilitét)

Abschiedsraum

Information zu weiteren nicht-
medizinischen Leistungsangeboten
des Krankenhauses (z. B. Fernseher,
WLAN, Tresor, Telefon, Schwimmbad,
Aufenthaltsraum)

https://www.thoraxk
heidelberg.de/fuer-
patienten/unterstuet
zung/oekumenische
-krankenhaushilfe

https://www.thoraxk
heidelberg.de/fuer-
patienten/unterstuet
zung/klinikseelsorg
e

https://www.thoraxk
heidelberg.de/fuer-

patienten/unterstuet
zung/selbsthilfegrup

pen

Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

auf Palliativ- und auf
Intensivstation
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A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner fir Menschen mit Beeintrachtigungen

Ansprechpartner fir Menschen mit Beeintrachtigungen

Funktion Assistentin der Geschaftsfiihrung

Titel, Vorname, Name Kirsten Gerlach

Telefon 06221/396-2101

Fax 06221/396-2102

E-Mail kirsten.gerlach@med.uni-heidelberg.de
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A-7.2

BF02

BFO04

BFO5

BFO6
BFO8
BF09
BF10
BF11
BF16

BF17

BF18

BF19

BF20

BF21

BF22

BF24
BF25
BF26
BF29
BF30
BF31
BF32
BF33

BF34

BF37
BF41

Konkrete Aspekte der Barrierefreiheit

Aufzug mit Sprachansage und/oder Beschriftung in erhabener
Profilschrift und/oder Blindenschrift/Brailleschrift

Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, grof3er und kontrastreicher
Beschriftung

Leitsysteme und/oder personelle Unterstitzung fur
sehbehinderte oder blinde Menschen

Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitaranlagen
Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen
Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auf3en)
Rollstuhlgerechte Toiletten fir Besucherinnen und Besucher
Besondere personelle Unterstitzung

Besondere personelle Unterstitzung von Menschen mit
Demenz oder geistiger Behinderung

Geeignete Betten fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergrolie

OP-Einrichtungen fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergrolle

Rontgeneinrichtungen fur Patientinnen und Patienten mit
besonderem Ubergewicht oder besonderer Kérpergrolle

Untersuchungseinrichtungen/-geréate fur Patientinnen und
Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer
Kdrpergrolle

Hilfsgerate zur Unterstutzung bei der Pflege fir Patientinnen
und Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer
Kdrpergrolle

I:Iilfsmittel fur Patientinnen und Patienten mit besonderem
Ubergewicht oder besonderer Korpergrof3e

Diatische Angebote

Dolmetscherdienst

Behandlungsmaoglichkeiten durch fremdsprachiges Personal
Mehrsprachiges Informationsmaterial tiber das Krankenhaus
Mehrsprachige Internetseite

Mehrsprachiges Orientierungssystem (Ausschilderung)
Réaumlichkeiten zur religiosen und spirituellen Besinnung

Barrierefreie Erreichbarkeit fir Menschen mit
Mobilitatseinschrankungen

Barrierefreie ErschlieBung des Zugangs- und Eingangsbereichs
fur Menschen mit Mobilitatseinschrankungen

Aufzug mit visueller Anzeige
Barrierefreie Zugriffsmdglichkeiten auf Notrufsysteme

im neuen Funktionsgebaude
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A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses
A-8.1 Forschung und akademische Lehre
Forschung, akademische Lehre und weitere ausgewahlte
wissenschaftliche Tatigkeiten
FLO1 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und
Universitaten
FLO2 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Fachhochschulen
FLO3 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)
FLO4 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und
Universitaten
FLO5 Teilnahme an multizentrischen Phase-I/11-Studien
FLO6 Teilnahme an multizentrischen Phase-Ill/1V-Studien
FLO7 Initiierung und Leitung von uni-/multizentrischen klinisch-

wissenschaftlichen Studien

FLO8 Herausgeberschaften wissenschaftlicher Journale/Lehrbiicher Medizinische Klinik |
Intensivmedizin und
Notfallmedizin

FLO9 Doktorandenbetreuung

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Ausbildung in anderen Heilberufen

HBO1 Gesundheits- und Krankenpflegerin und Gesundheits- und Krankenpfleger
HBO3 Krankengymnastin und Krankengymnast/Physiotherapeutin und Physiotherapeut

HBO5 Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Medizinisch-technischer Radiologieassistent
(MTRA)
HBO7 Operationstechnische Assistentin und Operationstechnischer Assistent (OTA)
A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus
Betten 310
A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Falle

Vollstationare Fallzahl 11383
Teilstationare Fallzahl 0
Ambulante Fallzahl 26911
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A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 105,08

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 77,57
Ambulant 27,51
Vollkrafte
Direkt 105,08
Nicht Direkt 0

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 49,24

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 35,45
Ambulant 13,79
Vollkrafte
Direkt 49,24
Nicht Direkt 0

Belegarztinnen und Belegéarzte (nach § 121 SGB V) in Personen zum Stichtag 31. Dezember des
Berichtsjahres

Anzahl: 0
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A-11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 189,93

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 177,29
Ambulant 12,64
Vollkrafte
Direkt 189,93
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal insgesamt
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Anzahl Vollkrafte: 10,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 10,12
Ambulant 0,58
Vollkrafte
Direkt 10,7
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 27,2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 24,96
Ambulant 2,24
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 27,2
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 13,62

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 12,71
Ambulant 0,91
Vollkréafte
Direkt 13,62
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 4.8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 4,8
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 4.8
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
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Beschéaftigungsverhaltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Direkt 0
Nicht Direkt 0

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal insgesamt

Anzahl Vollkrafte: 10,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,83
Ambulant 0,87
Vollkrafte
Direkt 10,7
Nicht Direkt 0

Personal, das keiner Fachabteilung zugeordnet ist

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
A-11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

Diplom-Psychologinnen und Diplom-Psychologen
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Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

SP04 - Diatassistentin und Didtassistent

Anzahl Vollkrafte: 2,3

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,3
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,3
Nicht Direkt 0

SP14 - Logopadin und Logopade/Klinische Linguistin und Klinischer Linquist/Sprechwissenschaftlerin
und Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und Phonetiker

Anzahl Vollkrafte: 1

Kommentar: Honorarkraft extern

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1 Honorarkraft
Ambulant 0
Vollkréafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

SP16 - Musiktherapeutin und Musiktherapeut

Anzahl Vollkrafte: 1

Kommentar: Honorarkraft extern

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1 Honorarkraft
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0

SP21 - Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl Vollkrafte: 6,91

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,91
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 6,91
Nicht Direkt 0

SP23 - Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl Vollkrafte: 2,06

Kommentar: Da keine Fachabteilung fur Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik vorhanden
ist, kbnnen die Psychotherapeuten keiner Fachabteilung zugeordnet werden.

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,06
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 2,06
Nicht Direkt 0

SP25 - Sozialarbeiterin und Sozialarbeiter

Anzahl Vollkrafte: 41

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 4,1
Ambulant 0
Vollkréafte
Direkt 4,1
Nicht Direkt 0

SP28 - Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement
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Anzahl Vollkrafte: 10,6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 10,6
Ambulant 0
Vollkrafte
Direkt 10,6
Nicht Direkt 0

SP43 - Medizinisch-technische Assistentin flr Funktionsdiagnostik und Medizinisch-technischer
Assistent fir Funktionsdiagnostik (MTAF)

Anzahl Vollkrafte: 7,45

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,44
Ambulant 4,01
Vollkrafte
Direkt 7,45
Nicht Direkt 0

SP56 - Medizinisch-technische Radiologieassistentin und Medizinisch-technischer Radiologieassistent

(MTRA)

Anzahl Vollkrafte: 11,85

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5,48
Ambulant 6,37
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 11,85

Nicht Direkt 0

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung
A-12.1 Qualitdtsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Verantwortliche Person des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements

Funktion Leiter Qualitatsmanagement

Titel, Vorname, Name Frank Bost

Telefon 06221/396-1903

Fax 06221/396-1905

E-Mail frank.bost@med.uni-heidelberg.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / - Geschéftsfuihrung
Funktionsbereiche - Chefarzte aller Fachabteilungen
- Pflegemanagement

- Medizincontrolling
- Qualitatsmanagementbeauftragter

Tagungsfrequenz des halbjahrlich
Gremiums
A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Angaben zur Person

Angaben zur Person Eigenstéandige Position fir Risikomanagement

Verantwortliche Person fir das klinische Risikomanagement

Funktion Leiter Klinisches Risikomanagement
Titel, Vorname, Name Frank Bost

Telefon 06221/396-1903

Fax 06221/396-1905

E-Mail frank.bost@med.uni-heidelberg.de
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A-12.2.2 Lenkungsgremium

Lenkungsgremium / Steuerungsgruppe

Lenkungsgremium / Ja - Wie Arbeitsgruppe Qualitdtsmanagement
Steuerungsgruppe
Beteiligte Abteilungen / - Geschaftsflihrung
Funktionsbereiche - Chefarzte aller Fachabteilungen
- Pflegemanagement

- Medizincontrolling
- Qualitaitsmanagementbeauftragter

Tagungsfrequenz des halbjahrlich
Gremiums
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A-12.2.3

RMO1

RMO02

RMO3

RMO04

RMO05

RMO6

RMO7

RMO08

RMO09

RM10

RM12

RM13

Instrumente und MalRnahmen

Ubergreifende Qualitats- und/oder
Risikomanagement-Dokumentation
(QM/RM-Dokumentation) liegt vor

RegelmaRige Fortbildungs- und
Schulungsmalnahmen

Mitarbeiterbefragungen

Klinisches Notfallmanagement

Schmerzmanagement

Sturzprophylaxe

Nutzung eines standardisierten
Konzepts zur Dekubitusprophylaxe
(z.B. ,Expertenstandard
Dekubitusprophylaxe in der Pflege®)

Geregelter Umgang mit
freiheitsentziehenden Mallhahmen

Geregelter Umgang mit auftretenden

Fehlfunktionen von Geraten

Strukturierte Durchfiihrung von

interdisziplinaren Fallbesprechungen/-

konferenzen

Verwendung standardisierter
Aufklarungsbogen

Anwendung von standardisierten OP-

Checklisten

Name: QM-Handbuch
Datum: 23.08.2019

Teil der QM/RM-
Dokumentation (gemafl RM01)
Name: QM-Handbuch

Datum: 23.08.2019

Teil der QM/RM-
Dokumentation (gemafl RM01)
Name: QM-Handbuch

Datum: 23.08.2019

Teil der QM/RM-
Dokumentation (gemaf RM01)
Name: QM-Handbuch

Datum: 23.08.2019

Teil der QM/RM-
Dokumentation (gemaf RM01)
Name: QM-Handbuch

Datum: 23.08.2019

Teil der QM/RM-
Dokumentation (gemaf RM01)
Name: QM-Handbuch

Datum: 23.08.2019

Teil der QM/RM-
Dokumentation (gemaf RM01)
Name: QM-Handbuch

Datum: 23.08.2019

- Tumorkonferenzen

- Mortalitats- und
Morbiditatskonferenzen

- Pathologiebesprechungen
- Palliativbesprechungen

- Qualitatszirkel

- Weaningbesprechungen

- Indikationskonferenzen

im Rahmen einer
360°-Befragung
(Patienten,
Mitarbeiter,
Einweiser) alle 3
Jahre
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_ Instrument bzw. MalRnahme Zusatzangaben

RM14 Praoperative Zusammenfassung Teil der QM/RM-
vorhersehbarer kritischer OP-Schritte, Dokumentation (gemafl RM01)
OP-Zeit und erwarteter Blutverlust Name: QM-Handbuch
Datum: 23.08.2019
RM15 Praoperative, vollstandige Teil der QM/RM-
Prasentation notwendiger Befunde Dokumentation (gemafl RM01)

Name: QM-Handbuch
Datum: 23.08.2019

RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von  Teil der QM/RM-
Eingriffs- und Dokumentation (gemaf RM01)
Patientenverwechselungen Name: QM-Handbuch
Datum: 23.08.2019
RM17 Standards fur Aufwachphase und Teil der QM/RM-
postoperative Versorgung Dokumentation (gemaf RM01)

Name: QM-Handbuch
Datum: 23.08.2019

RM18 Entlassungsmanagement Teil der QM/RM-
Dokumentation (gemaf RM01)
Name: QM-Handbuch
Datum: 23.08.2019

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem

Internes Fehlermeldesystem Ja

Regelmalige Bewertung Ja

Tagungsfrequenz des monatlich

Gremiums

Verbesserung Entwicklung spezialisiertes Einarbeitungskonzept zur Einbindung
Patientensicherheit auslandischer Pflegenden

Einflhrung strukturiertes Ausfallkonzept Pflege

Instrument und MaRnahme Zusatzangaben

IFO1 Dokumentation und 01.07.2019
Verfahrensanweisungen zum Umgang
mit dem Fehlermeldesystem liegen vor

IFO2 Interne Auswertungen der monatlich
eingegangenen Meldungen

IFO3 Schulungen der Mitarbeiterinnen und  quartalsweise
Mitarbeiter zum Umgang mit dem
Fehlermeldesystem und zur
Umsetzung von Erkenntnissen aus
dem Fehlermeldesystem

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsibergreifenden Fehlermeldesystemen

Ubergreifendes Fehlermeldesystem

Ubergreifendes Nein
Fehlermeldesystem
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A-12.3 Hygienebezogene und infektionsmedizinische Aspekte
A-12.3.1 Hygienepersonal

Krankenhaushygienikerinnen und 1 in Kooperation BZH Freiburg
Krankenhaushygienikern

Hygienebeauftragte Arztinnen und 6
hygienebeauftragte Arzte

Fachgesundheits- und Krankenpflegerinnen 1
und Fachgesundheits- und Krankenpfleger
Fachgesundheits- und

Kinderkrankenpflegerinnen

Fachgesundheits- und Kinderkrankenpfleger

fur Hygiene und Infektionspravention

~Hygienefachkrafte* (HFK)

Hygienebeauftragte in der Pflege 22 incl. Fachbeauftragte der
Funktionsbereiche

Hygienekommission

Hygienekommission Ja
eingerichtet

Tagungsfrequenz des halbjahrlich

Gremiums

Funktion Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Felix Herth

Telefon 06221/396-1201

Fax 06221/396-1202

E-Mail v-thor.pneumologie @med.uni-heidelberg.de

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefallkatheterassoziierter Infektionen
Am Standort werden zentrale Venenkatheter eingesetzt. - (vgl. Hinweis auf Seite 3)
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1. Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage

Der Standard liegt vor Ja
Der Standard thematisiert insbesondere
a) Hygienische Ja

Handedesinfektion
b) Adaquate Ja

Hautdesinfektion der
Kathetereinstichstelle

c) Beachtung der Einwirkzeit Ja
d) Weitere Hygienemaflnahmen

- sterile Handschuhe Ja

- steriler Kittel Ja

- Kopfhaube Ja

- Mund-Nasen-Schutz Ja

- steriles Abdecktuch Ja
Standard durch Ja
Geschaftsfuhrung/Hygienekom.
autorisiert

2. Standortspezifischer Standard fiir die Uberpriifung der Liegedauer von zentralen

Venenverweilkathetern

Der Standard liegt vor Ja
Standard durch Ja
Geschaftsfihrung/Hygienekom.
autorisiert

A-12.3.2.2 Durchfihrung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie
Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie

Die Leitlinie liegt vor Ja

Leitlinie an akt. hauseigene Ja
Resistenzlage angepasst

Leitlinie durch Ja
Geschaftsfuhrung/Arzneimittel-
/Hygienekom. autorisiert
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Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Der Standard liegt vor Ja
1. Der Standard thematisiert insbesondere

a) Indikationsstellung zur Ja
Antibiotikaprophylaxe
b) Zu verwendende Ja
Antibiotika
c) Zeitpunkt/Dauer der Ja
Antibiotikaprophylaxe

2. Standard durch Ja

Geschaftsfuhrung/Arzneimittel-
/Hygienekom. autorisiert

3. Antibiotikaprophylaxe bei Ja
operierten Patienten strukturiert
Uberpraft

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel

Der Standard liegt vor Ja
Der interne Standard thematisiert insbesondere

a) Hygienische Ja
Héndedesinfektion

b) Verbandwechsel unter Ja
aseptischen Bedingungen

c) Antiseptische Behandlung Ja
von infizierten Wunden

d) Prifung der weiteren Ja
Notwendigkeit einer sterilen
Wundauflage

e) Meldung/Dokumentation Ja
bei Verdacht auf postoper.
Wundinfektion

Standard durch Ja
Geschaftsfuhrung/Arzneimittel-
[Hygienekom. autorisiert
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A-12.3.2.4 Handedesinfektion

Handedesinfektion (ml/Patiententag)

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen wurde erhoben ja

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen tber alle 141,00
Standorte

Héandedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen
Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen wurde erhoben ja

Handedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen tber alle 43,29
Standorte
Die Erfassung des Handedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch ja

stationsbezogen

A-12.3.2.5 Umgang mit Patientinnen und Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)
MRSA

Standardisierte Information Ja
(MRSA) erfolgt z. B. durch Flyer
MRSA-Netzwerke

Informationsmanagement fur Ja
MRSA liegt vor

Risikoadaptiertes Aufnahmescreening

Risikoadaptiertes Ja
Aufnahmescreening (aktuelle
RKI-Empfehlungen)

Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zum Umgang

Mit von MRSA / MRE / Noro- Ja
Viren
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A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement

HMO02 Teilnahme am Krankenhaus-
Infektions-Surveillance-System (KISS)
des nationalen Referenzzentrums fiir
Surveillance von nosokomialen

Infektionen

HMO03 Teilnahme an anderen regionalen,
nationalen oder internationalen
Netzwerken zur Prévention von

nosokomialen Infektionen

HMO04 Teilnahme an der (freiwilligen) ,,Aktion

Saubere Hande" (ASH)

Jahrliche Uberprifung der
Aufbereitung und Sterilisation von
Medizinprodukten

HMO5

HMO09 Schulungen der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter zu hygienebezogenen

Themen

A-12.4

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und
Beschwerdemanagement eingeftihrt

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches,
verbindliches Konzept zum Beschwerdemanagement
(Beschwerdestimulierung, Beschwerdeannahme,
Beschwerdebearbeitung, Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang
mit mandlichen Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang
mit schriftlichen Beschwerden

Die Zeitziele fur die Rickmeldung an die
Beschwerdefiihrerinnen oder Beschwerdefiihrer sind
schriftlich definiert

Durchgefihrt Ja

Link

Kommentar alle drei Jahre
Durchgefihrt Ja

Link

Kommentar

HAND-KISS
ITS-KISS
OP-KISS

Name: QS MRE
BW (QIiG BW)
MRE-Netzwerk
Rhein Neckar

Teilnahme (ohne
Zertifikat)

regelmafige Validierung

Pflichtschulungen sowie
Schulungen aufgrund
besonderer Gegebenheiten

Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Ja Ein strukturiertes
Beschwerdemanagement ist seit dem

Jahr 2008 etabliert.

Seit dieser Zeit existiert auch ein
schriftliches Konzept zum
Beschwerdemanagement.

Ja

Ja Der Umgang mit mundlichen
Beschwerden ist im Gesamtkonzept

Beschwerdemanagement geregelt.

Ja Der Umgang mit schriftlichen
Beschwerden ist im Gesamtkonzept

Beschwerdemanagement geregelt.

Ja Eine erste Ruckmeldung uber Eingang
und Bearbeitung erfolgt innerhalb von

5 Tagen.

kontinuierlich sowie alle drei Jahre
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Anonyme Eingabemoglichkeit von Beschwerden

Maoglich Ja
Link
Kommentar Es gibt eine Kontaktadresse.

Fragebogen kann anonym ausgeflillt werden

Ansprechpersonen fiir das Beschwerdemanagement

Ansprechperson fur das Beschwerdemanagement

Funktion Assistentin der Geschaftsfiihrung
Titel, Vorname, Name M.A. Kirsten Gerlach
Telefon 06221/396-2101
Fax 06221/396-2102
E-Mail Kirsten.Gerlach@med.uni-heidelberg.de
Link zum Bericht https://www.thoraxklinik-heidelberg.de/
Kommentar Zertifizierung im Rahmen von KTQ
A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)
A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

AMTS ist die Gesamtheit der MalRBnahmen zur Gewahrleistung eines optimalen Medikationsprozesses
mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fir Patientinnen und Patienten bei der
Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung fur die erfolgreiche Umsetzung dieser
Maflnahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil der taglichen Routine in einem interdisziplindren
und multiprofessionellen Ansatz gelebt wird.

A-125.1 Verantwortliches Gremium

Zentrales Gremium / Arbeitsgruppe

Zentrales Gremium oder Ja - andere
zentrale Arbeitsgruppe

vorhanden, das oder die sich

regelmaiig zum Thema
Arzneimitteltherapiesicherheit

austauscht?

Name des verantwortlichen Arzneimittelkommission und Antibiotikakommission
Gremiums oder der

verantwortlichen

Arbeitsgruppe:

Beteiligte Die Fachabteilungen Anasthesiologie und Intensivmedizin, Apotheke,

Abteilungen/Funktionsbereiche: Thoraxchirurgie, Hamatologie und internistische Onkologie,
Pneumologie und Beatmungsmedizin sind in AMK und
Antibiotikakomm. vertreten, in der Antibiotikakommission zusétzlich die
Stabstelle Hygiene.
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A-12.5.2 Verantwortliche Person

Verantwortlichkeit fiir das Gremium bzw. fir die zentrale Arbeitsgruppe zur
Arzneimitteltherapiesicherheit einer konkreten Person Ubertragen: Ja

Angaben zur Person Es gibt eine eigenstandige Position fur das Thema
Arzneimitteltherapiesicherheit

Funktion Leitender Apotheker

Titel, Vorname, Name Stephan Liersch

Telefon 06221/396-1630

Fax 06221/396-1632

E-Mail v-thor.apotheke@med.uni.heidelberg.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Apothekerinnen und Apotheker
Weiteres pharmazeutisches Personal 7

A-125.4 Instrumente und MalRnahmen

Die Instrumente und Mal3nahmen zur Férderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit Fokus
auf den typischen Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationédren Patientenversorgung
dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im stationaren Umfeld stellt das
Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im Folgenden gelisteten
Instrumente und MalRnahmen adressieren Strukturelemente, z. B. besondere EDV-Ausstattung und
Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen fur besonders risikobehaftete
Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer Risikosituationen. Zusatzlich kdnnen
bewahrte Mal3hahmen zur Vermeidung von bzw. zum Lernen aus Medikationsfehlern angegeben
werden. Das Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits auseinandergesetzt,
bzw. welche MalRnahmen es konkret umgesetzt hat. Die folgenden Aspekte kdnnen, ggf. unter
Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt werden:

Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese: Dargestellt werden kénnen Instrumente und
Malnahmen zur Ermittlung der bisherigen Medikation (Arzneimittelanamnese), der anschlie3enden
klinischen Bewertung und der Umstellung auf die im Krankenhaus verfligbare Medikation (Hausliste),
sowie zur Dokumentation, sowohl der urspringlichen Medikation des Patienten als auch der fur die
Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

Medikationsprozess im Krankenhaus: Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden
Teilprozessen ausgegangen:

Arzneimittelanamnese — Verordnung — Patienteninformation — Arzneimittelabgabe —
Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapietiberwachung — Ergebnisbewertung. Dargestellt
werden konnen hierzu Instrumente und Malinahmen zur sicheren Arzneimittelverordnung, z.B.
beziglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstdndigkeit der Dokumentation, aber auch bezuglich
Anwendungsgebiet, Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-Verhaltnis, Vertraglichkeit (inklusive potentieller
Kontraindikationen, Wechselwirkungen u.A.) und Ressourcenabwagungen. AuRerdem kénnen
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Angaben zur Unterstlitzung einer zuverlassigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung
bzw. -verabreichung gemacht werden.
Entlassung: Dargestellt werden kénnen insbesondere die MalRnahmen der Krankenhauser, die
sicherstellen, dass eine strukturierte und sichere Weitergabe von Informationen zur
Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte, sowie die angemessene Ausstattung
der Patientinnen und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikationsplan und Medikamenten
bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

ASO1

AS04

AS13

ASO08

AS09

AS10

AS12

Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
zu AMTS bezogenen Themen

Elektronische Unterstlitzung des Aufnahme- und
Anamnese-Prozesses (z. B. Einlesen von
Patientenstammdaten oder Medikationsplan,
Nutzung einer Arzneimittelwissensdatenbank,
Eingabemaske fur Arzneimittel oder
Anamneseinformationen)

Mafnahmen zur Sicherstellung einer lickenlosen
Arzneimitteltherapie nach Entlassung

Bereitstellung eines oder mehrerer elektronischer
Arzneimittelinformationssysteme (z. B. Lauer-
Taxe®, ifap klinikCenter®, Gelbe Liste®,
Fachinfo-Service®)

Konzepte zur Sicherstellung einer fehlerfreien
Zubereitung von Arzneimitteln

Elektronische Unterstiitzung der Versorgung von
Patientinnen und Patienten mit Arzneimitteln

Mafnahmen zur Minimierung von
Medikationsfehlern

- bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe oder
Ausstellung von Entlassrezepten

- Bereitstellung einer geeigneten
Infrastruktur zur Sicherstellung einer
fehlerfreien Zubereitung

- Zubereitung durch pharmazeutisches
Personal

- Anwendung von gebrauchsfertigen
Arzneimitteln bzw. Zubereitungen

- Vorhandensein von elektronischen
Systemen zur
Entscheidungsunterstiitzung (z.B.
Meona®, Rpdoc®, AIDKIinik®, ID
Medics® bzw. ID Diacos® Pharma)

- Fallbesprechungen

- MafRnahmen zur Vermeidung von
Arzneimittelverwechslung

- Spezielle AMTS-Visiten (z. B.
pharmazeutische Visiten, antibiotic
stewardship, Ernahrung)
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A-13

AAO1

AA08

AA10

AAl1l4

AA15

AA18

AA22

AA26

AA30

AA32

AA38

AA43

AAS57

Besondere apparative Ausstattung

Angiographiegerat/DSA

Computertomograph
(CT)

Elektroenzephalographie
gerat (EEG)

Gerat fur
Nierenersatzverfahren

Gerat zur
Lungenersatztherapie/-
unterstiitzung

Hochfrequenzthermother
apiegerat

Magnetresonanztomogra
ph (MRT)

Positronenemissionstom
ograph (PET)/PET-CT

Single-Photon-
Emissionscomputertomo
graph (SPECT)

Szintigraphiescanner/Ga
mmasonde

Beatmungsgerat zur
Beatmung von Frih- und
Neugeborenen

Elektrophysiologischer
Messplatz mit EMG,
NLG, VEP, SEP, AEP

Radiofrequenzablation
(RFA) und/oder andere
Thermoablationsverfahre
n

Gerat zur GefalRdarstellung

Schichtbildverfahren im
Querschnitt mittels
Rontgenstrahlen

Hirnstrommessung

Gerat zur Blutreinigung bei

Nierenversagen (Dialyse)

Gerat zur
Gewebezerstérung mittels
Hochtemperaturtechnik

Schnittbildverfahren mittels

starker Magnetfelder und
elektromagnetischer
Wechselfelder

Schnittbildverfahren in der
Nuklearmedizin,
Kombination mit
Computertomographie
maglich

Schnittbildverfahren unter
Nutzung eines
Strahlenkorperchens

Nuklearmedizinisches
Verfahren zur Entdeckung
bestimmter, zuvor
markierter Gewebe, z. B.
Lymphknoten

Maskenbeatmungsgerat mit

dauerhaft positivem
Beatmungsdruck

Messplatz zur Messung
feinster elektrischer
Potenziale im
Nervensystem, die durch
eine Anregung eines der
funf Sinne hervorgerufen
wurden

Gerat zur
Gewebezerstérung mittels
Hochtemperaturtechnik

Ja

Ja

Ja

- (vgl.
Hinweis auf
Seite 3)

Ja

- (val.
Hinweis auf
Seite 3)

- (vgl.
Hinweis auf
Seite 3)

- (val.
Hinweis auf
Seite 3)

- (val.
Hinweis auf
Seite 3)

- (vgl.
Hinweis auf
Seite 3)

Kooperation mit dem
Universitatsklinikum
Heidelberg

Kooperation mit dem
Universitatsklinikum
Heidelberg

Radiofrequenzablation
und Mikrowellenablation
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Vorhandene Gerate Umgangssprachliche Kommentar
Bezeichnung verfugbar

Protonentherapie Bestrahlung mit - (vgl.  Kooperation mit dem
Wasserstoff-lonen Hinweis auf  Universitatsklinikum
Seite 3) Heidelberg
AAG9 Linksherzkatheterlabor Gerat zur Darstellung der Ja
linken Herzkammer und der
Herzkranzgefalle
AA70 Behandlungsplatz fur Verfahren zur Eréffnung Ja Kooperation mit dem
mechanische von Hirngefaflien bei Universitatsklinikum
Thrombektomie bei Schlaganféllen Heidelberg
Schlaganfall
A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA gemal §

136¢c Absatz 4 SGB V

Alle Krankenh&user gewahrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur
Hilfeleistung im Notfall. Dartber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes System
von Notfallstrukturen in Krankenhausern im entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das bedeutet, dass
Krankenhéuser, die festgelegte Anforderungen an eine von drei Notfallstufen erftllen, durch
Vergutungszuschlage finanziell unterstitzt werden. Krankenh&user, die die Anforderungen an eine
der drei Stufen nicht erftillen, erhalten keine Zuschlage. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften
System von Notfallstrukturen teil und gewahrleistet es nicht eine spezielle Notfallversorgung, sieht
der Gesetzgeber Abschlage vor.

Teilnahme des Krankenhauses am gestuften System der Notfallversorgung gemaf den Ja
Regelungen zu den Notfallstrukturen:

A-14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe

Stufe der Notfallversorgung des Krankenhauses

Erfullung der Voraussetzungen des Moduls  Ja (siehe A-14.3)
der Spezialversorgung

A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

Tatbestand, der dazu fihrt, dass das Krankenhaus gemaf den Vorgaben in 8 26 der Regelung zu den

Notfallstrukturen die Voraussetzungen des Moduls Spezialversorgung erfullt

Krankenhauser, die aufgrund krankenhausplanerischer Festlegung als Spezialversorger
ausgewiesen sind, oder Krankenhauser ohne Sicherstellungszuschlag, die nach Feststellung der
Landeskrankenhausplanungsbehdrde fur die Gewéahrleistung der Notfallversorgung zwingend
erforderlich sind und 24 Stunden an 7 Tagen pro Woche an der Notfallversorgung teilnehmen
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A-14.4 Kooperation mit Kassenarztlicher Vereinigung (gemal 8 6 Abs. 3 der der
Regelungen zu den Notfallstrukturen)

Verfligt das Krankenhaus tber eine Notdienstpraxis, die von der Kassenarztlichen
Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde?

41

Nein

Ist die Notfallambulanz des Krankenhauses gemalR § 75 Absatz 1 b Satz 2 Halbsatz 2 Nein
Alternative 2 SGB V in den vertragsarztlichen Notdienst durch eine

Kooperationsvereinbarung mit der Kassenarztlichen Vereinigung eingebunden?
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B Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten /
Fachabteilungen

B-1 Anasthesiologie und Intensivmedizin

B-1.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Anasthesiologie
und Intensivmedizin”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 3600
3618
3753
3601
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Priv.-Doz. Dr. med. Werner Schmidt

Telefon 06221/396-1401

Fax 06221/396-1402

E-Mail v-thor.anaesthesie@med.uni-heidelberg.de

StralRe/Nr Rontgenstr. 1

PLZ/Ort 69126 Heidelberg

Homepage https://www.thoraxklinik-heidelberg.de/fachbereiche/anaesthesiologie-

und-intensivmedizin/anaesthesiologie-und-intensivmedizin

B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemafl DKG Ja

B-1.3 Medizinische Leistungsangebote Andasthesiologie und Intensivmedizin
Medizinische Leistungsangebote

VC67 Chirurgische Intensivmedizin

VI20 Intensivmedizin

V140 Schmerztherapie

Vi42 Transfusionsmedizin
B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 249

Teilstationare Fallzahl 0
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B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-1.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt- Nein
Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhanden Nein

B-1.11 Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 20,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 20,7
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 20,7
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 12,02899

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 6,8
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 6,8
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 36,61765

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQO1 Anasthesiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF15 Intensivmedizin
ZF28 Notfallmedizin
ZF42 Spezielle Schmerztherapie

B-1.11.2 Pflegepersonal

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 40,22

Kommentar: davon 11,5 VK mit Fachweiterbildung Anésthesie und Intensivmedizin

davon 2,7 VK mit Fachweiterbildung Atmungstherapeut
davon 1 VK mit Fachweiterbildung Onkologie

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 40,22
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 40,22
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationdre Vollkraft: 6,19095

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 249

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 5

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 5
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Félle je stationare Vollkraft: 49,8

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkréaften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 1,7
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 1,7
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 146,47059
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss

PQO1
PQO02
PQO4
PQO5
PQO7
PQ14
PQ20
PQ21
PQ22
PQ13

Bachelor

Diplom

Intensiv- und Anasthesiepflege
Leitung einer Station/eines Bereiches
Pflege in der Onkologie
Hygienebeauftragte in der Pflege
Praxisanleitung

Casemanagement

Intermediate Care Pflege
Hygienefachkraft

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP14
ZP16
ZP18
ZP19
P22
P27
ZP20
ZP05

B-1.11.3
(vgl. Hinweis auf Seite 3)

Schmerzmanagement
Wundmanagement
Dekubitusmanagement
Sturzmanagement
Atmungstherapie
OP-Koordination
Palliative Care
Entlassungsmanagement

Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
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B-2 Hamatologie und internistische Onkologie

B-2.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Hamatologie und
internistische Onkologie”

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 0500
0150
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Univ.-Prof. Dr. med. Michael Thomas

Telefon 06221/396-1301

Fax 06221/396-1302

E-Mail thoraxklinik.onkologie@med.uni-heidelberg.de
StraflRe/Nr Rontgenstr. 1

PLZ/Ort 69126 Heidelberg

Homepage https://www.thoraxklinik-

heidelberg.de/fachbereiche/thoraxonkologie/thoraxonkologie

B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemal DKG Ja
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B-2.3 Medizinische Leistungsangebote Hamatologie und internistische Onkologie
VH18 Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich
VH20 Interdisziplindre Tumornachsorge
VI09 Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen
VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der Lunge
VI16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura
VI18 Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen
VI19 Diagnostik und Therapie von infektiésen und parasitaren Krankheiten
VI20 Intensivmedizin
Vi24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
VIi27 Spezialsprechstunde
VI37 Onkologische Tagesklinik
VI38 Palliativmedizin
V140 Schmerztherapie
Vi42 Transfusionsmedizin
VNO6 Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns
VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen Krankheiten des peripheren
Nervensystems
B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl 3514
Teilstationare Fallzahl 0
B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiuhrt.
B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS
Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiuhrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Bestimmung zur ambulanten Behandlung nach § 116b SGB V

Ambulanzart Richtlinie Uber die ambulante Behandlung im Krankenhaus nach § 116b
SGB V (AMO06)

Angebotene Leistung 2. Diagnostik und Versorgung von Patientinnen und Patienten mit
Tumoren der Lunge und des Thorax (LK15_2)
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Ambulanzart

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. §
31a Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Krankenhausarztinnen und
Krankenhausérzten) (AM04)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (V124)
Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren Krankheiten
(VI19)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (V116)

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns
(VNO6)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (V118)

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen
Krankheiten des peripheren Nervensystems (VN15)

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)
Intensivmedizin (V120)

Onkologische Tagesklinik (VI37)

Palliativmedizin (V138)

Schmerztherapie (VI140)

Spezialsprechstunde (VI27)

Transfusionsmedizin (V142)
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Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Notfallambulanz (24h) (AM08)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (V124)
Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren Krankheiten
(VI19)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns
(VNO6)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI118)

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen
Krankheiten des peripheren Nervensystems (VN15)

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)
Intensivmedizin (VI20)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)

Onkologische Tagesklinik (VI137)

Palliativmedizin (V138)

Schmerztherapie (VI140)

Spezialsprechstunde (VI27)

Transfusionsmedizin (V142)
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Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMQ7)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (VI24)
Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren Krankheiten
(VI19)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns
(VNO6)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI118)

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen
Krankheiten des peripheren Nervensystems (VN15)

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)
Intensivmedizin (VI20)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)

Onkologische Tagesklinik (VI137)

Palliativmedizin (V138)

Schmerztherapie (VI140)

Spezialsprechstunde (VI27)

Transfusionsmedizin (V142)
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Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V (AM11)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (VI24)
Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren Krankheiten
(VI19)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von malignen Erkrankungen des Gehirns
(VNO6)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI118)

Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und sonstigen
Krankheiten des peripheren Nervensystems (VN15)

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)
Intensivmedizin (VI20)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)

Onkologische Tagesklinik (VI37)

Palliativmedizin (V138)

Schmerztherapie (VI140)

Spezialsprechstunde (VI27)

Transfusionsmedizin (V142)

B-2.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt- Nein

Zulassung vorhanden
Stationare BG-Zulassung vorhanden Nein

B-2.11 Personelle Ausstattung
B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fur Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 20,61

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 13,6
Ambulant 7,01
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 20,61
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 258,38235

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 10,85

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7,16
Ambulant 3,69
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 10,85
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 490,78212

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Kommentar
Schwerpunktkompetenzen)

AQ23 Innere Medizin Umweltmedizin,
Palliativmedizin,

AQ27 Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie
AQ30 Innere Medizin und Pneumologie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF15 Intensivmedizin

ZF28 Notfallmedizin

ZF30 Palliativmedizin

ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —
ZF25 Medikamentése Tumortherapie

ZF01 Arztliches Qualititsmanagement
ZF03 Allergologie

B-2.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung
Anzahl Vollkréafte: 43,35

Kommentar: davon 3,5 VK mit Fachweiterbildung Onkologie

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 43,35
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 43,35
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 81,06113

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6,8
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 6,8
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6,8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 516,76471

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 878,5

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,4
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4.4
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4.4
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 798,63636

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 6
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 6
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 585,66667
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor

PQO02 Diplom

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches

PQO06 Master

PQO7 Pflege in der Onkologie

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege

PQ15 Familien Gesundheits- und Kinderkrankenpflege
PQ20 Praxisanleitung

PQ21 Casemanagement

PQ13 Hygienefachkraft

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP05 Entlassungsmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement

ZP18 Dekubitusmanagement
ZP19 Sturzmanagement

ZP20 Palliative Care
ZP22 Atmungstherapie

B-2.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

Psychiatrische Fachabteilung: Nein
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B-3 Pneumologie und Beatmungsmedizin

B-3.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Pneumologie und
Beatmungsmedizin"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 0800
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt, med. Geschéaftsfuhrer, arztl. Direktor

Titel, Vorname, Name Univ.-Prof. Dr. med Felix Herth

Telefon 06221/396-1201

Fax 06221/396-1202

E-Mail v-thor.pneumologie @med.uni-heidelberg.de

StrafRe/Nr Rontgenstr. 1

PLZ/Ort 69126 Heidelberg

Homepage https://www.thoraxklinik-heidelberg.de/fachbereiche/pneumologie-und-

beatmungsmedizin/pneumologie-und-beatmungsmedizin

B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemafl DKG Ja
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B-3.3

VD08
VHO8
VHO09
VH16
VH17
VH18
VH20
VI02

V103
VI04
V105
VI06
VI07
VIO8
VI09
Vi1l
VI13
Vi14
VI15
VI16
VI17
VI18
VI19
VI20
Vi21
VI22
V123

Vi24
Vi27
VI28
VI29
VI30
VI31
VI32
VI33
VI35
VI36

Medizinische Leistungsangebote Pneumologie und Beatmungsmedizin

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Haut und der Unterhaut durch Strahleneinwirkung
Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege

Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich

Interdisziplindre Tumornachsorge

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von Krankheiten des
Lungenkreislaufes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und Kapillaren
Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefal3e und der Lymphknoten
Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)

Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes (Gastroenterologie)
Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und des Pankreas
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der Lunge

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura

Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren Krankheiten

Intensivmedizin

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach Transplantation

Diagnostik und Therapie von Allergien

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen Immundefekterkrankungen
(einschlieBlich HIV und AIDS)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen
Spezialsprechstunde

Anthroposophische Medizin

Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen
Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen
Endoskopie

Mukoviszidosezentrum
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Medizinische Leistungsangebote

VI37 Onkologische Tagesklinik
VI38 Palliativmedizin
VI39 Physikalische Therapie

VN22 Schlafmedizin
VR06 Endosonographie
VRO05 Sonographie mit Kontrastmittel

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 4542
Teilstationare Fallzahl 0

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
B-3.7 Durchgefuhrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
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B-3.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Erméachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. §
31a Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Krankenhausérztinnen und
Krankenhausérzten) (AM04)

Anthroposophische Medizin (VI28)
Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis (VI29)

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation (VI21)

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI107)

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes (VI102)

Diagnostik und Therapie von Allergien (VI122)

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen
Immundefekterkrankungen (einschlie3lich HIV und AIDS) (VI23)

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und
des Pankreas (VI114)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea (VH17)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes (VH16)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie) (VI11)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (VI24)
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen (VI33)

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen (VI131)
Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege (VHO8)

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren Krankheiten
(VI19)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und
Kapillaren (VI04)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Haut und der Unterhaut
durch Strahleneinwirkung (VDO08)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (V116)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der Lymphgefalie
und der Lymphknoten (VIO5)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums (VI13)
Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen (VI08)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI118)
Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)
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Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. § 31a Abs. 1 Arzte-ZV (besondere

Untersuchungs- und Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Krankenhausarzten und

Krankenhausarztinnen)

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Ambulanzen nach § 116b SGB V

Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin (VI132)
Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit
(VIO3)

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)
Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten (V106)
Endoskopie (VI35)

Endosonographie (VR06)

Intensivmedizin (VI20)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)

Onkologische Tagesklinik (VI137)

Palliativmedizin (V138)

Physikalische Therapie (VI39)

Schlafmedizin (VN22)

Schmerztherapie (VI40)

Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege (VH09)
Spezialsprechstunde (VI27)

Stammzelltransplantation (V145)

Transfusionsmedizin (V142)

Ambulanzart
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Richtlinie Uber die ambulante Behandlung im Krankenhaus nach § 116b
SGB V (AMO06)

2. Diagnostik und Versorgung von Patientinnen und Patienten mit
Tumoren der Lunge und des Thorax (LK15_2)

Diagnostik und Versorgung von Patientinnen und Patienten mit
schwerwiegenden immunologischen Erkrankungen (LKO6)
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Ambulanzart
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMQ7)
Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis (VI29)

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation (VI21)

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI07)

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes (VI102)

Diagnostik und Therapie von Allergien (VI122)

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen
Immundefekterkrankungen (einschlie3lich HIV und AIDS) (VI23)

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und
des Pankreas (VI14)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea (VH17)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes (VH16)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie) (VI11)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (V124)
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen (VI33)

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen (V131)
Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege (VHO8)

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren Krankheiten
(VI119)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Haut und der Unterhaut
durch Strahleneinwirkung (VD08)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (V116)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der LymphgefaRRe
und der Lymphknoten (VIO5)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums (VI13)
Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen (VI08)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI118)
Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)
Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin (V132)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit
(VI03)

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)
Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten (V106)
Endoskopie (VI35)

Endosonographie (VR06)

Intensivmedizin (VI20)
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Privatambulanz

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)
Mukoviszidosezentrum (VI36)

Onkologische Tagesklinik (VI37)

Palliativmedizin (V138)

Physikalische Therapie (VI39)

Schlafmedizin (VN22)

Schmerztherapie (VI140)

Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege (VHO09)
Spezialsprechstunde (VI27)

Transfusionsmedizin (VI42)
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Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Notfallambulanz (24h) (AM08)
Anthroposophische Medizin (VI28)
Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis (VI29)

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation (VI21)

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI07)

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes (V102)

Diagnostik und Therapie von Allergien (VI122)

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen
Immundefekterkrankungen (einschlie3lich HIV und AIDS) (VI23)

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und
des Pankreas (VI114)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea (VH17)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes (VH16)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie) (VI11)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (VI24)
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen (VI33)

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI109)
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen (V131)
Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege (VHO8)

Diagnostik und Therapie von infektidsen und parasitaren Krankheiten
(VI19)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, Arteriolen und
Kapillaren (VI04)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Haut und der Unterhaut
durch Strahleneinwirkung (VD08)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (V116)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der LymphgefaRe
und der Lymphknoten (VIO5)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums (VI13)
Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen (VI08)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI118)
Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)
Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin (V132)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit
(VI03)

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)
Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten (V106)
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Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Endoskopie (VI35)

Endosonographie (VR06)
Intensivmedizin (VI20)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)
Naturheilkunde (V126)

Onkologische Tagesklinik (VI37)
Palliativmedizin (V138)

Physikalische Therapie (VI39)
Schlafmedizin (VN22)

Schmerztherapie (VI40)

Shuntzentrum (VI41)

Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege (VH09)
Spezialsprechstunde (VI27)
Stammzelltransplantation (V145)
Transfusionsmedizin (V142)
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Ambulanzart
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Vor- und nachstationare Leistungen nach § 115a SGB V (AM11)
Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis (VI129)

Betreuung von Patientinnen und Patienten vor und nach
Transplantation (VI21)

Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit) (VI07)

Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von
Krankheiten des Lungenkreislaufes (VI102)

Diagnostik und Therapie von Allergien (VI122)

Diagnostik und Therapie von angeborenen und erworbenen
Immundefekterkrankungen (einschlieRlich HIV und AIDS) (VI23)

Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen (VI30)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Atemwege und der
Lunge (VI15)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, der Galle und
des Pankreas (VI14)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Trachea (VH17)
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Kehlkopfes (VH16)

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-Traktes
(Gastroenterologie) (VI11)

Diagnostik und Therapie von geriatrischen Erkrankungen (V124)
Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstérungen (VI33)

Diagnostik und Therapie von hamatologischen Erkrankungen (VI09)
Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstérungen (V131)
Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege (VHO8)

Diagnostik und Therapie von infektiosen und parasitaren Krankheiten
(VI119)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Haut und der Unterhaut
durch Strahleneinwirkung (VD08)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura (VI16)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der LymphgefaRRe
und der Lymphknoten (VIO5)

Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums (VI13)
Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen (VI08)

Diagnostik und Therapie von onkologischen Erkrankungen (VI118)
Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen (VI17)
Diagnostik und Therapie von Schlafstérungen/Schlafmedizin (V132)

Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der Herzkrankheit
(VI03)

Diagnostik und Therapie von Tumoren im Bereich der Ohren (VH19)
Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-Bereich (VH18)
Diagnostik und Therapie von zerebrovaskularen Krankheiten (V106)

Endoskopie (VI35)

Endosonographie (VR06)
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Vor- und nachstationére Leistungen nach § 115a SGB V

Angebotene Leistung Intensivmedizin (VI20)

Angebotene Leistung Naturheilkunde (V126)

Angebotene Leistung Onkologische Tagesklinik (VI37)

Angebotene Leistung Palliativmedizin (V138)

Angebotene Leistung Physikalische Therapie (VI39)

Angebotene Leistung Schlafmedizin (VN22)

Angebotene Leistung Schmerztherapie (VI140)

Angebotene Leistung Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege (VHO09)
Angebotene Leistung Spezialsprechstunde (VI27)

Ambulanzen nach § 116 b SGB V - ASV

Ambulanzart Richtlinie Uber die ambulante spezialfacharztliche Versorgung nach 8
116b SGB V (AM17)

Angebotene Leistung Mukoviszidose (LK34)

Angebotene Leistung pulmonale Hypertonie (LK32)

Angebotene Leistung Tuberkulose und atypische Mykobakteriose (LK30)

B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)
B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt- Nein
Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhanden Nein

B-3.11 Personelle Ausstattung
B-3.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 38,98

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 22,73
Ambulant 16,25
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 38,98
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 199,82402

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 16,6

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,68
Ambulant 6,92
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 16,6
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Félle je stationdre Vollkraft: 469,21488

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQ27 Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie
AQ30 Innere Medizin und Pneumologie

AQS58 Strahlentherapie

AQ23 Innere Medizin

AQ28 Innere Medizin und Kardiologie
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Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF15 Intensivmedizin

ZF30 Palliativmedizin

ZF39 Schlafmedizin

ZF03 Allergologie

ZF22 Labordiagnostik — fachgebunden —
ZF25 Medikamenttse Tumortherapie

ZF28 Notfallmedizin

ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —

B-3.11.2 Pflegepersonal

Die mal3gebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung
Anzahl Vollkrafte: 63,2

Kommentar: davon 0,9 VK mit der Fachweiterbildung Onkologie

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 50,56
Ambulant 12,64
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 63,2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationare Vollkraft: 89,83386

Altenpflegerinnen und Altenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 2,9

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,32
Ambulant 0,58
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 2,9
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 1957,75862

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 11,2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 8,96
Ambulant 2,24
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 11,2
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 506,91964

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,57
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 3,66
Ambulant 0,91
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4,57
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 1240,98361

Medizinische Fachangestellte in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 3

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,4
Ambulant 0,6
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 3
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 1892,5
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse
Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor
PQO02 Diplom
PQO4 Intensiv- und Anasthesiepflege

PQO5 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQO7 Pflege in der Onkologie

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ18 Pflege in der Endoskopie

PQ20 Praxisanleitung

PQ22 Intermediate Care Pflege

PQ13 Hygienefachkraft

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik

ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
ZP18 Dekubitusmanagement
ZP19 Sturzmanagement

ZP20 Palliative Care

ZP22 Atmungstherapie

P27 OP-Koordination

ZP05 Entlassungsmanagement

B-3.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
Psychiatrische Fachabteilung: Nein
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B-4 Thoraxchirurgie

B-4.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Thoraxchirurgie"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 2000
2036
1520
Art Hauptabteilung

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Univ.-Prof. Dr. med. Hauke Winter
Telefon 06221/396-1101

Fax 06221/396-1102

E-Mail v-thor.chirurgie@med.uni-heidelberg.de
StralRe/Nr Rontgenstr. 1

PLZ/Ort 69126 Heidelberg

Homepage https://www.thoraxklinik-

heidelberg.de/fachbereiche/thoraxchirurgie/thoraxchirurgie

B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemal DKG Ja
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B-4.3 Medizinische Leistungsangebote Thoraxchirurgie

VC10 Eingriffe am Perikard
VC11 Lungenchirurgie

VC12 Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen
Malformationen
VC13 Operationen wegen Thoraxtrauma

VC14 Speiserdhrenchirurgie

VC24 Tumorchirurgie

VC56 Minimalinvasive endoskopische Operationen
VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe
VC58 Spezialsprechstunde

VC59 Mediastinoskopie

VC62 Portimplantation

VC67 Chirurgische Intensivmedizin
VH20 Interdisziplinare Tumornachsorge
VC15 Thorakoskopische Eingriffe
VR06 Endosonographie

VR14 Optische laserbasierte Verfahren

VR36 Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und in Kooperation mit dem
Brachytherapie Universitatsklinikum

Heidelberg

VR32 Hochvoltstrahlentherapie in Kooperation mit dem
Universitatsklinikum
Heidelberg

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Fallzahlen

Vollstationare Fallzahl 3078

Teilstationare Fallzahl 0

B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiuhrt.
B-4.7 Durchgeftihrte Prozeduren nach OPS
Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmadglichkeiten

Bestimmung zur ambulanten Behandlung nach § 116b SGB V

Ambulanzart Richtlinie Gber die ambulante Behandlung im Krankenhaus nach § 116b
SGB V (AMO06)

Angebotene Leistung 2. Diagnostik und Versorgung von Patientinnen und Patienten mit
Tumoren der Lunge und des Thorax (LK15_2)
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Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Ermachtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. §
31a Absatz 1 Arzte-ZV (besondere Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von Krankenhausarztinnen und
Krankenhausérzten) (AM04)

Behandlung von Dekubitalgeschwiiren (VC29)
Chirurgische Intensivmedizin (VC67)

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax (VC34)
Eingriffe am Perikard (VC10)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)
Lungenchirurgie (VC11)

Mediastinoskopie (VC59)

Minimalinvasive endoskopische Operationen (VC56)
Operationen wegen Thoraxtrauma (VC13)
Plastisch-rekonstruktive Eingriffe (VC57)
Portimplantation (VC62)

Speiserdhrenchirurgie (VC14)

Spezialsprechstunde (VC58)

Thorakoskopische Eingriffe (VC15)

Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen Malformationen
(VC12)

Tumorchirurgie (VC24)

Notfallambulanz (24h) (AMO08)
Chirurgische Intensivmedizin (VC67)
Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)
Lungenchirurgie (VC11)

Mediastinoskopie (VC59)

Minimalinvasive endoskopische Operationen (VC56)
Operationen wegen Thoraxtrauma (VC13)
Plastisch-rekonstruktive Eingriffe (VC57)
Portimplantation (VC62)
Speiserdhrenchirurgie (VC14)
Spezialsprechstunde (VC58)

Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen Malformationen
(VC12)

Tumorchirurgie (VC24)
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Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Ambulanzart

Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung
Angebotene Leistung

Angebotene Leistung

Privatambulanz (AMQ7)

Chirurgische Intensivmedizin (VC67)
Eingriffe am Perikard (VC10)
Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)
Lungenchirurgie (VC11)

Mediastinoskopie (VC59)

Minimalinvasive endoskopische Operationen (VC56)
Operationen wegen Thoraxtrauma (VC13)
Plastisch-rekonstruktive Eingriffe (VC57)
Speiserdhrenchirurgie (VC14)
Spezialsprechstunde (VC58)

Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen Malformationen
(VC12)

Tumorchirurgie (VC24)

Vor- und nachstationére Leistungen nach § 115a SGB V (AM11)
Chirurgische Intensivmedizin (VC67)

Eingriffe am Perikard (VC10)

Interdisziplindre Tumornachsorge (VH20)
Lungenchirurgie (VC11)

Mediastinoskopie (VC59)

Minimalinvasive endoskopische Operationen (VC56)
Operationen wegen Thoraxtrauma (VC13)
Plastisch-rekonstruktive Eingriffe (VC57)
Portimplantation (VC62)

Speiserdhrenchirurgie (VC14)

Spezialsprechstunde (VC58)

Tracheobronchiale Rekonstruktionen bei angeborenen Malformationen
(VC12)

Tumorchirurgie (VC24)

B-4.9 Ambulante Operationen nach 8§ 115b SGB V

5-399.5 75
5-399.7 5
5-401.00 (Datenschutz)

Bezeichnung

Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von
venosen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Andere Operationen an BlutgefaRen: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefalie: Zervikal: Ohne
Markierung
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B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt- Nein
Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhanden Nein

B-4.11 Personelle Ausstattung
B-4.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fur Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 16,88

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 16,88
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 16,88
Nicht Direkt 0
Anzahl stationére Falle je stationére Vollkraft: 182,34597

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 9,08

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 9,08
Ambulant 0
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Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Direkt 9,08
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 338,98678

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)

AQO7 Gefal3chirurgie
AQ13 Viszeralchirurgie
AQ12 Thoraxchirurgie
AQ58 Strahlentherapie
AQ59 Transfusionsmedizin

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF01 Arztliches Qualitdtsmanagement

B-4.11.2 Pflegepersonal

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 43,16

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 43,16
Ambulant 0
Vollkréafte
Direkt 43,16
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 71,31603

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 1 Jahr
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 7

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 7
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationdre Vollkraft: 439,71429

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer in Vollkraften

Ausbildungsdauer: ab 200 Std. Basiskurs
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 2,95

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 2,95
Ambulant 0
Vollkréafte
Direkt 2,95
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 1043,38983

Operationstechnische Assistentinnen und Operationstechnische Assistenten in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 4,8

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 4,8
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 4.8
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 641,25

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 1,2

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 1,2
Ambulant 0
Vollkréafte
Direkt 1,2
Nicht Direkt 0
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Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 2565

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse

Anerkannte Fachweiterbildung/zuséatzlicher akademischer Abschluss

PQO1 Bachelor

PQO02 Diplom

PQO05 Leitung einer Station/eines Bereiches
PQO7 Pflege in der Onkologie

PQO8 Pflege im Operationsdienst

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung

PQ13 Hygienefachkraft

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

Zusatzqualifikation

ZP04 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP06 Ernahrungsmanagement

ZP14 Schmerzmanagement

ZP16 Wundmanagement

ZP18 Dekubitusmanagement

ZP19 Sturzmanagement

ZP20 Palliative Care

ZP27 OP-Koordination

ZP05 Entlassungsmanagement

ZP22 Atmungstherapie

B-4.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
- (vgl. Hinweis auf Seite 3)
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B-5 Diagnostische und Interventionelle Radiologie mit Nuklearmedizin

B-5.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Diagnostische
und Interventionelle Radiologie mit Nuklearmedizin"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 3751
3200
Art Nicht bettenfihrende Abteilung/sonstige Organisationseinheit

Arztliche Leitung
Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Chefarzt

Titel, Vorname, Name Prof. Dr. med. Claus Peter Heul3el

Telefon 06221/396-1501

Fax 06221/396-1502

E-Mail v-thor.roentgen@med.uni-heidelberg.de

StraflRe/Nr Rontgenstr. 1

PLZ/Ort 69126 Heidelberg

Homepage https://www.thoraxklinik-heidelberg.de/fachbereiche/diagnostische-und-

interventionelle-radiologie-mit-nuklearmedizin/diagnostische-und-
interventionelle-radiologie-mit-nuklearmedizin

B-5.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemafl DKG Ja
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Kooperation mit dem
Universitatsklinikum
Heidelberg

Kooperation mit dem
Universitatsklinikum
Heidelberg

24h-Verfugbarkeit

B-5.3 Medizinische Leistungsangebote Diagnostische und Interventionelle Radiologie
mit Nuklearmedizin

VRO1 Konventionelle Rontgenaufnahmen

VR02 Native Sonographie

VRO03 Eindimensionale Dopplersonographie

VR04 Duplexsonographie

VRO08 Fluoroskopie/Durchleuchtung als selbststéandige Leistung

VR09 Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren

VR10 Computertomographie (CT), nativ

VR11 Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel

VR12 Computertomographie (CT), Spezialverfahren

VR15 Arteriographie

VR16 Phlebographie

VR17 Lymphographie

VR18 Szintigraphie

VR19 Single-Photon-Emissionscomputertomographie (SPECT)

VR20 Paositronenemissionstomographie (PET) mit Vollring-Scanner

VR22 Magnetresonanztomographie (MRT), nativ

VR23 Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel

VR24 Magnetresonanztomographie (MRT), Spezialverfahren

VR25 Knochendichtemessung (alle Verfahren)

VR26 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

VR27 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung

VR29 Quantitative Bestimmung von Parametern

VR40 Spezialsprechstunde

VR41 Interventionelle Radiologie

VR43 Neuroradiologie

B-5.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationéare Fallzahl 0

Teilstationare Fallzahl 0

B-5.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiuhrt.

B-5.7

Durchgefiuhrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.
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B-5.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-5.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-5.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt- Nein
Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhanden Nein

B-5.11 Personelle Ausstattung
B-5.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fur Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegérzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 7,91

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 3,66
Ambulant 4,25
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 7,91
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: 0

Davon Facharztinnen und Fachéarzte in Vollkréaften

Anzahl Vollkrafte: 5,91

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 2,73
Ambulant 3,18
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 5,91
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: 0

Belegarztinnen und Belegéarzte (nach § 121 SGB V) in Personen zum Stichtag 31. Dezember des

Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationére Félle je Person: - (vgl. Hinweis auf Seite 3)

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen)
AQ10 Orthopédie und Unfallchirurgie

AQ27 Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie

AQ30 Innere Medizin und Pneumologie

AQ44 Nuklearmedizin
AQ54 Radiologie
AQ56 Radiologie, SP Neuroradiologie

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

Zusatz-Weiterbildung

ZF28 Notfallmedizin
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden —

B-5.11.2 Pflegepersonal

Die maf3gebliche wochentliche Arbeitszeit betragt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkréften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre

Personal in Fachabteilung
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Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: - (vgl. Hinweis auf Seite 3)

Medizinische Fachangestellte in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0,5

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0,23
Ambulant 0,27
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0,5
Nicht Direkt 0
Anzahl stationdre Falle je stationare Vollkraft: 0

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse
- (vgl. Hinweis auf Seite 3)
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation
- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-5.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
Psychiatrische Fachabteilung: Nein
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B-6 Apotheke

B-6.1 Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Apotheke"

Allgemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung

Fachabteilungsschlissel 3700
Art Nicht bettenfihrende Abteilung/sonstige Organisationseinheit

Arztliche Leitung

Chefarztin oder Chefarzt

Funktion Leitender Apotheker

Titel, Vorname, Name Stephan Liersch

Telefon 06221/396-1630

Fax 06221/396-1632

E-Mail v-thor.apotheke@med.uni.heidelberg.de

StraflRe/Nr Rontgenstr. 1

PLZ/Ort 69126 Heidelberg

Homepage https://www.thoraxklinik-heidelberg.de/fachbereiche/apotheke
B-6.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arztinnen und Arzten

Angaben zu Zielvereinbarungen

Zielvereinbarung gemaR DKG Keine Vereinbarung geschlossen

B-6.3 Medizinische Leistungsangebote Apotheke

Medizinische Leistungsangebote

VX00 24h-Rufbereitschaft

VX00 Teilnahme an onkologischen und nicht-onkologischen Studien
VX00 Erstellung von Therapiestandards

VX00 Antibiotic Stewardship

VX00 Arzneimittelinformation und -beratung
VX00 Arzneimittelherstellung
VX00 Patientenindividuelle Arzneimittel- und Zytostatikaversorgung
VX00 Patientenversorgung mit Arzneimitteln, Kontrastmitteln und klinischer Ernahrung
B-6.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Fallzahlen
Vollstationare Fallzahl 0
Teilstationare Fallzahl 0

XML-Vorschau zum Qualitatsbericht 2019 geméaf § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V


mailto:v-thor.apotheke@med.uni.heidelberg.de?subject=

XML-Vorschau Thoraxklinik Heidelberg 91

B-6.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefuhrt.
B-6.7 Durchgeflihrte Prozeduren nach OPS

Zugehdrige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefihrt.

B-6.8 Ambulante Behandlungsmdéglichkeiten

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-6.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-6.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Zulassung vorhanden

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt- Nein
Zulassung vorhanden

Stationare BG-Zulassung vorhanden Nein

B-6.11 Personelle Ausstattung
B-6.11.1 Arztinnen und Arzte

Die maRgebliche wochentliche Arbeitszeit fiir Arzte und Arztinnen betragt 40 Stunden.

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegéarzte) in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkréafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschéaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkrafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationare Falle je stationére Vollkraft: - (vgl. Hinweis auf Seite 3)

Davon Facharztinnen und Facharzte in Vollkraften

Anzahl Vollkrafte: 0
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Personal aufgeteilt nach:

Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: - (vgl. Hinweis auf Seite 3)

Belegarztinnen und Belegéarzte (nach § 121 SGB V) in Personen zum Stichtag 31. Dezember des

Berichtsjahres

Anzahl: 0

Anzahl stationare Félle je Person: - (vgl. Hinweis auf Seite 3)

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen
- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

Arztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen
- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-6.11.2 Pflegepersonal

Die malRgebliche wochentliche Arbeitszeit betrégt 39 Stunden.

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger in Vollkraften

Ausbildungsdauer: 3 Jahre
Personal in Fachabteilung

Anzahl Vollkrafte: 0

Personal aufgeteilt nach:
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Versorgungsform Anzahl Kommentar
Vollkrafte

Stationar 0
Ambulant 0
Beschaftigungsverhéltnis Anzahl Kommentar
Vollkréafte
Direkt 0
Nicht Direkt 0
Anzahl stationédre Falle je stationare Vollkraft: - (vgl. Hinweis auf Seite 3)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschlisse
- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation
- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

B-6.11.3 Ausgewahltes therapeutisches Personal in Psychiatrie und Psychosomatik
Psychiatrische Fachabteilung: Nein
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C Qualitatssicherung

C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestitzten einrichtungsibergreifenden
Qualitatssicherung nach 8 136 Absatz 1 Satz 1 Num-mer 1 SGB V

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)
C-2 Externe Qualitatssicherung nach Landesrecht gemafl3 8§ 112 SGB V

Uber § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende Qualitatssicherung vereinbart.
Gemal seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden Qualitatssicherungsmafinahmen
(Leistungsbereiche) teil:

Leistungsbereich

Schlaganfall: Akutbehandlung Trifft nicht zu
MRE Ja
Universelles Neugeborenen-Hdérscreening Trifft nicht zu

Gehort ein Leistungsbereich nicht zum Leistungsspektrum des Krankenhauses, so wurde "Trifft nicht zu"
angegeben.

C-3 Qualitatssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen
(DMP) nach § 137f SGB V

Gemal seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden DMP teil:

Chronische obstruktive Lungenerkrankung (COPD)
Asthma bronchiale

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden
Qualitatssicherung

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach 8§ 136b Absatz 1 Satz 1
Nummer 2 SGB V

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen im Berichtsjahr

Komplexe Eingriffe am Organsystem Osophagus

Mindestmenge 10

Erbrachte Menge 1

Begrindung Behandlung von Notféllen oder Verlegung des Patienten medizinisch
nicht vertretbar (MMO1)
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C-5.2 Leistungsberechtigung fir das Prognosejahr
C-5.2.1 Gesamtergebnis der Prognosedarlegung

Organsystem Osophagus

Der Standort ist im Nein
Prognosejahr zur
Leistungserbringung berechtigt

C-5.2.2 Leistungsmengen, die der Prognoseermittlung zu Grunde gelegt wurden

Organsystem Osophagus

Erreichte Leistungsmenge 1
Berichtsjahr 2019:
Die in den letzten zwei 0

Quartalen des Berichtsjahres
und den ersten zwei Quartalen
des auf das Berichtsjahr
folgenden Jahres erreichte
Leistungsmenge:

C-5.2.3 Prifung durch die Landesverbande der Krankenkassen und Ersatzkassen

Organsystem Osophagus

Das Krankenhaus wird die Nein
Mindestmenge im Prognhosejahr

auf Grund berechtigter
mengenmaliger Erwartungen
voraussichtlich erreichen

(bestatigte Prognose)

C-5.24 Ausnahmetatbestand (8§ 7 Mm-R)

Organsystem Osophagus

Der Krankenhaustrager hat Nein
unter Berufung auf den
Ausnahmetatbestand nach § 7
Absatz 1 der
Mindestmengenregelungen den
Beginn der
Leistungserbringung fur das
Prognosejahr den
Landesverbénden der
Krankenkassen und den
Ersatzkassen schriftlich
mitgeteilt
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C-5.25 Ergebnis der Prifung durch die Landesbehdrden

Organsystem Osophagus

Die Landesbehdrden haben Nein
eine Sondergenehmigung zur
Sicherstellung einer
flachendeckenden Versorgung

(8 136b Absatz 5 SGB V) erteilt

C-5.2.6 Ubergangsregelung

Organsystem Osophagus

Der Krankenhaustrager ist Nein
aufgrund der

Ubergangsregelung nach § 8

der Mindestmengenregelungen

zur Leistungserbringung

berechtigt

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitatssicherung nach § 136 Absatz 1
Satz 1 Nummer 2 SGB V

- (vgl. Hinweis auf Seite 3)

Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach 8§ 136b
Absatz 1 Satz 1 Nummer 1 SGB V

C-7

Nr. Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl
(Personen)

1

Facharztinnen und Fachéarzte, psychologische Psychotherapeutinnen und 72
Psychotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und
-psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht unterliegen

1.1 Anzahl derjenigen Fachéarztinnen und Fachérzte aus Nr. 1, die einen 43
Funfjahreszeitraum der Fortbildung abgeschlossen haben und damit der
Nachweispflicht unterliegen
[Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 1.1.1]

1.1.1 Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den Fortbildungsnachweis gemaf § 43
3 der G-BA-Regelungen erbracht haben
[z&hler von Nr. 1.1]
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C-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr

C-8.1 Monatsbezogener Erfullungsgrad der PpUG
Pflegesensitiver Schicht Monats- Ausnahme-
Bereich bezogener tatbestande

Erfallungs-
grad

Intensiv- Intensivstation S 1 Tagschicht 100,00% 0
medizin
Intensiv- Intensivstation S 1 Nachtschicht 100,00% 0
medizin
Intensiv- Intensivstation S 2 Tagschicht 100,00% 0
medizin
Intensiv- Intensivstation S 2 Nachtschicht 100,00% 0
medizin

C-8.2 Schichtbezogener Erfullungsgrad der PpUG
Pflegesensitiver Station Schicht Schichtbezogener
Bereich Erflllungsgrad
Intensiv- Intensivstation S 1 Tagschicht 100,00%
medizin
Intensiv- Intensivstation S 1 Nachtschicht 98,63%
medizin
Intensiv- Intensivstation S 2 Tagschicht 90,41%
medizin
Intensiv- Intensivstation S 2 Nachtschicht 93,97%
medizin
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Anhang

Diagnosen zu B-1.6

J96.11

C34.1
J86.9
J15.6
J44.00

J96.00

C34.0
C34.3
127.0
J44.80

J96.01

J15.1
J80.03

J94.2
J96.10

126.0
J15.4
J44.02

A40.3
A41.52
A41.9
A84.1
B44.0
B44.1
Cl54
C32.9
C34.8

C43.6
C45.0
C78.2
C85.1
D32.0
D38.1

D68.33
E84.0
E84.80
G12.0

21

o N 00 0

ol

4
4
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ Il
[hyperkapnisch]

Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

Pyothorax ohne Fistel

Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ |
[hypoxisch]

Bosartige Neubildung: Hauptbronchus

Bosartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

Primére pulmonale Hypertonie

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
<35 % des Sollwertes

Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ Il
[hyperkapnisch]

Pneumonie durch Pseudomonas

Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Schweres Atemnotsyndrom des
Erwachsenen [ARDS]

Hamatothorax

Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ |
[hypoxisch]

Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale

Pneumonie durch sonstige Streptokokken

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

Sepsis durch Streptococcus pneumoniae

Sepsis: Pseudomonas

Sepsis, nicht néher bezeichnet

Mitteleuropaische Enzephalitis, durch Zecken tbertragen
Invasive Aspergillose der Lunge

Sonstige Aspergillose der Lunge

Bosartige Neubildung: Osophagus, mittleres Drittel
Bdsartige Neubildung: Larynx, nicht néher bezeichnet

Bdsartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
tiberlappend

Bdsartiges Melanom der oberen Extremitat, einschlie3lich Schulter
Mesotheliom der Pleura

Sekundare bosartige Neubildung der Pleura

B-Zell-Lymphom, nicht n&her bezeichnet

Gutartige Neubildung: Hirnhaute

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea, Bronchus
und Lunge

Hamorrhagische Diathese durch Cumarine (Vitamin-K-Antagonisten)
Zystische Fibrose mit Lungenmanifestationen

Zystische Fibrose mit Lungen- und Darm-Manifestation

Infantile spinale Muskelatrophie, Typ | [Typ Werdnig-Hoffmann]
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Diagnosen zu B-1.6

G12.2
G71.0
G82.59
G93.80
126.9
127.20
127.28
150.01
150.12
163.4
J04.1
Ji2.1
J15.2
J15.8
J18.0
J18.8
J18.9
J22
J39.80
J40
J44.01

J44.09

J44.10

J44.11

J44.12

J44.19

J44.89

Ja7
J61
J69.0
J70.0
J80.02

J80.09

Jg4.1
J85.2
J86.0
J9oo
Jo3.1
J95.0
J95.81
J9o8.2
J98.6

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Motoneuron-Krankheit

Muskeldystrophie

Tetraparese und Tetraplegie, nicht naher bezeichnet: Nicht néher bezeichnet
Apallisches Syndrom

Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale
Pulmonale Hypertonie bei chronischer Thromboembolie
Sonstige naher bezeichnete sekundare pulmonale Hypertonie
Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei starkerer Belastung
Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

Akute Tracheitis

Pneumonie durch Respiratory-Syncytial-Viren [RS-Viren]
Pneumonie durch Staphylokokken

Sonstige bakterielle Pneumonie

Bronchopneumonie, nicht néher bezeichnet

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht ndher bezeichnet
Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet
Erworbene Stenose der Trachea

Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 nicht naher bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 nicht naher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
nicht naher bezeichnet

Bronchiektasen

Pneumokoniose durch Asbest und sonstige anorganische Fasern
Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

Akute Lungenbeteiligung bei Strahleneinwirkung

Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Moderates Atemnotsyndrom
des Erwachsenen [ARDS]

Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Atemnotsyndrom des
Erwachsenen [ARDS], Schweregrad nicht ndher bezeichnet

Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose
Abszess der Lunge ohne Pneumonie

Pyothorax mit Fistel

Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstiger Spontanpneumothorax

Funktionsstorung eines Tracheostomas

Stenose der Trachea nach medizinischen MaRnahmen
Interstitielles Emphysem

Krankheiten des Zwerchfells
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ICD-Ziffer _|Fallzahl Bezeichnung

J98.7 (Datenschutz) Infektion der Atemwege, anderenorts nicht klassifiziert

K56.7 (Datenschutz) lleus, nicht ndher bezeichnet

K57.92 (Datenschutz) Divertikulitis des Darmes, Teil nicht ndher bezeichnet, ohne Perforation,
Abszess oder Angabe einer Blutung

M41.24 (Datenschutz) Sonstige idiopathische Skoliose: Thorakalbereich

N17.89 (Datenschutz) Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium nicht naher bezeichnet

R00.1 (Datenschutz) Bradykardie, nicht ndher bezeichnet

S27.1 (Datenschutz) Traumatischer Hamatothorax

ProzedurenzuB-17

opsziffer Fallzeshl  J{ .

8-98f.0 1011 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

8-931.0 947 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen

Venendruckes: Ohne kontinuierliche reflektionsspektrometrische Messung
der zentralvendsen Sauerstoffsattigung

1-620.00 472 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne
weitere Mal3Bnahmen

8-930 311 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

8-854.2 241 Hamodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder ohne
Antikoagulation

8-831.0 215 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenose Gefal3e: Legen

8-706 166 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

8-716.00 150 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung: Nicht
invasive hausliche Beatmung

8-713.0 135 Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanilen [HFNC-
System]

8-800.c0 112 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

8-701 102 Einfache endotracheale Intubation

8-98f.10 98 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185
bis 552 Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

8-831.2 79 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse GefalRe: Wechsel

1-620.01 66 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolérer Lavage

5-98c.0 65 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:

Lineares Klammernahtgerét, offen chirurgisch, fur die intrathorakale oder
intraabdominale Anwendung

8-98f.11 53 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185
bis 552 Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

8-98f.20 46 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553
bis 1104 Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

8-987.13 44 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 21 Behandlungstage

1-620.10 43 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne weitere
Mafl3nahmen
5-319.61 41 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Wechsel einer trachealen

Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent), Kunststoff
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Prozeduren zu B-1.7
Bezeichnung

8-718.3 40 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens
11 bis héchstens 20 Behandlungstage

9-984.7 40 Pflegebedirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

9-984.8 36 Pflegebediirftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

9-984.9 35 Pflegebediirftigkeit: Pflegebeduirftig nach Pflegegrad 4

9-984.a 33 Pflegebediirftigkeit: Pflegebedirftig nach Pflegegrad 5

8-716.10 32 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder

Optimierung einer friher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht invasive
hausliche Beatmung

1-632.0 31 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

5-349.6 31 Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus,
Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

5-98c.1 29 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:

Lineares Klammernahtgeréat, laparoskopisch oder thorakoskopisch, fiir die
intrathorakale oder intraabdominale Anwendung

8-831.5 29 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefal3e: Legen eines
groRRlumigen Katheters zur extrakorporalen Blutzirkulation
8-716.11 28 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder

Optimierung einer friiher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Invasive
hausliche Beatmung

8-718.2 28 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens 6
bis héchstens 10 Behandlungstage

8-718.4 28 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens
21 his hdchstens 40 Behandlungstage

8-800.c1 28 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE

8-144.2 26 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter

1-774 25 Standardisiertes palliativmedizinisches Basisassessment (PBA)

8-718.5 24 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens
41 bis hochstens 75 Behandlungstage

8-144.0 23 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: GroR3lumig

8-812.60 20 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis
unter 6 TE

8-852.1 19 Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstiitzung und Pra-
ECMO-Therapie: Pra-ECMO-Therapie

8-98f.30 19 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1105
bis 1656 Aufwandspunkte: 1105 bis 1380 Aufwandspunkte

9-984.b 18 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

5-340.b 17 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem Gewebe aus
der Pleurahdhle, thorakoskopisch

8-771 17 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

9-401.30 17 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50 Minuten
bis 2 Stunden

5-311.1 16 Tempordare Tracheostomie: Punktionstracheotomie

5-333.1 15 Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, thorakoskopisch

1-691.0 14 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie

5-916.a2 14 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, an Thorax, Mediastinum und/oder Sternum

8-987.11 14 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage
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5-431.20 13 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode

8-98f.21 13 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553
bis 1104 Aufwandspunkte: 829 bis 1104 Aufwandspunkte

8-98f.31 13 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1105
bis 1656 Aufwandspunkte: 1381 bis 1656 Aufwandspunkte

5-344.40 12 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Lokal

8-640.0 12 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)

8-718.1 12 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens 3
bis héchstens 5 Behandlungstage

8-98e.1 12 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

8-98f.41 12 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1657
bis 2208 Aufwandspunkte: 1933 bis 2208 Aufwandspunkte

5-340.a 11 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem Gewebe aus
der Pleurahdhle, offen chirurgisch

5-344.3 11 Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura],
thorakoskopisch

8-987.10 11 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis
zu 6 Behandlungstage

1-430.1 10 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus

5-339.20 10 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von erkranktem
Lungengewebe: Durch Thermoablation, perkutan

8-932 10 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
Pulmonalarteriendruckes

8-987.12 10 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage

5-333.0 9 Adhésiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, offen chirurgisch

5-340.d 9 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakoskopie zur
Hamatomausraumung

8-98e.0 9 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6

Behandlungstage

5-311.0 Temporéare Tracheostomie: Tracheotomie

5-334.0 8 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht der Lunge (nach Verletzung),
offen chirurgisch

(0]

8-920 8 EEG-Monitoring (mindestens 2 Kanéle) fir mehr als 24 h

9-320 8 Therapie organischer und funktioneller Stérungen der Sprache, des
Sprechens, der Stimme und des Schluckens

5-340.c 7 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakotomie zur Himatomausraumung

8-98f.40 7 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1657
bis 2208 Aufwandspunkte: 1657 bis 1932 Aufwandspunkte

5-985.0 6 Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser

8-173.10 6 Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle:
Pleurahdhle: 1 bis 7 Spulungen

8-718.6 6 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens
76 Behandlungstage

8-779 6 Andere ReanimationsmalRhahmen

8-800.c2 6 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter 16 TE
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8-800.c3 6 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis unter 24 TE
8-800.g1 6 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

9-984.6 6 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddrftig nach Pflegegrad 1

1-204.2 5 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur
Liguorenthahme

5-312.0 5 Permanente Tracheostomie: Tracheotomie

5-334.7 5 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Lungenparenchymfistel, offen chirurgisch

5-343.7 5 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Brustwandteilresektion ohne plastische Deckung

5-916.a0 5 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

8-100.5 5 Fremdkérperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit starrem
Instrument

8-173.0 5 Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahéhle: Lunge

8-190.23 5 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

8-714.02 5 Spezialverfahren zur maschinellen Beatmung bei schwerem Atemversagen:
Inhalative Stickstoffmonoxid-Therapie: Dauer der Behandlung 96 oder mehr
Stunden

8-718.0 5 Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens 1
bis hochstens 2 Behandlungstage

8-812.50 5 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 500 IE
bis unter 1.500 IE

8-854.70 5 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenos, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24 Stunden

8-854.72 5 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72 bis 144 Stunden

8-854.73 5 Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenos, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144 bis 264 Stunden

8-98f.60 5 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2761
bis 3680 Aufwandspunkte: 2761 bis 3220 Aufwandspunkte

9-401.31 5 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2 Stunden bis 4
Stunden

1-273.1 4 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie

1-279.0 4 Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Gefal3en:
Bestimmung des Herzvolumens und der Austreibungsfraktion

1-432.01 4 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch

bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung
der Biopsieregion

5-334.5 4 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer Bronchusfistel,
offen chirurgisch

8-100.4 4 Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit
flexiblem Instrument

8-714.00 4 Spezialverfahren zur maschinellen Beatmung bei schwerem Atemversagen:
Inhalative Stickstoffmonoxid-Therapie: Dauer der Behandlung bis unter 48
Stunden

8-716.01 4 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung:

Invasive hausliche Beatmung nach erfolgloser Beatmungsentwdhnung
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8-800.90

8-98f.51
8-98f.61
9-200.02
1-273.2
1-273.6
1-430.2
1-494.2
1-581.4
1-620.2
1-661
1-710
1-711
1-715
1-844
1-854.7
1-931.0
3-052
3-05x
5-060.0
5-316.x
5-319.11
5-319.15
5-319.7
5-319.b
5-320.0
5-320.5
5-321.2

5-321.40

5-322.d1

5-322.d2

4

4
4
4
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2209
bis 2760 Aufwandspunkte: 2485 bis 2760 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2761
bis 3680 Aufwandspunkte: 3221 bis 3680 Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 57
bis 71 Aufwandspunkte

Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Druckmessung mit Messung des
Shuntvolumens

Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Messung des Lungenwassers
Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge

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

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch
Inzision: Pleura

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit Autofluoreszenzlicht
Diagnostische Urethrozystoskopie
Ganzkorperplethysmographie

Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat
Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle

Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels:
Kniegelenk

Molekularbiologisch-mikrobiologische Diagnostik: Ohne
Resistenzbestimmung

Transdsophageale Echokardiographie [TEE]

Andere Endosonographie

Inzision im Gebiet der Schilddriise: Ohne weitere MaRBhahmen
Rekonstruktion der Trachea: Sonstige

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Entfernung einer trachealen
Schiene (Stent)

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Endoskopische Injektion in die
Trachea

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus: Durch
Bronchoskopie

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Bronchoskopische Radiofrequenzablation an der Bronchialmuskulatur
Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion des
Lungenparenchyms): Bifurkationsresektion (mit Rekonstruktion)

Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion des
Lungenparenchyms): Revision einer Bronchusstumpfinsuffizienz mit
plastischer Deckung: Mit Omentum majus

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch: Ohne
Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch: Mit
Entfernung einzelner Lymphknoten
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5-322.e4

5-322.e5

5-324.al

5-328.01

5-330.1
5-334.6

5-334.8

5-339.06

5-339.32

5-339.50

5-339.52

5-339.61

5-339.6x

5-340.0

5-340.1
5-343.2

5-344.0

5-344.12
5-344.13

5-344.43

5-345.5
5-346.0

5-346.60
5-346.cx
5-347.1
5-370.2
5-372.3

5-379.5
5-388.40

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung
Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 2 bis
5 Keile, ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 2 bis
5 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne radikale
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder
angioplastische Erweiterung

Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie: Mit
Gefalresektion intraperikardial

Inzision eines Bronchus: Entfernung eines Fremdkdérpers

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer Bronchusfistel,
thorakoskopisch

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Lungenparenchymfistel, thorakoskopisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Mit Einlegen oder Wechsel eines Bifurkationsstents

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Wechsel einer bronchialen
Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 1 Ventil

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 3 Ventile

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte: Mit
Muskeltransposition

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte: Sonstige

Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder
Pleurahohle, offen chirurgisch

Inzision von Brustwand und Pleura: Explorative Thorakotomie

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Partielle
Resektion am knoéchernen Thorax, Rippe

Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura],
offen chirurgisch

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal, parietal
Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal, viszeral und
parietal kombiniert

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal, viszeral und
parietal kombiniert

Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage, thorakoskopisch
Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Naht (nach Verletzung), offen
chirurgisch

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Resektion am kndchernen Thorax
mit Rekonstruktion: Partielle Resektion, Rippe

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der Thoraxwand,
offen chirurgisch, einseitig: Sonstige

Operationen am Zwerchfell: Naht (nach Verletzung), offen chirurgisch
Perikardiotomie und Kardiotomie: Adhasiolyse am Perikard

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster), thorakoskopisch
Andere Operationen an Herz und Perikard: Reoperation

Naht von Blutgefal3en: Arterien thorakal: A. subclavia
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5-399.5

5-399.7

5-431.2x
5-541.0
5-541.1
5-549.6
5-850.b5
5-866.5
5-874.2
5-892.0g
5-894.1b
5-895.0a

5-896.1a

5-896.1b
6-002.54
6-002.56
6-002.p1
6-002.p2
6-002.p3
6-002.p5
6-002.p6
6-002.p7
6-002.p8
6-002.pa
6-002.pc

6-002.pf

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von
vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Andere Operationen an BlutgefaRen: Entfernung von venésen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Sonstige

Laparotomie und Eréffnung des Retroperitoneums: Explorative Laparotomie
Laparotomie und Er6ffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit
Drainage

Andere Bauchoperationen: Anlegen eines peritoneovesikalen Shuntes mit
Implantation einer wiederaufladbaren Pumpe

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Brustwand und Ricken

Revision eines Amputationsgebietes: FulR3region

Erweiterte (radikale) Mastektomie mit Resektion an den Mm. pectorales
majores et minores und Thoraxwandteilresektion: Mit kompletter Resektion
der Mm. pectorales majores et minores

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Ma3nahmen: Ful3
Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision,
lokal, mit primérem Wundverschluss: Bauchregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Brustwand und Riicken
Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Brustwand und
Rucken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig: Bauchregion
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 4,50 g bis unter
6,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 8,50 g bis unter
10,50 ¢

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 65 mg bis
unter 100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 100 mg bis
unter 150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 150 mg bis
unter 200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 250 mg bis
unter 300 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 300 mg bis
unter 350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 350 mg bis
unter 400 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 400 mg bis
unter 450 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 500 mg bis
unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 700 mg bis
unter 800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 1.000 mg
bis unter 1.200 mg
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6-002.92
6-002.qc
6-002.qg9
6-002.r2
6-002.r3
6-002.r6
6-002.r7
6-002.r8
6-002.r9
6-002.ra
6-002.rb
6-002.rc
6-002.re
6-002.rg
6-003.17
6-003.1a
6-003.7
6-004.25
6-004.27
6-007.ha
6-008.0a
6-008.9
8-016
8-017.0
8-017.2
8-018.0
8-018.2

8-020.8

(Datenschutz)
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(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
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(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
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(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin B,
parenteral: 250 mg bis unter 350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin B,
parenteral: 1.550 mg bis unter 1.750 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin B,
parenteral: 3.150 mg bis unter 4.150 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 0,8 g bis
unter 1,2 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 1,2 g bis
unter 1,6 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 2,4 g bis
unter 3,2 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 3,2 g bis
unter 4,0 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 4,0 g bis
unter 4,8 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 4,8 g bis
unter 5,6 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 5,6 g bis
unter 6,4 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 6,4 g bis
unter 7,2 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 7,2 g bis
unter 8,8 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 10,4 g bis
unter 12,0 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 13,6 g bis
unter 16,8 g

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Amphotericin-B-Lipidkomplex,
parenteral: 2.200 mg bis unter 2.600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Amphotericin-B-Lipidkomplex,
parenteral: 4.200 mg bis unter 5.000 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Enzymersatztherapie bei
lysosomalen Speicherkrankheiten

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Ambrisentan, oral: 55,0 mg bis unter
65,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Ambrisentan, oral: 75,0 mg bis unter
100,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 280 mg bis unter
320 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 84 mg bis unter 96
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Isavuconazol, parenteral
Parenterale Ernahrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung
Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

Enterale Erndhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage

Komplette parenterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Komplette parenterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse
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Prozeduren zu B-1.7

8-133.0
8-144.1

8-148.0

8-152.0
8-152.1
8-153
8-158.h
8-173.11
8-173.13
8-190.21
8-190.22
8-190.31
8-191.00

8-542.11
8-547.30
8-547.31
8-640.1

8-704
8-714.01

8-717.0

8-717.1

8-800.c5

8-800.f0

8-800.f2

8-800.f4

8-800.f8

8-800.92

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Perikard
Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Pleurahdhle
Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhdhle

Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk
Therapeutische Spllung (Lavage) der Lunge und der Pleurahohle:
Pleurahdhle: 8 bis 14 Spulungen

Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle:
Pleurahohle: 22 oder mehr Spilungen

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Verband bei gro3flachigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Feuchtverband mit antiseptischer Loésung: Ohne Debridement-Bad

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Medikament

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Intravends

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige Applikationsform
Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Desynchronisiert (Defibrillation)

Intubation mit Doppellumentubus

Spezialverfahren zur maschinellen Beatmung bei schwerem Atemversagen:
Inhalative Stickstoffmonoxid-Therapie: Dauer der Behandlung 48 bis unter 96
Stunden

Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstoérungen: Ersteinstellung

Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstdrungen: Kontrolle oder Optimierung einer friiher
eingeleiteten nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 32 TE bis unter 40 TE
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 1 Apherese-
Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 3 Apherese-
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 5 Apherese-
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Apherese-Thrombozytenkonzentrat: 12 bis unter
14 Apherese-Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 3
Thrombozytenkonzentrate
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8-810.€9
8-810.8

8-810.w4
8-810.we

8-812.51

8-812.53

8-812.61

8-812.62

8-836.m4
8-836.n4

8-838.80

8-838.93

8-83b.2x

8-852.00

8-852.01

8-852.03

8-852.09

8-852.0b

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Faktor XlII: 2.000 Einheiten bis unter 3.000 Einheiten
Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 5,0 g bis unter 6,0 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 25 g bis unter 35 g
Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 165 g bis unter 185 g
Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 IE
bis unter 2.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 3.500 IE
bis unter 4.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6 TE bis
unter 11 TE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 11 TE bis
unter 21 TE

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation mit
Metallspiralen: Aorta

(Perkutan-)transluminale Gefalintervention: Anzahl der Metallspiralen: 4
Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention an Gefal3en des
Lungenkreislaufes: Selektive Embolisation mit embolisierenden
Flussigkeiten: Pulmonalarterie

(Perkutan-)transluminale Gefal3intervention an GefalRen des
Lungenkreislaufes: Selektive Embolisation mit Partikeln oder Metallspiralen:
Gefal3malformationen

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flissigkeiten zur selektiven
Embolisation: Sonstige Flissigkeiten

Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstiitzung und Préa-
ECMO-Therapie: Veno-venose extrakorporale Membranoxygenation
(ECMO) ohne Herzunterstutzung: Dauer der Behandlung bis unter 48
Stunden

Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstiitzung und Préa-
ECMO-Therapie: Veno-venose extrakorporale Membranoxygenation
(ECMO) ohne Herzunterstitzung: Dauer der Behandlung 48 bis unter 96
Stunden

Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstiitzung und Préa-
ECMO-Therapie: Veno-venose extrakorporale Membranoxygenation
(ECMO) ohne Herzunterstiitzung: Dauer der Behandlung 96 bis unter 144
Stunden

Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzuntersttitzung und Pré&-
ECMO-Therapie: Veno-venose extrakorporale Membranoxygenation
(ECMO) ohne Herzunterstutzung: Dauer der Behandlung 480 bis unter 576
Stunden

Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstutzung und Pré-
ECMO-Therapie: Veno-venose extrakorporale Membranoxygenation
(ECMO) ohne Herzunterstitzung: Dauer der Behandlung 576 bis unter 768
Stunden
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Prozeduren zu B-1.7

8-852.30

8-852.60

8-853.15
8-854.71
8-854.76
8-855.70

8-855.72

8-855.81
8-855.82
8-855.83
8-98e.2
8-98e.3
8-98£.50
8-98f.7
8-98f.8
8-98f.9
8-98f.c

8-989.13

8-98g.14

9-200.01

9-200.1
9-200.5
9-200.6
9-401.22

9-401.23

9-401.32

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstitzung und Pra-
ECMO-Therapie: Anwendung einer minimalisierten Herz-Lungen-Maschine:
Dauer der Behandlung bis unter 48 Stunden

Anwendung eines ECMO-Moduls mit Kantlen im rechten Vorhof und in der
Pulmonalarterie (RA-PA-ECMO-Modul) bei Rechtsherz-Unterstiitzung: Dauer
der Behandlung bis unter 48 Stunden

Hamofiltration: Kontinuierlich, arteriovends (CAVH): Mehr als 72 bis 144
Stunden

Hamodialyse: Kontinuierlich, venovenos, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24 bis 72 Stunden
Hamodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 432 bis 600 Stunden
Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Bis 24 Stunden
Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 72 bis 144
Stunden

Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24 bis 72 Stunden
Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72 bis 144 Stunden
Hamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144 bis 264 Stunden
Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage

Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2209
bis 2760 Aufwandspunkte: 2209 bis 2484 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 3681
bis 4600 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 4601
bis 5520 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 5521
bis 7360 Aufwandspunkte

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur):
11041 bis 13800 Aufwandspunkte

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hdchstens 19 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 43
bis 56 Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100 Aufwandspunkte
Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129 Aufwandspunkte
Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 130 bis 158 Aufwandspunkte
Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 2 Stunden
bis 4 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 4 Stunden
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Diagnosen zu B-2.6
Bezeichnung

C34.1 1267 Bdsartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

C34.0 822 Bdsartige Neubildung: Hauptbronchus

C34.3 758 Bdsartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

C45.0 141 Mesotheliom der Pleura

C34.2 106 Bdsartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

C34.8 62 Bosartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

C37 55 Bosartige Neubildung des Thymus

D38.1 29 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea, Bronchus
und Lunge

C50.9 18 Bosartige Neubildung: Brustdriise, nicht naher bezeichnet

126.9 12 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

Jg4.1 12 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose

C78.7 10 Sekundare bosartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen
Gallengénge

C79.3 9 Sekundare bosartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhaute

150.01 8 Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

C78.0 7 Sekundare bosartige Neubildung der Lunge

J44.00 7 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

J70.0 7 Akute Lungenbeteiligung bei Strahleneinwirkung

D70.10 6 Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische Phase
unter 4 Tage

C25.9 5 Bdsartige Neubildung: Pankreas, nicht néher bezeichnet

J15.6 5 Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

C20 4 Bosartige Neubildung des Rektums

C34.9 4 Bdsartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht naher bezeichnet

C78.2 4 Sekundare bosartige Neubildung der Pleura

C79.5 4 Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des Knochenmarkes

127.0 4 Primare pulmonale Hypertonie

J18.8 4 Sonstige Pneumonie, Erreger nicht naher bezeichnet

J86.9 4 Pyothorax ohne Fistel

K52.1 4 Toxische Gastroenteritis und Kolitis

R11 4 Ubelkeit und Erbrechen

A09.0 (Datenschutz) Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis infektiosen
ursprungs

A09.9 (Datenschutz) Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis nicht néher
bezeichneten Ursprungs

A31.80 (Datenschutz) Disseminierte atypische Mykobakteriose

A49.8 (Datenschutz) Sonstige bakterielle Infektionen nicht naher bezeichneter Lokalisation

C03.1 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Unterkieferzahnfleisch

C10.9 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Oropharynx, nicht ndher bezeichnet

C13.2 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Hinterwand des Hypopharynx

C15.9 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Osophagus, nicht naher bezeichnet

C16.0 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Kardia

C18.7 (Datenschutz) Bdsartige Neubildung: Colon sigmoideum

C22.0 (Datenschutz) Leberzellkarzinom

C22.1 (Datenschutz) Intrahepatisches Gallengangskarzinom

C25.0 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Pankreaskopf

C25.2 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Pankreasschwanz
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C32.1
C38.0
C38.4
C40.2

C43.3

C43.5
C53.0
C53.9
C55
C56
C57.0
C61
C62.9
Co64
C67.9
C68.9
C77.0

C77.3

C78.6

C79.7
C80.0
C83.3
C85.1
C92.00

D14.3
D21.3

D37.6

D38.2
D38.4
D61.10
D69.58

D70.11

D70.6
D86.0
E23.0
E86
G12.2
G93.1
121.4
127.20
131.3

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Bdsartige Neubildung: Supraglottis
Bosartige Neubildung: Herz
Bdsartige Neubildung: Pleura

Bosartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels: Lange
Knochen der unteren Extremitat

Bdsartiges Melanom sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des
Gesichtes

Bosartiges Melanom des Rumpfes

Bosartige Neubildung: Endozervix

Bdsartige Neubildung: Cervix uteri, nicht n&her bezeichnet
Bosartige Neubildung des Uterus, Teil nicht ndher bezeichnet
Bdsartige Neubildung des Ovars

Bosartige Neubildung: Tuba uterina [Falloppio]

Bosartige Neubildung der Prostata

Bosartige Neubildung: Hoden, nicht néher bezeichnet
Bosartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken
Bosartige Neubildung: Harnblase, nicht ndher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Harnorgan, nicht naher bezeichnet
Sekundare und nicht naher bezeichnete bosartige Neubildung: Lymphknoten
des Kopfes, des Gesichtes und des Halses

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung: Axillare
Lymphknoten und Lymphknoten der oberen Extremitat

Sekundare bosartige Neubildung des Retroperitoneums und des
Peritoneums

Sekundare bosartige Neubildung der Nebenniere

Bdsartige Neubildung, primare Lokalisation unbekannt, so bezeichnet
Diffuses grof3zelliges B-Zell-Lymphom

B-Zell-Lymphom, nicht naher bezeichnet

Akute myeloblastische Leukadmie [AML]: Ohne Angabe einer kompletten
Remission

Gutartige Neubildung: Bronchus und Lunge

Sonstige gutartige Neubildungen: Bindegewebe und andere
Weichteilgewebe des Thorax

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber, Gallenblase
und Gallengange

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pleura
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Thymus
Aplastische Anamie infolge zytostatischer Therapie

Sonstige sekundare Thrombozytopenien, nicht als transfusionsrefraktar
bezeichnet

Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische Phase 10
Tage bis unter 20 Tage

Sonstige Neutropenie

Sarkoidose der Lunge

Hypopituitarismus

Volumenmangel

Motoneuron-Krankheit

Anoxische Hirnschadigung, anderenorts nicht klassifiziert
Akuter subendokardialer Myokardinfarkt

Pulmonale Hypertonie bei chronischer Thromboembolie
Perikarderguss (nichtentztindlich)
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148.0
150.14
J06.9
Ji3
J15.0
J15.2
J15.4
J18.9
J22
J44.01

J44.10

J44.11

J44.12

J44.80

J44.82

J44.89

J45.9
J61
J67.9
J70.1
J70.4
J84.8
J85.1
J86.0
J9oo
Jo3.1
Jo8.1
J98.4
K20
K26.0
K57.30

K59.02
K59.09
K63.8
K65.0
K75.4
K83.0
K85.90

K91.4
K92.1
M48.02
M60.99

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
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(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Vorhofflimmern, paroxysmal

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht ndher bezeichnet
Pneumonie durch Streptococcus pneumoniae

Pneumonie durch Klebsiella pneumoniae

Pneumonie durch Staphylokokken

Pneumonie durch sonstige Streptokokken

Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
<35 % des Sollwertes

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
>=50 % und <70 % des Sollwertes

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
nicht ndher bezeichnet

Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet

Pneumokoniose durch Asbest und sonstige anorganische Fasern
Allergische Alveolitis durch nicht ndher bezeichneten organischen Staub
Chronische und sonstige Lungenbeteiligung bei Strahleneinwirkung
Arzneimittelinduzierte interstitielle Lungenkrankheit, nicht néher bezeichnet
Sonstige naher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten

Abszess der Lunge mit Pneumonie

Pyothorax mit Fistel

Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

Sonstiger Spontanpneumothorax

Lungenkollaps

Sonstige Veranderungen der Lunge

Osophagitis

Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung

Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe einer
Blutung

Medikament®s induzierte Obstipation

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Obstipation

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Darmes

Akute Peritonitis

Autoimmune Hepatitis

Cholangitis

Akute Pankreatitis, nicht ndher bezeichnet: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Funktionsstérung nach Kolostomie oder Enterostomie

Melana

Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich

Myositis, nicht néher bezeichnet: Nicht naher bezeichnete Lokalisation
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ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

N17.91 (Datenschutz) Akutes Nierenversagen, nicht nédher bezeichnet: Stadium 1

N18.3 (Datenschutz) Chronische Nierenkrankheit, Stadium 3

R52.0 (Datenschutz) Akuter Schmerz

T82.7 (Datenschutz) Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Geréate, Implantate oder
Transplantate im Herzen und in den GefalRen

Z08.9 (Datenschutz) Nachuntersuchung nach nicht naher bezeichneter Behandlung wegen

bdsartiger Neubildung

OPS-Ziffer_|Fallzahl Bezeichnung

8-522.91 1435 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgestutzter Einstellung

1-774 634 Standardisiertes palliativmedizinisches Basisassessment (PBA)

8-522.31 490 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV Photonen oder
schnelle Elektronen, bis zu 2 Bestrahlungsfelder: Mit bildgestutzter
Einstellung

6-002.72 444 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pedfilgrastim, parenteral: 6 mg bis
unter 12 mg

1-620.00 436 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne
weitere Mal3nahmen

1-620.10 427 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne weitere
MalRRnahmen

1-710 418 Ganzkorperplethysmographie

8-542.12 366 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 2 Medikamente

8-98e.1 315 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

8-542.32 314 Nicht komplexe Chemotherapie: 3 Tage: 2 Medikamente

1-430.1 310 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus

8-522.d1 307 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV Photonen
oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Mit bildgestitzter
Einstellung

6-009.38 299 Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral: 200 mg
bis unter 240 mg

9-984.7 282 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddrftig nach Pflegegrad 2

8-543.12 266 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag: 2
Medikamente

9-984.8 247 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

8-542.11 231 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Medikament

8-542.13 226 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 3 Medikamente

9-984.b 199 Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

8-144.2 182 Therapeutische Drainage der Pleurahéhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter

3-05x 172 Andere Endosonographie

8-527.8 144 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen bei
Strahlentherapie: Individuelle Blécke oder Viellamellenkollimator (MLC)

8-528.6 143 Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und Brachytherapie: CT-
gesteuerte Simulation fir die externe Bestrahlung

8-527.1 142 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen bei
Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, mittlerer Schwierigkeitsgrad

8-800.c0 132 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

8-98e.0 121 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6

Behandlungstage
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Prozeduren zu B-2.7

8-98e.2

9-401.30

9-401.22

1-432.01

6-001.c2

1-426.3

1-430.2
9-984.9
6-001.c4

8-98e.3

6-001.c1

1-711
6-001.c3

8-543.13

8-529.3

9-984.6
8-528.9

6-005.d0
8-542.51
6-00a.1

8-543.32
9-401.31

1-632.0
9-401.23

6-001.cO

1-442.0

8-529.8

8-144.1

1-844

114

111

106

101

101

100

100
92
79

75

73

72
67

67

62

57
54

53
49
43
43
42

40
36

33

30

30

29

28

Bezeichnung
Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage

Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50 Minuten
bis 2 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung
der Biopsieregion

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 800 mg bis
unter 900 mg

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge
Pflegebediirftigkeit: Pflegebeduirftig nach Pflegegrad 4

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.000 mg
bis unter 1.100 mg

Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 700 mg bis
unter 800 mg

Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 900 mg bis
unter 1.000 mg

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag: 3
Medikamente

Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fir die intensitatsmodulierte Radiotherapie
Pflegebedirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und Brachytherapie:
Feldfestlegung mit Simulator, mit 3D-Plan

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Nab-Paclitaxel, parenteral: 150 mg
bis unter 300 mg

Nicht komplexe Chemotherapie: 5 Tage: 1 Medikament

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 2
Medikamente

Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2 Stunden bis 4
Stunden

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs
Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 2 Stunden
bis 4 Stunden

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 600 mg bis
unter 700 mg

Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit Steuerung
durch bildgebende Verfahren: Leber

Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fiur perkutane Bestrahlung, mit individueller
Dosisplanung

Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle
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Prozeduren zu B-2.7

6-008.m6

8-522.d0

9-200.01

5-985.0
6-001.c5

8-542.14
8-542.33
5-399.5

8-148.0
5-320.0

9-984.a
9-401.32
8-529.7

9-200.1
9-200.02

6-007.m2

8-800.90

1-715
5-319.11

6-002.98
1-620.01

1-691.0
1-846.0
8-144.0
5-333.1
8-152.1
8-522.b1

8-547.1
8-831.0
9-200.5
1-430.3
5-429.j1

24

23

23

22
22

22
21
18
18
16
16
15
14

14
13

12

0 0 0O © © ©

~N '~ 00 00

Bezeichnung
Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 240 mg bis
unter 280 mg

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV Photonen
oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Ohne bildgestitzte
Einstellung

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 43
bis 56 Aufwandspunkte

Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.100 mg
bis unter 1.200 mg

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 4 oder mehr Medikamente

Nicht komplexe Chemotherapie: 3 Tage: 3 Medikamente

Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von
vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus: Durch
Bronchoskopie

Pflegebediirftigkeit: Pflegebedtirftig nach Pflegegrad 5

Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 4 Stunden
Bestrahlungsplanung fur perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung ohne individuelle Dosisplanung

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100 Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 57
bis 71 Aufwandspunkte

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 600 mg
bis unter 750 mg

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 950 mg bis
unter 1.150 mg

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie
Diagnostische perkutane Punktion von Harnorganen: Niere
Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: GroRlumig

Adhésiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, thorakoskopisch
Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Pleurahdhle

Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV Photonen oder
schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Mit bildgestitzter Einstellung

Andere Immuntherapie: Mit modifizierten Antikérpern

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefalie: Legen
Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129 Aufwandspunkte
Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie

Andere Operationen am Osophagus: MalRnahmen bei selbstexpandierender
Prothese: Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, eine Prothese ohne
Antirefluxventil
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Prozeduren zu B-2.7
Bezeichnung

8-930 7 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

1-273.1 6 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie

1-273.6 6 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Messung des Lungenwassers

1-279.0 6 Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Gefal3en:
Bestimmung des Herzvolumens und der Austreibungsfraktion

1-465.0 6 Perkutane Biopsie an Harnorganen und ménnlichen Geschlechtsorganen mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Niere

1-712 6 Spiroergometrie

5-339.05 6 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

5-399.7 6 Andere Operationen an BlutgefaRen: Entfernung von venésen

Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

5-429.8 6 Andere Operationen am Osophagus: Bougierung

6-005.d1 6 Applikation von Medikamenten, Liste 5: Nab-Paclitaxel, parenteral: 300 mg
bis unter 450 mg

1-426.0 5 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, zervikal

1-581.4 5 Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch
Inzision: Pleura

5-339.32 5 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Wechsel einer bronchialen
Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent), Metall

5-344.40 5 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Lokal

5-372.3 5 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster), thorakoskopisch

6-001.c6 5 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.200 mg
bis unter 1.400 mg

6-007.m3 5 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 750 mg
bis unter 900 mg

8-542.22 5 Nicht komplexe Chemotherapie: 2 Tage: 2 Medikamente

8-543.11 5 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag: 1
Medikament

8-701 5 Einfache endotracheale Intubation

8-987.11 5 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

9-401.00 5 Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

1-426.2 4 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, axillar

1-432.1 4 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Pleura

5-319.7 4 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Entfernung einer trachealen
Schiene (Stent)

5-340.b 4 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem Gewebe aus
der Pleurahdhle, thorakoskopisch

5-513.f0 4 Endoskopische Operationen an den Gallengéngen: Einlegen von nicht
selbstexpandierenden Prothesen: Eine Prothese

5-896.1a 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GrofR3flachig: Brustwand und
Rucken
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Prozeduren zu B-2.7

8-100.5

8-529.4

8-987.10

9-200.00

1-275.1

1-407.5

1-424
1-425.1

1-425.2

1-426.1

1-426.7

1-430.0
1-440.a

1-441.0
1-444.6
1-444.7
1-480.0

1-481.5

1-492.4

1-492.5

1-493.31

1-493.4
1-494.4

1-494.6

1-580.1
1-620.2
1-638.1

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

4

4

4

4
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Fremdkérperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit starrem
Instrument

Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung mit Fusion von CT- und MRT-Bildern
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis
zu 6 Behandlungstage

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 37
bis 42 Aufwandspunkte

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie und
Druckmessung im linken Ventrikel

Perkutane Biopsie an endokrinen Organen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Nebenniere

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus:
Lymphknoten, supraklavikular (Virchow-Drise)

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

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, supraklavikular (Virchow-Driise)

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, inguinal

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea
Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und
Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

Perkutane (Nadel-)Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas: Leber
Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie
Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien
Perkutane (Nadel-)Biopsie an Knochen: Skapula, Klavikula, Rippen und
Sternum

Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Becken

Perkutane Biopsie an Muskeln und Weichteilen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Rumpf

Perkutane Biopsie an Muskeln und Weichteilen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Oberschenkel

Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben: Mamma:
Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der Biopsieregion

Perkutane (Nadel-)biopsie an anderen Organen und Geweben: Brustwand
(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Brustwand

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

Biopsie an Herz und Perikard durch Inzision: Perikard

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit Autofluoreszenzlicht
Diagnostische Endoskopie des oberen Verdauungstraktes Gber ein Stoma:
Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie

Diagnostische Koloskopie: Partiell

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

Diagnostische Koloskopie: Sonstige

Diagnostische Sigmoideoskopie
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Prozeduren zu B-2.7

1-791
1-842
1-859.x
3-052
5-314.02
5-319.15
5-319.61
5-319.b
5-339.01
5-340.0
5-340.d
5-343.0
5-343.3
5-344.3

5-345.5
5-349.6

5-372.2
5-372.x
5-388.4x
5-399.6
5-429.j2
5-431.20

5-501.53

5-513.1
5-513.a
5-513.d
5-894.1a
5-894.1e

5-896.2a

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Kardiorespiratorische Polygraphie

Diagnostische Punktion des Perikardes [Perikardiozentese]

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige

Transtsophageale Echokardiographie [TEE]

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea:
Exzision: Tracheobronchoskopisch

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Wechsel einer trachealen
Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent), Kunststoff

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Endoskopische Injektion in die
Trachea

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder
Pleurahdéhle, offen chirurgisch

Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakoskopie zur
Hamatomausraumung

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Exzision
von Weichteilen

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Partielle
Resektion am knoéchernen Thorax, Sternum

Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura],
thorakoskopisch

Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage, thorakoskopisch
Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus,
Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster), offen chirurgisch
Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Sonstige

Naht von BlutgefalRen: Arterien thorakal: Sonstige

Andere Operationen an BlutgefaRen: Revision von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Andere Operationen am Osophagus: MalRnahmen bei selbstexpandierender
Prothese: Entfernung

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch
Fadendurchzugsmethode

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber
(atypische Leberresektion): Destruktion, lokal, durch hochfrequenzinduzierte
Thermotherapie: Perkutan

Endoskopische Operationen an den Gallengéangen: Inzision der Papille
(Papillotomie)

Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Dilatation
Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Bougierung

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision,
lokal, mit prim&rem Wundverschluss: Brustwand und Ricken

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision,
lokal, mit primarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroR3flachig, mit Einlegen eines
Medikamententragers: Brustwand und Ricken
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Prozeduren zu B-2.7

6-002.73

6-002.96

6-002.97

6-002.99

6-002.9a

6-004.23

6-005.8
6-006.7
6-006.c
6-007.m1

6-007.m4

6-008.a
6-008.m
6-008.m5

6-008.ma

6-009.3d

6-00a.0
8-018.0

8-018.1

8-100.4

8-137.00

8-137.2

8-152.0
8-153
8-173.10

8-521.1
8-522.1
8-523.00

8-542.21
8-542.23
8-542.31
8-542.41
8-543.33

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung
Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pedfilgrastim, parenteral: 12 mg bis
unter 18 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 750 mg bis
unter 850 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 850 mg bis
unter 950 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 1.150 mg
bis unter 1.350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bevacizumab, parenteral: 1.350 mg
bis unter 1.550 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Ambrisentan, oral: 35,0 mg bis unter
45,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Everolimus, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Canakinumab, parenteral
Applikation von Medikamenten, Liste 6: Crizotinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 450 mg
bis unter 600 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Ramucirumab, parenteral: 900 mg
bis unter 1.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Ceritinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 200 mg bis
unter 240 mg
Applikation von Medikamenten, Liste 8: Nivolumab, parenteral: 480 mg bis
unter 560 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Pembrolizumab, parenteral: 400 mg
bis unter 440 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Alectinib, oral

Komplette parenterale Erndhrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

Komplette parenterale Erndhrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 14 bis hochstens 20 Behandlungstage

Fremdkoérperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit
flexiblem Instrument

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Transurethral

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Entfernung

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Perikard
Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhdhle

Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle:
Pleurahdhle: 1 bis 7 Spilungen

Orthovoltstrahlentherapie: Mehr als 2 Bestrahlungsfelder
Hochvoltstrahlentherapie: Telekobaltgerat 3 bis 4 Bestrahlungsfelder
Andere Hochvoltstrahlentherapie: Stereotaktische Bestrahlung, einzeitig:
Zerebral

Nicht komplexe Chemotherapie: 2 Tage: 1 Medikament

Nicht komplexe Chemotherapie: 2 Tage: 3 Medikamente

Nicht komplexe Chemotherapie: 3 Tage: 1 Medikament

Nicht komplexe Chemotherapie: 4 Tage: 1 Medikament

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 3
Medikamente
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Prozeduren zu B-2.7

8-543.41

8-547.0
8-547.31
8-640.0

8-706
8-713.0
8-716.00
8-716.10
8-771
8-779
8-800.c1

8-800.g1

8-800.g4

8-810.j7
8-812.61
8-831.x
8-836.98
8-838.xx
8-83b.mx
8-83b.n0
8-840.07
8-842.07
8-843.07

8-987.12

8-987.13

8-981.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 4 Tage: 1
Medikament

Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten Antikérpern

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige Applikationsform
Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)

Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

Maschinelle Beatmung und Atemunterstitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanilen [HENC-
System]

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung: Nicht
invasive hausliche Beatmung

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder
Optimierung einer friiher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht invasive
hausliche Beatmung

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Andere Reanimationsmaflinahmen

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 5
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 4,0 g bis unter 5,0 g

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6 TE bis
unter 11 TE

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralventse Gefale: Sonstige
(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Selektive Embolisation mit
embolisierenden Flissigkeiten: Andere GefalRe thorakal
(Perkutan-)transluminale GefaRintervention an Gefal3en des
Lungenkreislaufes: Sonstige: Sonstige

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten bioresorbierbaren
Stents: Sonstige

Zusatzinformationen zu Materialien: Menge der Flussigkeiten zur selektiven
Embolisation: Bis unter 3 ml

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
Stents: Ein Stent: V. cava

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
gecoverten Stents (Stent-Graft): Ein Stent: V. cava
(Perkutan-)transluminale Implantation von bioresorbierbaren Stents: Ein
Stent: V. cava

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 21 Behandlungstage

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte
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oS Ziffer [Fallzah Bezeichnung

8-98¢.10 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

8-98¢g.11 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 5 bis héchstens 9 Behandlungstage

9-200.6 (Datenschutz) Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 130 bis 158 Aufwandspunkte

9-200.7 (Datenschutz) Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187 Aufwandspunkte

9-200.a (Datenschutz) Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 246 bis 274 Aufwandspunkte

9-401.01 (Datenschutz) Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 2 Stunden
bis 4 Stunden

9-401.02 (Datenschutz) Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 4 Stunden

DiagnosenzuB-36

cp-ziffer JFallzehl J{

J44.80 699 Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
<35 % des Sollwertes

127.0 264 Priméare pulmonale Hypertonie

J84.1 219 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose

J44.81 192 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
>=35 % und <50 % des Sollwertes

J44.00 178 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

J96.11 175 Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ Il
[hyperkapnisch]

J84.8 172 Sonstige ndher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten

J44.10 138 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

C34.1 135 Bdsartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

J22 129 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht néher bezeichnet

D38.1 108 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea, Bronchus
und Lunge

G47.31 106 Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom

127.28 96 Sonstige naher bezeichnete sekundare pulmonale Hypertonie

E84.0 86 Zystische Fibrose mit Lungenmanifestationen

C34.3 84 Bosartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

E66.22 72 UbermaRige Adipositas mit alveolarer Hypoventilation: Adipositas Grad IlI
(WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter

C34.0 67 Bosartige Neubildung: Hauptbronchus

Z03.0 65 Beobachtung bei Verdacht auf Tuberkulose

J44.82 64 Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
>=50 % und <70 % des Sollwertes

127.20 55 Pulmonale Hypertonie bei chronischer Thromboembolie

D86.0 54 Sarkoidose der Lunge

J44.01 54 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

J67.9 53 Allergische Alveolitis durch nicht naher bezeichneten organischen Staub

150.01 52 Sekundéare Rechtsherzinsuffizienz

Jar 52 Bronchiektasen

J15.4 44 Pneumonie durch sonstige Streptokokken
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Diagnosen zu B-3.6
Bezeichnung

Al15.0 39 Lungentuberkulose, durch mikroskopische Untersuchung des Sputums
gesichert, mit oder ohne Nachweis durch Kultur oder molekularbiologische
Verfahren

J15.6 37 Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

J45.0 33 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale

126.9 32 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

R06.0 32 Dyspnoe

J44.11 31 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

R04.2 30 Hamoptoe

E84.87 28 Zystische Fibrose mit sonstigen multiplen Manifestationen

E66.20 22 UbermaRige Adipositas mit alveolarer Hypoventilation: Adipositas Grad |
(WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter

J18.8 20 Sonstige Pneumonie, Erreger nicht néher bezeichnet

J44.83 19 Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
>=70 % des Sollwertes

J98.0 19 Krankheiten der Bronchien, anderenorts nicht klassifiziert

C78.0 18 Sekundare bosartige Neubildung der Lunge

J44.02 18 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

J44.12 18 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

E66.21 17 UbermaRige Adipositas mit alveolarer Hypoventilation: Adipositas Grad I
(WHO) bei Patienten von 18 Jahren und alter

E84.88 17 Zystische Fibrose mit sonstigen Manifestationen

J85.1 17 Abszess der Lunge mit Pneumonie

150.00 16 Primare Rechtsherzinsuffizienz

J15.1 16 Pneumonie durch Pseudomonas

E84.80 14 Zystische Fibrose mit Lungen- und Darm-Manifestation

J69.0 13 Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

A31.0 12 Infektion der Lunge durch sonstige Mykobakterien

J45.8 12 Mischformen des Asthma bronchiale

Joo 12 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

RO5 12 Husten

150.13 11 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung

150.14 11 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

J18.9 11 Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

J15.2 10 Pneumonie durch Staphylokokken

J45.1 10 Nichtallergisches Asthma bronchiale

Al15.1 9 Lungentuberkulose, nur durch Kultur gesichert

Al16.9 9 Nicht naher bezeichnete Tuberkulose der Atmungsorgane ohne Angabe
einer bakteriologischen, molekularbiologischen oder histologischen
Sicherung

C34.2 9 Bosartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

J96.10 9 Chronische respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ |
[hypoxisch]

J98.6 2 Krankheiten des Zwerchfells

M34.9 9 Systemische Sklerose, nicht ndher bezeichnet

C34.8 8 Bdsartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
Uberlappend

J18.1 8 Lobarpneumonie, nicht néher bezeichnet
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Diagnosen zu B-3.6
Bezeichnung

J44.19 8 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 nicht naher bezeichnet

J84.0 8 Alveolare und parietoalveolare Krankheitszustande

121.4 7 Akuter subendokardialer Myokardinfarkt

151.7 7 Kardiomegalie

J44.09 7 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 nicht naher bezeichnet

J45.9 7 Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet

J96.01 7 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ Il
[hyperkapnisch]

T17.9 7 Fremdkorper in den Atemwegen, Teil nicht naher bezeichnet

110.00 6 Benigne essentielle Hypertonie: Ohne Angabe einer hypertensiven Krise

J10.0 6 Grippe mit Pneumonie, saisonale Influenzaviren nachgewiesen

J15.5 6 Pneumonie durch Escherichia coli

J39.80 6 Erworbene Stenose der Trachea

Ja2 6 Nicht naher bezeichnete chronische Bronchitis

J84.9 6 Interstitielle Lungenkrankheit, nicht naher bezeichnet

Jo5.81 6 Stenose der Trachea nach medizinischen Mal3hahmen

M34.0 6 Progressive systemische Sklerose

Al16.0 5 Lungentuberkulose, weder bakteriologisch, molekularbiologisch noch
histologisch gesichert

Ji4 5 Pneumonie durch Haemophilus influenzae

J15.0 5 Pneumonie durch Klebsiella pneumoniae

J15.8 5 Sonstige bakterielle Pneumonie

J80.03 5 Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Schweres Atemnotsyndrom des
Erwachsenen [ARDS]

J86.0 5 Pyothorax mit Fistel

R59.0 5 LymphknotenvergroRerung, umschrieben

A15.3 4 Lungentuberkulose, durch sonstige und nicht naher bezeichnete
Untersuchungsverfahren gesichert

A15.9 4 Nicht naher bezeichnete Tuberkulose der Atmungsorgane, bakteriologisch,
molekularbiologisch oder histologisch gesichert

Al18.2 4 Tuberkulose peripherer Lymphknoten

B44.0 4 Invasive Aspergillose der Lunge

C79.5 4 Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des Knochenmarkes

D38.4 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Thymus

150.12 4 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei starkerer Belastung

J09 4 Grippe durch zoonotische oder pandemische nachgewiesene Influenzaviren

J44.03 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=70 % des Sollwertes

J44.89 4 Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
nicht ndher bezeichnet

J96.00 4 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ |
[hypoxisch]

M34.1 4 CR(E)ST-Syndrom

A09.0 (Datenschutz) Sonstige und nicht naher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis infektiosen
Ursprungs

Al15.2 (Datenschutz) Lungentuberkulose, histologisch gesichert

Al5.4 (Datenschutz) Tuberkulose der intrathorakalen Lymphknoten, bakteriologisch,

molekularbiologisch oder histologisch gesichert
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Diagnosen zu B-3.6

Al15.6

A15.8

A16.2

A16.3

A16.5

A19.1
A31.80
A40.0
A40.3
A41.51
A42.0
B24

B25.0
B37.1
B44.1
B44.8
B48.5
B67.3

Ci15.1
C15.3
C25.0
C33

C34.9
C38.4
C45.0
C78.2
C78.3

C78.7
C79.88
C80.9
C81.0
c81.1
C85.1
C85.7
C88.40
C95.00

C96.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung
Tuberkuldse Pleuritis, bakteriologisch, molekularbiologisch oder histologisch
gesichert

Sonstige Tuberkulose der Atmungsorgane, bakteriologisch,
molekularbiologisch oder histologisch gesichert

Lungentuberkulose ohne Angabe einer bakteriologischen,
molekularbiologischen oder histologischen Sicherung

Tuberkulose der intrathorakalen Lymphknoten ohne Angabe einer
bakteriologischen, molekularbiologischen oder histologischen Sicherung

Tuberkul6se Pleuritis ohne Angabe einer bakteriologischen,
molekularbiologischen oder histologischen Sicherung
Akute Miliartuberkulose mehrerer Lokalisationen
Disseminierte atypische Mykobakteriose

Sepsis durch Streptokokken, Gruppe A

Sepsis durch Streptococcus pneumoniae

Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

Aktinomykose der Lunge

Nicht naher bezeichnete HIV-Krankheit [Humane Immundefizienz-
Viruskrankheit]

Pneumonie durch Zytomegalieviren

Kandidose der Lunge

Sonstige Aspergillose der Lunge

Sonstige Formen der Aspergillose

Pneumozystose

Echinococcus-granulosus-Infektion [zystische Echinokokkose] an mehreren
und sonstigen Lokalisationen

Bosartige Neubildung: Thorakaler Osophagus

Bosartige Neubildung: Osophagus, oberes Drittel

Bosartige Neubildung: Pankreaskopf

Bosartige Neubildung der Trachea

Bosartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Pleura

Mesotheliom der Pleura

Sekundare bodsartige Neubildung der Pleura

Sekundare bosartige Neubildung sonstiger und nicht naher bezeichneter
Atmungsorgane

Sekundare bosartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen
Gallengénge

Sekundare bosartige Neubildung sonstiger naher bezeichneter
Lokalisationen

Bosartige Neubildung, nicht ndher bezeichnet

Nodulares lymphozytenpradominantes Hodgkin-Lymphom
Nodular-sklerosierendes (klassisches) Hodgkin-Lymphom
B-Zell-Lymphom, nicht naher bezeichnet

Sonstige ndher bezeichnete Typen des Non-Hodgkin-Lymphoms
Extranodales Marginalzonen-B-Zell-Lymphom des Mukosa-assoziierten
lymphatischen Gewebes [MALT-Lymphom]: Ohne Angabe einer kompletten
Remission

Akute Leukamie nicht néher bezeichneten Zelltyps: Ohne Angabe einer
kompletten Remission

Multifokale und multisystemische (disseminierte) Langerhans-Zell-
Histiozytose [Abt-Letterer-Siwe-Krankheit]
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D14.2
D14.3
D23.9
D38.2
D38.3
D47.5
D48.1

D48.7

D64.8

D68.33
D68.35
D70.10

D70.19

D80.3
D83.8
D84.8
D86.1
D86.2
D86.9
E85.4
E85.9
E86
E87.6
F32.2
F41.9
F51.0
G12.2
G25.88

G40.6
G47.30
G47.39
G47.8
G60.0
G62.80
G70.0
G71.1
110.01
111.00

125.10

126.0
127.8
131.3
142.0
142.9

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Gutartige Neubildung: Trachea

Gutartige Neubildung: Bronchus und Lunge

Sonstige gutartige Neubildungen: Haut, nicht naher bezeichnet
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pleura
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Mediastinum
Chronische Eosinophilen-Leukéamie [Hypereosinophiles Syndrom]
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe und
andere Weichteilgewebe

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige naher
bezeichnete Lokalisationen

Sonstige naher bezeichnete Anamien

Hamorrhagische Diathese durch Cumarine (Vitamin-K-Antagonisten)
Hamorrhagische Diathese durch sonstige Antikoagulanzien
Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische Phase
unter 4 Tage

Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie, nicht naher
bezeichnet

Selektiver Mangel an Immunglobulin-G-Subklassen [IgG-Subklassen]
Sonstige variable Immundefekte

Sonstige naher bezeichnete Immundefekte

Sarkoidose der Lymphknoten

Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten

Sarkoidose, nicht ndher bezeichnet

Organbegrenzte Amyloidose

Amyloidose, nicht ndher bezeichnet

Volumenmangel

Hypokaliamie

Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome
Angststorung, nicht naher bezeichnet

Nichtorganische Insomnie

Motoneuron-Krankheit

Sonstige naher bezeichnete extrapyramidale Krankheiten und
Bewegungsstérungen

Grand-Mal-Anfélle, nicht naher bezeichnet (mit oder ohne Petit-Mal)
Zentrales Schlafapnoe-Syndrom

Schlafapnoe, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Schlafstérungen

Hereditare sensomotorische Neuropathie
Critical-illness-Polyneuropathie

Myasthenia gravis

Myotone Syndrome

Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise
Hypertensive Herzkrankheit mit (kongestiver) Herzinsuffizienz: Ohne Angabe
einer hypertensiven Krise

Atherosklerotische Herzkrankheit: Ohne hamodynamisch wirksame
Stenosen

Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale
Sonstige nadher bezeichnete pulmonale Herzkrankheiten
Perikarderguss (nichtentzindlich)

Dilatative Kardiomyopathie

Kardiomyopathie, nicht ndher bezeichnet
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147.2
148.0
148.3
173.0
195.1
Jo4.1
J06.9
J10.1

J11.0
J13
J15.3
J15.9
J18.0
J20.2
J20.8
J21.9
J40
J41.1
J44.13

J44.90

J44.92

J46
J60
J61
J62.8
J64
J67.2
J67.8
J68.4

J68.8

J70.0
J70.1
J70.3
J70.4
J80.01

J80.02

J82
J85.2
J86.9
Jo3.1
J93.8
J94.8
J95.88

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Ventrikulére Tachykardie

Vorhofflimmern, paroxysmal

Vorhofflattern, typisch

Raynaud-Syndrom

Orthostatische Hypotonie

Akute Tracheitis

Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht ndher bezeichnet

Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, saisonale
Influenzaviren nachgewiesen

Grippe mit Pneumonie, Viren nicht nachgewiesen
Pneumonie durch Streptococcus pneumoniae

Pneumonie durch Streptokokken der Gruppe B

Bakterielle Pneumonie, nicht naher bezeichnet
Bronchopneumonie, nicht néher bezeichnet

Akute Bronchitis durch Streptokokken

Akute Bronchitis durch sonstige naher bezeichnete Erreger
Akute Bronchiolitis, nicht ndher bezeichnet

Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet
Schleimig-eitrige chronische Bronchitis

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 >=70 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit, nicht néher bezeichnet: FEV1
<35 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit, nicht néher bezeichnet: FEV1
>=50 % und <70 % des Sollwertes

Status asthmaticus

Kohlenbergarbeiter-Pneumokoniose

Pneumokoniose durch Asbest und sonstige anorganische Fasern
Pneumokoniose durch sonstigen Quarzstaub

Nicht naher bezeichnete Pneumokoniose

Vogelziuchterlunge

Allergische Alveolitis durch organische Staube

Chronische Krankheiten der Atmungsorgane durch chemische Substanzen,
Gase, Rauch und Dampfe

Sonstige Krankheiten der Atmungsorgane durch chemische Substanzen,
Gase, Rauch und Dampfe

Akute Lungenbeteiligung bei Strahleneinwirkung

Chronische und sonstige Lungenbeteiligung bei Strahleneinwirkung
Chronische arzneimittelinduzierte interstitielle Lungenkrankheiten
Arzneimittelinduzierte interstitielle Lungenkrankheit, nicht néher bezeichnet

Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Mildes Atemnotsyndrom des
Erwachsenen [ARDS]

Atemnotsyndrom des Erwachsenen [ARDS]: Moderates Atemnotsyndrom
des Erwachsenen [ARDS]

Eosinophiles Lungeninfiltrat, anderenorts nicht klassifiziert

Abszess der Lunge ohne Pneumonie

Pyothorax ohne Fistel

Sonstiger Spontanpneumothorax

Sonstiger Pneumothorax

Sonstige naher bezeichnete Krankheitszustande der Pleura

Sonstige Krankheiten der Atemwege nach medizinischen Mal3nahmen
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J95.9
J96.99

Jo8.1
J98.2
J98.4
J9o8.7
K22.5
K52.9
K56.7
K57.52

K59.09
K74.6
K75.0
L98.2
M31.3
M31.7
M35.0
M35.1
M35.8

M35.9
M81.99
N17.83
N18.5
N39.0
Q33.4
R04.8
R06.3
R06.88
RO7.4
R09.1
R11
R18
R42
R50.2
R52.0
R52.2
R53
R55
R91
R94.2
$20.2
T17.5
T58
T59.8

T78.2

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Krankheit der Atemwege nach medizinischen MaBnahmen, nicht néher
bezeichnet

Respiratorische Insuffizienz, nicht naher bezeichnet: Typ nicht ndher
bezeichnet

Lungenkollaps

Interstitielles Emphysem

Sonstige Veranderungen der Lunge

Infektion der Atemwege, anderenorts nicht klassifiziert

Divertikel des Osophagus, erworben

Nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis, nicht naher bezeichnet
lleus, nicht naher bezeichnet

Divertikulitis sowohl des Diinndarmes als auch des Dickdarmes ohne
Perforation, Abszess oder Angabe einer Blutung

Sonstige und nicht naher bezeichnete Obstipation
Sonstige und nicht naher bezeichnete Zirrhose der Leber
Leberabszess

Akute febrile neutrophile Dermatose [Sweet-Syndrom]
Wegener-Granulomatose

Mikroskopische Polyangiitis

Sicca-Syndrom [Sjogren-Syndrom]

Sonstige Overlap-Syndrome

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten mit Systembeteiligung des
Bindegewebes

Krankheit mit Systembeteiligung des Bindegewebes, nicht naher bezeichnet
Osteoporose, nicht naher bezeichnet: Nicht ndher bezeichnete Lokalisation
Sonstiges akutes Nierenversagen: Stadium 3

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5

Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet
Angeborene Bronchiektasie

Blutung aus sonstigen Lokalisationen in den Atemwegen
Periodische Atmung

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Stérungen der Atmung
Brustschmerzen, nicht naher bezeichnet

Pleuritis

Ubelkeit und Erbrechen

Aszites

Schwindel und Taumel

Medikamenten-induziertes Fieber [Drug fever]

Akuter Schmerz

Sonstiger chronischer Schmerz

Unwohlsein und Ermtdung

Synkope und Kollaps

Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Lunge
Abnorme Ergebnisse von Lungenfunktionsprifungen

Prellung des Thorax

Fremdkorper im Bronchus

Toxische Wirkung von Kohlenmonoxid

Toxische Wirkung: Sonstige ndher bezeichnete Gase, Dampfe oder
sonstiger ndher bezeichneter Rauch

Anaphylaktischer Schock, nicht naher bezeichnet
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ICD-Ziffer |Fallzahl Bezeichnung

T78.8 (Datenschutz) Sonstige unerwiinschte Nebenwirkungen, anderenorts nicht klassifiziert

T81.8 (Datenschutz) Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht klassifiziert

T82.7 (Datenschutz) Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Geréate, Implantate oder
Transplantate im Herzen und in den GefalRen

T85.6 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch sonstige néher bezeichnete interne
Prothesen, Implantate oder Transplantate

T86.81 (Datenschutz) Versagen und AbstoRung: Lungentransplantat

T88.7 (Datenschutz) Nicht naher bezeichnete unerwiinschte Nebenwirkung eines Arzneimittels
oder einer Droge

Z03.1 (Datenschutz) Beobachtung bei Verdacht auf bosartige Neubildung

Z03.5 (Datenschutz) Beobachtung bei Verdacht auf sonstige kardiovaskulare Krankheiten

Z03.8 (Datenschutz) Beobachtung bei sonstigen Verdachtsfallen

ProzedurenzuB37

opszffer fFallzeht | .|

1-710 3786 Ganzkorperplethysmographie

1-711 1841 Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat

1-620.00 1719 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne
weitere MaRnahmen

1-620.10 1518 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne weitere
Maflnahmen

8-930 1272 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

1-715 1002 Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

8-716.10 861 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder

Optimierung einer friiher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht invasive
hausliche Beatmung

9-984.7 756 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddrftig nach Pflegegrad 2

1-430.1 671 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus

1-273.1 498 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie

1-279.0 496 Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Gefal3en:
Bestimmung des Herzvolumens und der Austreibungsfraktion

1-273.6 474 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Messung des Lungenwassers

1-620.01 470 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

9-984.8 445 Pflegebedurftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 3

3-05x 414 Andere Endosonographie

1-430.2 385 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge

1-426.3 356 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

3-722.0 216 Single-Photon-Emissionscomputertomographie der Lunge: Perfusions-
Single-Photon-Emissionscomputertomographie

9-984.b 192 Pflegebedurftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

1-774 180 Standardisiertes palliativmedizinisches Basisassessment (PBA)

9-984.6 170 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddrftig nach Pflegegrad 1

1-790 165 Polysomnographie

9-984.9 137 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

1-712 135 Spiroergometrie

8-716.00 131 Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung: Nicht

invasive hausliche Beatmung
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Bezeichnung

1-432.01 127 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung
der Biopsieregion

8-706 119 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

9-401.30 81 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50 Minuten
bis 2 Stunden

8-98e.1 80 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

1-844 78 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahéhle

8-100.4 77 Fremdkdérperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit
flexiblem Instrument

5-339.51 71 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 2 Ventile

8-717.0 69 Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei
schlafbezogenen Atemstérungen: Ersteinstellung

8-522.91 68 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgesttzter Einstellung

1-632.0 56 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

8-800.c0 53 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

5-339.50 51 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 1 Ventil

8-98e.0 47 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

5-339.52 46 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 3 Ventile

8-144.2 45 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter

8-100.5 44 Fremdkérperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit starrem
Instrument

8-144.0 42 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: GroR3lumig

6-002.72 40 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pedfilgrastim, parenteral: 6 mg bis
unter 12 mg

9-401.22 39 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

8-987.10 36 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis
zu 6 Behandlungstage

8-98e.2 32 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage
8-987.11 31 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

9-984.a 30 Pflegebediirftigkeit: Pflegebeduirftig nach Pflegegrad 5

8-713.0 29 Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Erwachsenen:
Atemuntersttitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanulen [HFNC-
System]

5-320.0 28 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus: Durch
Bronchoskopie

9-401.31 24 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2 Stunden bis 4
Stunden

1-273.2 23 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Druckmessung mit Messung des

Shuntvolumens

XML-Vorschau zum Qualitatsbericht 2019 gemafr § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V



XML-Vorschau Thoraxklinik Heidelberg 131

Prozeduren zu B-3.7
Bezeichnung

5-339.53 23 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 4 Ventile

5-340.b 23 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem Gewebe aus
der Pleurahdhle, thorakoskopisch

5-985.0 23 Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser

8-547.30 23 Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Intravends

3-722.2 22 Single-Photon-Emissionscomputertomographie der Lunge: Perfusions- und
Ventilations-Single-Photon-Emissionscomputertomographie

5-319.11 21 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

8-717.1 20 Einstellung einer nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie bei

schlafbezogenen Atemstdrungen: Kontrolle oder Optimierung einer friher
eingeleiteten nasalen oder oronasalen Uberdrucktherapie

1-620.03 18 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
katheterbasierter Luftstrommessung

1-691.0 18 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie

1-791 18 Kardiorespiratorische Polygraphie

8-547.31 18 Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige Applikationsform

1-620.11 17 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Mit
katheterbasierter Luftstrommessung

5-344.3 17 Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura],
thorakoskopisch

5-344.40 17 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Lokal

8-98e.3 17 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

9-401.23 16 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 2 Stunden
bis 4 Stunden

5-333.1 15 Adhésiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, thorakoskopisch

5-399.5 15 Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von

vendsen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

8-831.0 15 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefal3e: Legen

8-854.2 15 Hamodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder ohne
Antikoagulation

5-320.5 14 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Bronchoskopische Radiofrequenzablation an der Bronchialmuskulatur

5-340.0 12 Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder
Pleurahohle, offen chirurgisch

9-401.10 12 Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und Erziehungsberatung:
Mindestens 50 Minuten bis 2 Stunden

1-442.0 11 Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit Steuerung
durch bildgebende Verfahren: Leber

8-987.12 11 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage

8-542.11 9 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Medikament

9-401.32 9 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 4 Stunden

5-319.b 8 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Endoskopische Injektion in die
Trachea

6-004.b 8 Applikation von Medikamenten, Liste 4: Treprostinil, parenteral

3-991 7 Computergestutzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung
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6-007.h2 7 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 60 mg bis unter 80
mg

8-152.1 7 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Pleurahdhle

8-527.1 7 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen bei
Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, mittlerer Schwierigkeitsgrad

8-527.8 7 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen bei
Strahlentherapie: Individuelle Blocke oder Viellamellenkollimator (MLC)

8-528.6 7 Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und Brachytherapie: CT-
gesteuerte Simulation fur die externe Bestrahlung

1-430.3 6 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie

5-399.7 6 Andere Operationen an BlutgefaRen: Entfernung von venésen

Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

6-004.22 6 Applikation von Medikamenten, Liste 4. Ambrisentan, oral: 25,0 mg bis unter
35,0 mg

6-006.d 6 Applikation von Medikamenten, Liste 6: lvacaftor, oral

8-771 6 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

8-810w3 6 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 15 g bis unter 25 g

5-339.32 5 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Wechsel einer bronchialen
Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent), Metall

5-339.54 5 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 5 oder mehr Ventile

5-349.6 5 Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus,
Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

6-007.h3 5 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 80 mg bis unter 100
mg

6-008.00 5 Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 6 mg bis unter 12 mg

6-008.06 5 Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 42 mg bis unter 48
mg

8-528.9 5 Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und Brachytherapie:
Feldfestlegung mit Simulator, mit 3D-Plan

8-701 5 Einfache endotracheale Intubation

5-319.14 4 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Kunststoff

5-319.15 4 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

5-319.7 4 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Entfernung einer trachealen
Schiene (Stent)

5-339.21 4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von erkranktem
Lungengewebe: Durch thermische Dampfablation, bronchoskopisch

5-339.84 4 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Einlegen von endobronchialen
Nitinolspiralen, bronchoskopisch: 9 bis 10 Nitinolspiralen

5-399.b0 4 Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel einer

implantierbaren Medikamentenpumpe (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie): Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate

6-004.24 4 Applikation von Medikamenten, Liste 4: Ambrisentan, oral: 45,0 mg bis unter
55,0 mg

6-007.h0 4 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 20 mg bis unter 40
mg

6-007.h6 4 Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 140 mg bis unter
160 mg
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8-144.1

8-716.20

8-800.g1

8-831.5

8-931.0

9-401.00
9-401.11
1-275.0
1-275.2
1-275.5
1-276.21

1-424
1-425.0

1-425.2
1-426.0

1-430.0
1-432.1

1-440.a
1-481.5
1-492.2

1-493.4
1-581.4

1-620.0x
1-620.1x
1-650.1
1-650.x
1-691.1
1-842
1-859.x

4

4

4
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung
Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Beendigung einer
friher eingeleiteten hauslichen Beatmung: Nicht invasive hausliche
Beatmung

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvendse Gefal3e: Legen eines
gro3lumigen Katheters zur extrakorporalen Blutzirkulation

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen
Venendruckes: Ohne kontinuierliche reflektionsspektrometrische Messung
der zentralventsen Sauerstoffsattigung

Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und Erziehungsberatung:
Mehr als 2 Stunden bis 4 Stunden

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie ohne
weitere Mal3nahmen

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie,
Druckmessung und Ventrikulographie im linken Ventrikel

Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie von
Bypassgefalien

Angiokardiographie als selbstéandige Mainahme: Ventrikulographie: Linker
Ventrikel

Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

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

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

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, zervikal

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Pleura

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und
Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Becken

Perkutane Biopsie an Muskeln und Weichteilen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Oberarm und Ellenbogen

Perkutane (Nadel-)biopsie an anderen Organen und Geweben: Brustwand

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch
Inzision: Pleura

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Sonstige
Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Sonstige
Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

Diagnostische Koloskopie: Sonstige

Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Mediastinoskopie
Diagnostische Punktion des Perikardes [Perikardiozentese]

Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige
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1-999.0

3-052
3-722.1

5-314.22

5-316.2
5-316.61

5-319.13
5-320.4
5-322.ef
5-322.g1
5-322.x
5-324.a1

5-324.b1

5-328.03

5-333.0
5-334.8

5-339.01
5-339.03
5-339.04
5-339.05
5-339.20
5-339.4

5-339.82
5-339.83
5-339.85

5-340.c
5-340.d

5-344.43

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Zusatzinformationen zu diagnostischen MaRnahmen: Anwendung eines
bronchopulmonalen elektromagnetischen Navigationssystems
Transdsophageale Echokardiographie [TEE]
Single-Photon-Emissionscomputertomographie der Lunge: Ventilations-
Single-Photon-Emissionscomputertomographie

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea:
Destruktion: Tracheobronchoskopisch

Rekonstruktion der Trachea: Verschluss eines Tracheostomas
Rekonstruktion der Trachea: Beseitigung einer Trachealstenose: Mit Plastik
(Stent)

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), hybrid/dynamisch
Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus:
Bronchoskopische Kryotherapie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 20
oder mehr Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch: Ohne
Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Sonstige

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne radikale
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder
angioplastische Erweiterung

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder
angioplastische Erweiterung

Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie: Mit
Vorhofresektion

Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, offen chirurgisch
Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Lungenparenchymfistel, thorakoskopisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Mit Einlegen einer Schiene (Stent), hybrid/dynamisch
Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Kunststoff

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von erkranktem
Lungengewebe: Durch Thermoablation, perkutan

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Entfernung einer bronchialen
Schiene (Stent)

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Einlegen von endobronchialen
Nitinolspiralen, bronchoskopisch: 5 bis 6 Nitinolspiralen

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Einlegen von endobronchialen
Nitinolspiralen, bronchoskopisch: 7 bis 8 Nitinolspiralen

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Einlegen von endobronchialen
Nitinolspiralen, bronchoskopisch: 11 bis 12 Nitinolspiralen

Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakotomie zur Haimatomausraumung
Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakoskopie zur
Hamatomausraumung

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal, viszeral und
parietal kombiniert
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5-345.5 (Datenschutz)
5-374.2 (Datenschutz)
5-379.5 (Datenschutz)
5-399.6 (Datenschutz)
5-401.10 (Datenschutz)
5-894.1a (Datenschutz)
5-896.0a (Datenschutz)
5-916.a0 (Datenschutz)
5-916.a2 (Datenschutz)
5-98¢.0 (Datenschutz)
6-001.c2 (Datenschutz)
6-001.h8 (Datenschutz)
6-002.50 (Datenschutz)
6-002.53 (Datenschutz)
6-002.54 (Datenschutz)
6-002.c1 (Datenschutz)
6-002.f1 (Datenschutz)
6-002.p6 (Datenschutz)
6-002.pd (Datenschutz)
6-002.92 (Datenschutz)
6-002.r2 (Datenschutz)
6-002.r5 (Datenschutz)
6-002.r8 (Datenschutz)
6-002.rc (Datenschutz)
6-004.20 (Datenschutz)
6-004.23 (Datenschutz)

Bezeichnung

Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage, thorakoskopisch
Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Plastische Rekonstruktion
des Perikardes mit Implantat

Andere Operationen an Herz und Perikard: Reoperation

Andere Operationen an BlutgefaRen: Revision von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafie: Axillar: Ohne
Markierung

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision,
lokal, mit primérem Wundverschluss: Brustwand und Ricken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Brustwand und
Rucken

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, an Thorax, Mediastinum und/oder Sternum
Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgerat, offen chirurgisch, fir die intrathorakale oder
intraabdominale Anwendung

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 800 mg bis
unter 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravenés: 950 mg bis
unter 1.050 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 1,00 g bis unter
1,759

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 3,50 g bis unter
4,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, oral: 4,50 g bis unter
6,50 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Itraconazol, parenteral: 800 mg bis
unter 1.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Bosentan, oral: 500 mg bis unter 750
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 300 mg bis
unter 350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 800 mg bis
unter 900 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Liposomales Amphotericin B,
parenteral: 250 mg bis unter 350 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 0,8 g bis
unter 1,2 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 2,0 g bis
unter 2,4 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 4,0 g bis
unter 4,8 g

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 7,2 g bis
unter 8,8 g

Applikation von Medikamenten, Liste 4. Ambrisentan, oral: 10,0 mg bis unter
17,5 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Ambrisentan, oral: 35,0 mg bis unter
45,0 mg
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6-004.25 (Datenschutz)
6-004.27 (Datenschutz)
6-004.28 (Datenschutz)
6-004.29 (Datenschutz)
6-004.2b (Datenschutz)

6-005.8 (Datenschutz)

6-005.n1 (Datenschutz)
6-006.42 (Datenschutz)
6-006.43 (Datenschutz)

6-006.c (Datenschutz)

6-007.h1 (Datenschutz)
6-007.h4 (Datenschutz)
6-007.h5 (Datenschutz)
6-007.h7 (Datenschutz)
6-007.h9 (Datenschutz)
6-007.pl (Datenschutz)
6-008.01 (Datenschutz)
6-008.02 (Datenschutz)
6-008.03 (Datenschutz)
6-008.04 (Datenschutz)
6-008.05 (Datenschutz)
6-008.08 (Datenschutz)
6-008.09 (Datenschutz)
6-008.0a (Datenschutz)
6-008.0e (Datenschutz)
6-008.0f (Datenschutz)
6-009.38 (Datenschutz)

6-009.k (Datenschutz)

Bezeichnung

Applikation von Medikamenten, Liste 4:

65,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4:

100,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4:

unter 125,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4:

unter 150,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4:

unter 250,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5:
Applikation von Medikamenten, Liste 5:

unter 486 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6:

unter 1.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6:

bis unter 1.500 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6:
Applikation von Medikamenten, Liste 7:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:

120 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:

140 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:

200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:

280 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7:

mg bis unter 1.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8:

mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9:

bis unter 240 mg

Ambrisentan, oral: 55,0 mg bis unter
Ambrisentan, oral: 75,0 mg bis unter
Ambrisentan, oral: 100,0 mg bis
Ambrisentan, oral: 125,0 mg bis
Ambrisentan, oral: 200,0 mg bis

Everolimus, oral
Tocilizumab, subkutan: 324 mg bis

Ofatumumab, parenteral: 900 mg bis
Ofatumumab, parenteral: 1.200 mg

Crizotinib, oral
Macitentan, oral: 40 mg bis unter 60

Macitentan, oral: 100 mg bis unter
Macitentan, oral: 120 mg bis unter
Macitentan, oral: 160 mg bis unter
Macitentan, oral: 240 mg bis unter
Posaconazol, oral, Tabletten: 900
Riociguat, oral: 12 mg bis unter 18
Riociguat, oral: 18 mg bis unter 24
Riociguat, oral: 24 mg bis unter 30
Riociguat, oral: 30 mg bis unter 36
Riociguat, oral: 36 mg bis unter 42
Riociguat, oral: 60 mg bis unter 72
Riociguat, oral: 72 mg bis unter 84
Riociguat, oral: 84 mg bis unter 96
Riociguat, oral: 144 mg bis unter 168
Riociguat, oral: 168 mg bis unter 192

Pembrolizumab, parenteral: 200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 9: Selexipag, oral
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8-017.0
8-017.1
8-017.2
8-018.0
8-018.2
8-100.9
8-123.0
8-123.1
8-133.0
8-137.00
8-148.0
8-152.0
8-153
8-173.0
8-173.10
8-173.11
8-173.13

8-190.41

8-522.31

8-529.3
8-529.7
8-529.8
8-542.12
8-542.13
8-542.32
8-543.32

8-640.0

8-714.00

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis
hdchstens 13 Behandlungstage

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 14 bis
hdchstens 20 Behandlungstage

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage

Komplette parenterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 7 bis hdchstens 13 Behandlungstage

Komplette parenterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

Fremdkoérperentfernung durch Endoskopie: Durch Kolo-/Rektoskopie mit
flexiblem Instrument

Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Wechsel
Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung
Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Transurethral

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Perikard
Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhdhle

Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle: Lunge
Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle:
Pleurahdhle: 1 bis 7 Spulungen

Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle:
Pleurahdhle: 8 bis 14 Spllungen

Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahohle:
Pleurahdhle: 22 oder mehr Spilungen

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie nach chirurgischem
Wundverschluss (zur Prophylaxe von Komplikationen): 8 bis 14 Tage
Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV Photonen oder
schnelle Elektronen, bis zu 2 Bestrahlungsfelder: Mit bildgestitzter
Einstellung

Bestrahlungsplanung flir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fir die intensitatsmodulierte Radiotherapie
Bestrahlungsplanung fiir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung ohne individuelle Dosisplanung
Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung, mit individueller
Dosisplanung

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 2 Medikamente

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 3 Medikamente

Nicht komplexe Chemotherapie: 3 Tage: 2 Medikamente

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 2
Medikamente

Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)

Spezialverfahren zur maschinellen Beatmung bei schwerem Atemversagen:
Inhalative Stickstoffmonoxid-Therapie: Dauer der Behandlung bis unter 48
Stunden
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8-716.11

8-718.4
8-718.5

8-779
8-810.w9

8-810.wa

8-812.09

8-812.60

8-836.n1
8-836.np

8-838.80

8-838.9x

8-83b.2x
8-83b.39
8-83b.n0

8-987.00

8-981.0

8-98g.01

8-98.10

8-98g.11

8-98g.12

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Kontrolle oder
Optimierung einer friher eingeleiteten h&uslichen Beatmung: Invasive
hausliche Beatmung

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens
21 bis hochstens 40 Behandlungstage

Beatmungsentwodhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens
41 bis hochstens 75 Behandlungstage

Andere Reanimationsmaflinahmen

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 75 g bis unter 85 g
Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 85 g bis unter 105 g
Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Alpha-1-Proteinaseninhibitor
human, parenteral: 6.000 mg bis unter 7.200 mg

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis
unter 6 TE

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der Metallspiralen: 1
Metallspirale

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention: Anzahl der Metallspiralen: 21
Metallspiralen

(Perkutan-)transluminale Gefal3intervention an GefalRen des
Lungenkreislaufes: Selektive Embolisation mit embolisierenden
Flussigkeiten: Pulmonalarterie

(Perkutan-)transluminale GefaRintervention an Gefal3en des
Lungenkreislaufes: Selektive Embolisation mit Partikeln oder Metallspiralen:
Sonstige

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Flissigkeiten zur selektiven
Embolisation: Sonstige Flissigkeiten

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der Metall- oder Mikrospiralen zur
selektiven Embolisation: Mikrospiralen aus Hydrogel

Zusatzinformationen zu Materialien: Menge der Flissigkeiten zur selektiven
Embolisation: Bis unter 3 ml

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6
Behandlungstage

Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hdchstens 14 Behandlungstage
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oS Ziffer [Fallzan Bezeichnung

8-98¢.13 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hochstens 19 Behandlungstage

8-98g.14 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

9-200.00 (Datenschutz) Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 37
bis 42 Aufwandspunkte

9-200.01 (Datenschutz) Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 43
bis 56 Aufwandspunkte

9-200.02 (Datenschutz) Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 57
bis 71 Aufwandspunkte

9-200.1 (Datenschutz) Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100 Aufwandspunkte

9-200.7 (Datenschutz) Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187 Aufwandspunkte

9-401.01 (Datenschutz) Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 2 Stunden
bis 4 Stunden
9-401.12 (Datenschutz) Psychosoziale Interventionen: Familien-, Paar- und Erziehungsberatung:

Mehr als 4 Stunden
9-410.25 (Datenschutz) Einzeltherapie: Gesprachspsychotherapie: An 2 bis 5 Tagen

ICD-Ziffer _|Fallzahl Bezeichnung

C34.1 589 Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

C34.3 410 Bdsartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

D38.1 320 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea, Bronchus
und Lunge

C78.0 264 Sekundare bosartige Neubildung der Lunge

C34.0 140 Bdsartige Neubildung: Hauptbronchus

J86.9 121 Pyothorax ohne Fistel

C78.2 120 Sekundare bosartige Neubildung der Pleura

Joo 87 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert

D14.3 77 Gutartige Neubildung: Bronchus und Lunge

C45.0 70 Mesotheliom der Pleura

C34.2 61 Bdsartige Neubildung: Mittellappen (-Bronchus)

J93.8 42 Sonstiger Pneumothorax

C37 38 Bdsartige Neubildung des Thymus

D86.0 31 Sarkoidose der Lunge

J86.0 28 Pyothorax mit Fistel

Jo3.1 27 Sonstiger Spontanpneumothorax

C77.1 26 Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung: Intrathorakale
Lymphknoten

S27.1 25 Traumatischer Hamatothorax

R04.2 22 Hamoptoe

R59.0 21 LymphknotenvergroRerung, umschrieben

Jg4.1 16 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose

C34.8 14 Bosartige Neubildung: Bronchus und Lunge, mehrere Teilbereiche
tiberlappend

J39.80 14 Erworbene Stenose der Trachea

J44.80 14 Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
<35 % des Sollwertes

RO5 14 Husten
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Diagnosen zu B-4.6
Bezeichnung

127.0 13 Primére pulmonale Hypertonie

C38.3 12 Bosartige Neubildung: Mediastinum, Teil nicht n&her bezeichnet

S27.0 12 Traumatischer Pneumothorax

Q67.6 11 Pectus excavatum

C77.0 10 Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung: Lymphknoten
des Kopfes, des Gesichtes und des Halses

C78.7 10 Sekundare bosartige Neubildung der Leber und der intrahepatischen
Gallengénge

C85.1 10 B-Zell-Lymphom, nicht n&her bezeichnet

D15.0 10 Gutartige Neubildung: Thymus

J18.8 10 Sonstige Pneumonie, Erreger nicht naher bezeichnet

Ja7 10 Bronchiektasen

J84.8 10 Sonstige naher bezeichnete interstitielle Lungenkrankheiten

J94.2 10 Hamatothorax

J95.80 9 latrogener Pneumothorax

D15.2 8 Gutartige Neubildung: Mediastinum

J85.1 8 Abszess der Lunge mit Pneumonie

Jo8.1 8 Lungenkollaps

C79.5 7 Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des Knochenmarkes

D38.3 7 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Mediastinum

D86.9 7 Sarkoidose, nicht naher bezeichnet

G70.0 7 Myasthenia gravis

C33 6 Bosartige Neubildung der Trachea

C41.30 6 Bdsartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels: Rippen

Cc81.1 6 Nodular-sklerosierendes (klassisches) Hodgkin-Lymphom

D38.2 6 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pleura

126.9 6 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

J44.81 6 Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
>=35 % und <50 % des Sollwertes

J93.0 6 Spontaner Spannungspneumothorax

J9o5.81 6 Stenose der Trachea nach medizinischen Mal3nahmen

J98.6 6 Krankheiten des Zwerchfells

D36.1 5 Gutartige Neubildung: Periphere Nerven und autonomes Nervensystem

D86.1 5 Sarkoidose der Lymphknoten

J44.00 5 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes

R09.1 5 Pleuritis

S22.44 5 Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von vier und mehr Rippen

B67.1 4 Echinococcus-granulosus-Infektion [zystische Echinokokkose] der Lunge

C34.9 4 Bdsartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht naher bezeichnet

C49.3 4 Bdsartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe des
Thorax

C78.1 4 Sekundare bosartige Neubildung des Mediastinums

C83.0 4 Kleinzelliges B-Zell-Lymphom

C85.9 4 Non-Hodgkin-Lymphom, nicht nédher bezeichnet

E32.0 4 Persistierende Thymushyperplasie

131.3 4 Perikarderguss (nichtentztindlich)

J84.9 4 Interstitielle Lungenkrankheit, nicht n&her bezeichnet

S27.2 4 Traumatischer Hamatopneumothorax

T81.4 4 Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert
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Diagnosen zu B-4.6

Al15.2
Al15.8

A18.2
A31.88
A42.9
B44.0
B44.1
B44.9
B48.5
B67.6

B67.9
C25.0
C32.9
C38.1
C38.4
C41.31
C41.9
C50.1
C50.9
C64
C77.3

C79.0
C79.2
C79.3
C79.7
C79.88

C80.9
C81.0
C81.2
c81.7
C81.9
C82.9
C83.3
C84.4
C84.9
C85.2
C88.40

D15.7
D16.70
D16.9
D17.0

D19.0
D21.3

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung
Lungentuberkulose, histologisch gesichert

Sonstige Tuberkulose der Atmungsorgane, bakteriologisch,
molekularbiologisch oder histologisch gesichert

Tuberkulose peripherer Lymphknoten
Sonstige Infektionen durch Mykobakterien
Aktinomykose, nicht naher bezeichnet
Invasive Aspergillose der Lunge

Sonstige Aspergillose der Lunge
Aspergillose, nicht ndher bezeichnet
Pneumozystose

Echinococcus-multilocularis-Infektion [alveolare Echinokokkose] an
mehreren und sonstigen Lokalisationen

Sonstige und nicht naher bezeichnete Echinokokkose

Bosartige Neubildung: Pankreaskopf

Bosartige Neubildung: Larynx, nicht naher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Vorderes Mediastinum

Bosartige Neubildung: Pleura

Bosartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels: Sternum
Bosartige Neubildung: Knochen und Gelenkknorpel, nicht naher bezeichnet
Bdsartige Neubildung: Zentraler Driisenkorper der Brustdriise

Bdsartige Neubildung: Brustdriise, nicht naher bezeichnet

Bdsartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken

Sekundare und nicht ndher bezeichnete bdsartige Neubildung: Axillare
Lymphknoten und Lymphknoten der oberen Extremitat

Sekundare bosartige Neubildung der Niere und des Nierenbeckens
Sekundare bosartige Neubildung der Haut

Sekundare bdsartige Neubildung des Gehirns und der Hirnh&ute
Sekundare bodsartige Neubildung der Nebenniere

Sekundare bosartige Neubildung sonstiger naher bezeichneter
Lokalisationen

Bosartige Neubildung, nicht naher bezeichnet

Nodulares lymphozytenpradominantes Hodgkin-Lymphom
Gemischtzelliges (klassisches) Hodgkin-Lymphom

Sonstige Typen des (klassischen) Hodgkin-Lymphoms
Hodgkin-Lymphom, nicht naher bezeichnet

Follikulares Lymphom, nicht naher bezeichnet

Diffuses grof3zelliges B-Zell-Lymphom

Peripheres T-Zell-Lymphom, nicht spezifiziert

Reifzelliges T/NK-Zell-Lymphom, nicht n&her bezeichnet

Mediastinales (thymisches) grof3zelliges B-Zell-Lymphom

Extranodales Marginalzonen-B-Zell-Lymphom des Mukosa-assoziierten
lymphatischen Gewebes [MALT-Lymphom]: Ohne Angabe einer kompletten
Remission

Gutartige Neubildung: Sonstige naher bezeichnete intrathorakale Organe
Gutartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels: Rippen
Gutartige Neubildung: Knochen und Gelenkknorpel, nicht naher bezeichnet
Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut des
Kopfes, des Gesichtes und des Halses

Gutartige Neubildung: Mesotheliales Gewebe der Pleura

Sonstige gutartige Neubildungen: Bindegewebe und andere
Weichteilgewebe des Thorax
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Diagnosen zu B-4.6

D32.9
D36.0
D36.9
D37.6

D38.4
D48.0

D48.1

D48.7

D70.6
D86.2
E04.9
E32.8
E85.4
E85.9
E87.1
G47.39
G93.6
127.28
150.13
J10.1

J14
J15.4
J15.6
J18.9
J22
J40
J42
J43.9
J44.02

J44.03

J44.10

J44.11

J44.83

J45.0
J45.9
J61

J64

J70.0
J70.1
J70.8

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Gutartige Neubildung: Meningen, nicht ndher bezeichnet

Gutartige Neubildung: Lymphknoten

Gutartige Neubildung an nicht naher bezeichneter Lokalisation
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber, Gallenblase
und Gallengange

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Thymus

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Knochen und
Gelenkknorpel

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe und
andere Weichteilgewebe

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige naher
bezeichnete Lokalisationen

Sonstige Neutropenie

Sarkoidose der Lunge mit Sarkoidose der Lymphknoten
Nichttoxische Struma, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Krankheiten des Thymus

Organbegrenzte Amyloidose

Amyloidose, nicht ndher bezeichnet

Hypoosmolalitét und Hyponatriamie

Schlafapnoe, nicht naher bezeichnet

Hirnédem

Sonstige naher bezeichnete sekundére pulmonale Hypertonie
Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung
Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, saisonale
Influenzaviren nachgewiesen

Pneumonie durch Haemophilus influenzae

Pneumonie durch sonstige Streptokokken

Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

Pneumonie, nicht ndher bezeichnet

Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht naher bezeichnet
Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet

Nicht naher bezeichnete chronische Bronchitis

Emphysem, nicht nédher bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1 >=70 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht naher
bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes

Sonstige ndher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1
>=70 % des Sollwertes

Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale

Asthma bronchiale, nicht naher bezeichnet

Pneumokoniose durch Asbest und sonstige anorganische Fasern
Nicht néaher bezeichnete Pneumokoniose

Akute Lungenbeteiligung bei Strahleneinwirkung

Chronische und sonstige Lungenbeteiligung bei Strahleneinwirkung

Krankheiten der Atmungsorgane durch sonstige naher bezeichnete exogene
Substanzen
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ICD-Ziffer |Fallzahl

J85.0
J85.2
J85.3
J93.9
J94.0
J95.82

J98.2
J98.4
J98.58
K25.0
K29.7
L89.25
MO00.01

M10.09
M31.3
M71.38

M77.8
M84.18

M84.19
M86.41

Q26.4
Q27.3
Q32.1
Q33.2
Q39.6
Q67.7
Q76.7
Q85.9
R13.9
R52.0
R52.2
R59.1

S22.22
S22.40
S22.42
S22.43
T17.5
T17.9
T81.3
T81.8

OPS-Ziffer |Fallzahl

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Gangran und Nekrose der Lunge

Abszess der Lunge ohne Pneumonie

Abszess des Mediastinums

Pneumothorax, nicht naher bezeichnet

Chyloser (Pleura-) Erguss

Insuffizienzen von Anastomosen und Nahten nach Operationen an Trachea,
Bronchien und Lunge

Interstitielles Emphysem

Sonstige Veranderungen der Lunge

Sonstige Krankheiten des Mediastinums, anderenorts nicht klassifiziert
Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung

Gastritis, nicht naher bezeichnet

Dekubitus 3. Grades: Sitzbein

Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
Idiopathische Gicht: Nicht naher bezeichnete Lokalisation
Wegener-Granulomatose

Sonstige Schleimbeutelzyste: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schadel,
Wirbelséaule]

Sonstige Enthesopathien, anderenorts nicht klassifiziert

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Sonstige [Hals, Kopf,
Rippen, Rumpf, Schéadel, Wirbelsaule]

Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Nicht ndher bezeichnete
Lokalisation

Chronische Osteomyelitis mit Fistel: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Fehleinmiindung der Lungenvenen, nicht naher bezeichnet
Arteriovenose Fehlbildung der peripheren GefalRe

Sonstige angeborene Fehlbildungen der Trachea

Lungensequestration (angeboren)

Osophagusdivertikel (angeboren)

Pectus carinatum

Angeborene Fehlbildung des Sternums

Phakomatose, nicht néher bezeichnet

Sonstige und nicht naher bezeichnete Dysphagie

Akuter Schmerz

Sonstiger chronischer Schmerz

Lymphknotenvergré3erung, generalisiert

Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Lunge

Fraktur des Sternums: Corpus sterni

Rippenserienfraktur: Nicht naher bezeichnet

Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von zwei Rippen
Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von drei Rippen

Fremdkdrper im Bronchus

Fremdkdrper in den Atemwegen, Teil nicht ndher bezeichnet

Aufreifen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht klassifiziert
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Prozeduren zu B-4.7
Bezeichnung

1-620.00 1617 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne
weitere Mal3nahmen

1-711 1254 Bestimmung der CO-Diffusionskapazitat

1-710 1033 Ganzkorperplethysmographie

1-620.10 958 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne weitere
MaRnahmen

1-430.1 532 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus

3-05x 460 Andere Endosonographie

8-831.0 448 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralventse Gefal3e: Legen

1-426.3 427 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal

1-691.0 412 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Thorakoskopie

1-432.01 380 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch

bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung
der Biopsieregion

5-98¢.0 347 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgerat, offen chirurgisch, fur die intrathorakale oder
intraabdominale Anwendung

1-430.2 318 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge

5-98c.1 285 Anwendung eines Klammernahtgerates und sonstiger Nahtsysteme:
Lineares Klammernahtgeréat, laparoskopisch oder thorakoskopisch, fiir die
intrathorakale oder intraabdominale Anwendung

5-333.0 258 Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, offen chirurgisch

5-349.6 252 Andere Operationen am Thorax: Reoperation an Lunge, Bronchus,
Brustwand, Pleura, Mediastinum oder Zwerchfell

5-333.1 229 Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Pleurolyse, thorakoskopisch

8-144.2 210 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter

8-522.91 187 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger, intensitatsmodulierte
Radiotherapie: Mit bildgestitzter Einstellung

1-581.4 164 Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch
Inzision: Pleura

5-344.40 162 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Lokal

5-324.b1 153 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit radikaler

Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder
angioplastische Erweiterung

9-984.7 141 Pflegebedurftigkeit: Pflegebeddrftig nach Pflegegrad 2

8-144.1 132 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

5-322.91 131 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch: Ohne
Lymphadenektomie

1-712 126 Spiroergometrie

5-334.0 112 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht der Lunge (nach Verletzung),
offen chirurgisch

5-324.71 110 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie, einseitig mit

radikaler Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne bronchoplastische
oder angioplastische Erweiterung

5-340.b 103 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem Gewebe aus
der Pleurahohle, thorakoskopisch

5-987.0 100 Anwendung eines OP-Roboters: Komplexer OP-Roboter

5-345.5 93 Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage, thorakoskopisch

1-550 84 Biopsie am Zwerchfell durch Inzision
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5-344.3 82 Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura],
thorakoskopisch

8-800.c0 78 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

9-984.8 73 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

5-334.7 65 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Lungenparenchymfistel, offen chirurgisch

9-984.b 61 Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

8-144.0 59 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: GroRlumig

1-715 56 Sechs-Minuten-Gehtest nach Guyatt

1-844 56 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahéhle

1-620.01 53 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolarer Lavage

1-774 51 Standardisiertes palliativmedizinisches Basisassessment (PBA)

5-322.d1 50 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch: Ohne
Lymphadenektomie

5-399.5 49 Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von

venosen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

1-691.1 48 Diagnostische Thorakoskopie und Mediastinoskopie: Mediastinoskopie

5-322.e6 46 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 2 bis
5 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

5-340.a 46 Inzision von Brustwand und Pleura: Entfernung von erkranktem Gewebe aus
der Pleurahdhle, offen chirurgisch

5-322.h4 44 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, thorakoskopisch: 2 bis
5 Keile, ohne Lymphadenektomie

5-916.a2 44 Temporare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, an Thorax, Mediastinum und/oder Sternum

9-984.6 44 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

5-344.0 40 Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura],
offen chirurgisch

1-586.3 38 Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Mediastinal

5-334.8 37 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer
Lungenparenchymfistel, thorakoskopisch

5-322.e4 34 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 2 bis
5 Keile, ohne Lymphadenektomie

1-690.1 33 Diagnostische Bronchoskopie und Tracheoskopie durch Inzision und
intraoperativ: Tracheoskopie

1-632.0 32 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

5-323.43 32 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion,
offen chirurgisch: Mit radikaler Lymphadenektomie

5-340.d 32 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakoskopie zur
Hamatomausraumung

1-690.0 31 Diagnostische Bronchoskopie und Tracheoskopie durch Inzision und
intraoperativ: Bronchoskopie

9-401.30 31 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mindestens 50 Minuten
bis 2 Stunden

5-344.10 30 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Lokal

5-077.5 29 Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Thorakoskopie

5-322.ec 29 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 10 bis

19 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie
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5-339.66 28 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte: Mit perikardialem
Fett

5-342.03 28 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums:
Exzision: Durch Thorakoskopie

5-343.2 27 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Partielle
Resektion am kndchernen Thorax, Rippe

9-984.9 26 Pflegebediirftigkeit: Pflegebeduirftig nach Pflegegrad 4

5-340.0 25 Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder
Pleurahohle, offen chirurgisch

5-339.20 24 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Destruktion von erkranktem
Lungengewebe: Durch Thermoablation, perkutan

5-346.81 24 Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Brustwandteilresektion mit
plastischer Deckung: Durch alloplastisches Material

8-812.60 24 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis
unter 6 TE

5-322.d3 23 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch: Mit
radikaler Lymphadenektomie

5-334.4 23 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Plastische Rekonstruktion eines
Bronchus

5-320.0 22 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe eines Bronchus: Durch
Bronchoskopie

5-347.30 22 Operationen am Zwerchfell: Exzision von erkranktem Gewebe: Ohne
Verschluss durch alloplastisches Material

5-370.1 21 Perikardiotomie und Kardiotomie: Perikardiotomie

6-002.72 20 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pedfilgrastim, parenteral: 6 mg bis
unter 12 mg

8-98e.1 20 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

5-322.g2 19 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch: Mit
Entfernung einzelner Lymphknoten

5-324.b2 19 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit bronchoplastischer Erweiterung

5-325.04 19 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne
broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Brustwandresektion

5-343.0 19 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Exzision
von Weichteilen

5-344.2 19 Pleurektomie: Pleurektomie, total, offen chirurgisch

5-985.0 19 Lasertechnik: Argon- oder frequenzgedoppelter YAG-Laser

5-374.2 18 Rekonstruktion des Perikardes und des Herzens: Plastische Rekonstruktion
des Perikardes mit Implantat

8-546.1 18 Hypertherme Chemotherapie: Hypertherme intrathorakale Chemotherapie
[HITOC]

5-325.01 17 Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne

broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Gefaliresektion
intraperikardial

5-334.1 17 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht der Lunge (nach Verletzung),
thorakoskopisch

8-522.31 17 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger bis zu 6 MeV Photonen oder
schnelle Elektronen, bis zu 2 Bestrahlungsfelder: Mit bildgestutzter
Einstellung
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1-442.0 16 Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit Steuerung
durch bildgebende Verfahren: Leber

5-401.70 16 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefaf3e: Mediastinal,
thorakoskopisch: Ohne Markierung

8-173.10 16 Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle:
Pleurahdhle: 1 bis 7 Spulungen

9-401.31 16 Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 2 Stunden bis 4
Stunden

5-372.3 15 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster), thorakoskopisch

9-401.22 15 Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mindestens 50
Minuten bis 2 Stunden

1-581.0 14 Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch
Inzision: Mediastinum

5-077.4 14 Exzision und Resektion des Thymus: Resektion

5-319.11 14 Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Ohne Einlegen einer Schiene (Stent)

8-812.61 14 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 6 TE bis
unter 11 TE

8-914.01 14 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsaulennahe

Nerven zur Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An der
Brustwirbelséule

5-328.01 13 Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie: Mit
Gefalresektion intraperikardial

5-340.1 13 Inzision von Brustwand und Pleura: Explorative Thorakotomie

8-527.1 13 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen bei
Strahlentherapie: Fixationsvorrichtung, mittlerer Schwierigkeitsgrad

8-527.8 13 Konstruktion und Anpassung von Fixations- und Behandlungshilfen bei
Strahlentherapie: Individuelle Blocke oder Viellamellenkollimator (MLC)

8-528.6 13 Bestrahlungssimulation fur externe Bestrahlung und Brachytherapie: CT-
gesteuerte Simulation fir die externe Bestrahlung

8-98e.2 13 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage

5-322.e9 12 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 6 bis
9 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

5-347.40 12 Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, partiell: Ohne alloplastisches
Material

5-401.00 12 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefafie: Zervikal: Ohne
Markierung

1-424 11 Biopsie ohne Inzision am Knochenmark

8-528.9 11 Bestrahlungssimulation fiir externe Bestrahlung und Brachytherapie:
Feldfestlegung mit Simulator, mit 3D-Plan

1-859.x 10 Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige

5-344.42 10 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal, parietal

8-173.11 10 Therapeutische Spullung (Lavage) der Lunge und der Pleurahohle:
Pleurahdhle: 8 bis 14 Spulungen

8-987.11 10 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

5-322.d2 9 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, offen chirurgisch: Mit
Entfernung einzelner Lymphknoten
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5-322.ef 9 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 20
oder mehr Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

8-771 9 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

8-931.0 9 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen
Venendruckes: Ohne kontinuierliche reflektionsspektrometrische Messung
der zentralvendsen Sauerstoffsattigung

5-322.e5 8 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 2 bis
5 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-323.63 8 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion,
offen chirurgisch: Mit radikaler Lymphadenektomie

5-324.al 8 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne radikale
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder
angioplastische Erweiterung

5-327.1 8 Einfache (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie mit radikaler
Lymphadenektomie

5-343.7 8 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Brustwandteilresektion ohne plastische Deckung

5-346.a6 8 Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Korrektur einer
Brustkorbdeformitéat: Trichterbrust, Korrektur nach D. Nuss

5-894.1a 8 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision,
lokal, mit primérem Wundverschluss: Brustwand und Riicken

8-100.4 8 Fremdkoérperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit
flexiblem Instrument

8-522.d1 8 Hochvoltstrahlentherapie: Linearbeschleuniger mehr als 6 MeV Photonen
oder schnelle Elektronen, 3D-geplante Bestrahlung: Mit bildgestitzter
Einstellung

8-98e.0 8 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

1-586.1 7 Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Supraklavikular

5-322.g3 7 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, einfach, thorakoskopisch: Mit
radikaler Lymphadenektomie

5-323.41 7 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion,
offen chirurgisch: Ohne Lymphadenektomie

5-334.5 7 Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer Bronchusfistel,
offen chirurgisch

5-343.3 7 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand: Partielle
Resektion am kndchernen Thorax, Sternum

5-372.2 7 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, partiell (Perikardfenster), offen chirurgisch

5-388.42 7 Naht von Blutgefal3en: Arterien thorakal: A. pulmonalis

5-397.42 7 Andere plastische Rekonstruktion von Blutgefafl3en: Arterien thorakal: A.
pulmonalis

5-399.b0 7 Andere Operationen an Blutgefaf3en: Implantation oder Wechsel einer
implantierbaren Medikamentenpumpe (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie): Medikamentenpumpe mit konstanter Flussrate

5-402.d 7 Regionale Lymphadenektomie (AusrAumung mehrerer Lymphknoten einer
Region) als selbstandiger Eingriff: Mediastinal, thorakoskopisch

5-896.1a 7 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GrofR3flachig: Brustwand und
Rucken

5-900.1a 7 Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und

Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Riicken
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8-190.23 7 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

1-273.1 6 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie

1-273.6 6 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Messung des Lungenwassers

1-279.0 6 Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Gefal3en:
Bestimmung des Herzvolumens und der Austreibungsfraktion

3-722.0 6 Single-Photon-Emissionscomputertomographie der Lunge: Perfusions-
Single-Photon-Emissionscomputertomographie

5-077.2 6 Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Sternotomie

5-322.h6 6 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, thorakoskopisch: 2 bis
5 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

5-324.31 6 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit radikaler

Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Ohne bronchoplastische oder
angioplastische Erweiterung

5-324.61 6 Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie, einseitig
ohne radikale Lymphadenektomie, thorakoskopisch: Ohne bronchoplastische
oder angioplastische Erweiterung

5-339.50 6 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 1 Ventil

5-342.01 6 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums:
Exzision: Offen chirurgisch

5-342.13 6 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums:
Resektion: Mit Perikardteilresektion

5-342.16 6 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums:
Resektion: Mit Lungenresektion und Perikardteilresektion

5-347.1 6 Operationen am Zwerchfell: Naht (nach Verletzung), offen chirurgisch

5-372.0 6 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Lokale Exzision, offen chirurgisch

5-372.4 6 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, subtotal

8-190.31 6 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen

Systemen bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
8-706 6 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung
1-430.3 5 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Stufenbiopsie
1-430.x 5 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Sonstige
5

1-481.5 Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Becken

5-339.62 5 Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte: Mit Perikard

5-347.41 5 Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, partiell: Mit alloplastischem
Material

5-349.7 5 Andere Operationen am Thorax: Operative Entfernung eines Verweilsystems
zur Drainage der Pleurahdhle

5-399.7 5 Andere Operationen an BlutgefalRen: Entfernung von venosen

Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie)

5-401.10 5 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefai3e: Axillar: Ohne
Markierung

5-406.7 5 Regionale Lymphadenektomie (Ausrdumung mehrerer Lymphknoten einer
Region) im Rahmen einer anderen Operation: Mediastinal

5-932.12 5 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:

(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 50 cm? bis unter 100 cm?
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5-932.43 5 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 100 cm? bis unter 200 cm?

8-100.5 5 Fremdkérperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit starrem
Instrument

3-991 4 Computergestitzte Bilddatenanalyse mit 4D-Auswertung

5-056.5 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Rumpf

5-056.x 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Sonstige

5-322.h5 4 Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, thorakoskopisch: 2 bis
5 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-323.42 4 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion,
offen chirurgisch: Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

5-323.73 4 Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion,
thorakoskopisch: Mit radikaler Lymphadenektomie

5-330.0 4 Inzision eines Bronchus: Ohne weitere MalRnahmen

5-333.x 4 Adhasiolyse an Lunge und Brustwand: Sonstige

5-340.c 4 Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakotomie zur Hamatomausraumung

5-342.11 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums:
Resektion: Ohne Resektion an mediastinalen Organen

5-342.12 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums:
Resektion: Mit Lungenresektion

5-344.12 4 Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal, parietal

5-344.5 4 Pleurektomie: Pleurektomie, total, thorakoskopisch

5-346.90 4 Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Thorakoplastik: Partiell

5-850.b5 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Brustwand und Rucken

5-916.a0 4 Temporéare Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

5-932.11 4 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 10 cm2 bis unter 50 cm2

5-932.41 4 Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 10 cm? bis unter 50 cm?

5-983 4 Reoperation

8-173.12 4 Therapeutische Spulung (Lavage) der Lunge und der Pleurahéhle:
Pleurahdhle: 15 bis 21 Spulungen

8-190.33 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

8-987.10 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis
zu 6 Behandlungstage

8-98e.3 4 Spezialisierte stationare palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

8-98f.0 4 Aufwendige intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis
184 Aufwandspunkte

8-98g.12 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 10 bis héchstens 14 Behandlungstage

9-984.a 4 Pflegebediirftigkeit: Pflegebedurftig nach Pflegegrad 5

1-275.1 (Datenschutz) Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie und
Druckmessung im linken Ventrikel

1-407.5 (Datenschutz) Perkutane Biopsie an endokrinen Organen mit Steuerung durch bildgebende

Verfahren: Nebenniere
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1-425.0
1-426.1
1-426.2
1-430.0
1-432.02
1-432.1
1-440.a
1-465.0
1-480.0
1-481.6
1-493.2
1-494.31
1-494.4
1-494.6

1-503.0
1-580.1
1-581.1

1-586.0
1-586.2
1-586.y
1-589.0
1-620.2
1-630.0
1-638.1

1-845
1-999.0

5-031.7
5-041.x
5-056.0
5-062.5

5-064.3
5-077.1
5-314.11

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

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

(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, supraklavikular (Virchow-Driise)
(Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lymphknoten, axillar

Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Trachea

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie mit Clip-Markierung der
Biopsieregion

Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Pleura

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und
Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

Perkutane Biopsie an Harnorganen und ménnlichen Geschlechtsorganen mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Niere

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

Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Femur und Patella

Perkutane (Nadel-)biopsie an anderen Organen und Geweben: Mediastinum
(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Mamma: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung
der Biopsieregion

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

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

Biopsie an Knochen durch Inzision: Skapula, Klavikula, Rippen und Sternum
Biopsie an Herz und Perikard durch Inzision: Perikard

Biopsie am Mediastinum und anderen intrathorakalen Organen durch
Inzision: Thymus

Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Zervikal

Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: Axillar

Biopsie an Lymphknoten durch Inzision: N.n.bez.

Biopsie an anderen Organen und Geweben durch Inzision: Brustwand
Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit Autofluoreszenzlicht
Diagnostische Osophagoskopie: Mit flexiblem Instrument

Diagnostische Endoskopie des oberen Verdauungstraktes Uber ein Stoma:
Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie

Diagnostische perkutane Punktion und Aspiration der Leber
Zusatzinformationen zu diagnostischen Maf3nahmen: Anwendung eines
bronchopulmonalen elektromagnetischen Navigationssystems

Zugang zur Brustwirbelsaule: BWS, dorsolateral

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Sonstige
Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Hirnnerven extrakraniell
Andere partielle Schilddrisenresektion: Subtotale Resektion, einseitig mit
Hemithyreoidektomie der Gegenseite

Operationen an der Schilddriise durch Sternotomie: Thyreoidektomie
Exzision und Resektion des Thymus: Exzision, durch Thorakotomie

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea:
Resektion: Mit End-zu-End-Anastomose
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5-314.1x

5-314.30

5-316.1
5-319.14

5-319.15

5-319.7

5-319.b

5-321.1

5-321.2

5-321.3

5-321.46

5-322.c4

5-322.c5

5-322.c7

5-322.e7

5-322.e8

5-322.ea

5-322.eb

5-322.ed

5-322.ee

5-322.hc

5-322.x
5-323.53

5-323.61

5-323.62

5-323.72

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea:
Resektion: Sonstige

Exzision, Resektion und Destruktion (von erkranktem Gewebe) der Trachea:
Resektion, krikotracheal: Mit End-zu-End-Anastomose

Rekonstruktion der Trachea: Verschluss einer Fistel

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Kunststoff

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Dilatation der Trachea
(endoskopisch): Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Entfernung einer trachealen
Schiene (Stent)

Andere Operationen an Larynx und Trachea: Endoskopische Injektion in die
Trachea

Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion des
Lungenparenchyms): Bronchusresektion mit End-zu-End-Anastomose
Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion des
Lungenparenchyms): Bifurkationsresektion (mit Rekonstruktion)

Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion des
Lungenparenchyms): Revision einer Bronchusstumpfinsuffizienz (mit
partieller Resektion), ohne plastische Deckung

Andere Exzision und Resektion eines Bronchus (ohne Resektion des
Lungenparenchyms): Revision einer Bronchusstumpfinsuffizienz mit
plastischer Deckung: Mit perikardialem Fett

Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: Eine Lasion,
ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: Eine Lasion, mit
Entfernung einzelner Lymphknoten

Atypische Lungenresektion: Enukleation, offen chirurgisch: 2 bis 5 Lasionen,
ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 6 bis
9 Keile, ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 6 bis
9 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 10 bis
19 Keile, ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 10 bis
19 Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 20
oder mehr Keile, ohne Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, offen chirurgisch: 20
oder mehr Keile, mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Atypische Lungenresektion: Keilresektion, mehrfach, thorakoskopisch: 10 bis
19 Keile, mit radikaler Lymphadenektomie

Atypische Lungenresektion: Sonstige

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Segmentresektion,
thorakoskopisch: Mit radikaler Lymphadenektomie

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion,
offen chirurgisch: Ohne Lymphadenektomie

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion,
offen chirurgisch: Mit Entfernung einzelner Lymphknoten

Segmentresektion und Bisegmentresektion der Lunge: Bisegmentresektion,
thorakoskopisch: Mit Entfernung einzelner Lymphknoten
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5-324.32

5-324.33

5-324.a2

5-324.b3

5-324.b4

5-325.02

5-325.03

5-325.05

5-325.06

5-325.11

5-325.13

5-325.16

5-325.21

5-325.31

5-325.51

5-325.55

5-325.58

5-328.06

5-328.08

5-328.11

5-328.31

5-334.2

5-334.3

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit bronchoplastischer Erweiterung
Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit angioplastischer Erweiterung
Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne radikale
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit bronchoplastischer Erweiterung
Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit angioplastischer Erweiterung
Einfache Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit radikaler
Lymphadenektomie, offen chirurgisch: Mit bronchoplastischer und
angioplastischer Erweiterung

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne
broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Perikardresektion
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne
broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Vorhofresektion

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne
broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Zwerchfellresektion
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie ohne
broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Osophagusresektion
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer Erweiterung (Bronchusmanschette): Mit GefaRresektion
intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer Erweiterung (Bronchusmanschette): Mit Vorhofresektion
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer Erweiterung (Bronchusmanschette): Mit
Osophagusresektion

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
angioplastischer Erweiterung (GefaRmanschette): Mit GefaRresektion
intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Lobektomie mit
bronchoplastischer und angioplastischer Erweiterung (Bronchus- und
GefalBmanschette): Mit Gefalresektion intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie ohne
broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Gefal3resektion
intraperikardial

Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie ohne
broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Zwerchfellresektion
Erweiterte Lobektomie und Bilobektomie der Lunge: Bilobektomie ohne
broncho- oder angioplastische Erweiterung: Mit Resektion an mehreren
Organen

Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie: Mit
Osophagusresektion

Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie: Mit Resektion an
mehreren Organen

Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pneum(on)ektomie als
Manschettenpneumektomie: Mit Gefalresektion intraperikardial

Erweiterte (Pleuro-)Pneum(on)ektomie: Pleuropneum(on)ektomie: Mit
Gefalresektion intraperikardial

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Naht eines Bronchus (nach
Verletzung)

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Plastische Rekonstruktion der
Lunge
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5-334.6

5-339.05

5-339.30

5-339.32

5-339.51

5-339.52

5-339.64

5-339.65

5-339.6x

5-340.5

5-340.7
5-341.22
5-342.02

5-342.17

5-342.2

5-343.1

5-344.11
5-344.13

5-344.43

5-345.2
5-345.4

5-346.0

5-346.2

5-346.4

5-346.60

5-346.80

5-346.91
5-346.a2

5-346.c1

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Rekonstruktion an Lunge und Bronchien: Verschluss einer Bronchusfistel,
thorakoskopisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Dilatation eines Bronchus,
bronchoskopisch: Mit Einlegen einer Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Wechsel einer bronchialen
Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent), hybrid/dynamisch

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Wechsel einer bronchialen
Schiene (Stent): Auf eine Schiene (Stent), Metall

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 2 Ventile

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Implantation oder Wechsel
eines endobronchialen Klappensystems, endoskopisch: 3 Ventile

Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte: Mit Vena azygos
Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte: Mit Pleura
Andere Operationen an Lunge und Bronchien: Plastische Deckung
bronchialer oder vaskularer Anastomosen und/oder Nahte: Sonstige
Inzision von Brustwand und Pleura: Thorakoskopie zur
Fremdkérperentfernung

Inzision von Brustwand und Pleura: Osteotomie der Rippe

Inzision des Mediastinums: Extrapleural, durch Sternotomie: Blutstillung
Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums:
Exzision: Durch Mediastinoskopie

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums:
Resektion: Mit Perikardteilresektion und GefaRersatz

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Mediastinums:
Destruktion

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Brustwand:
Destruktion von Weichteilen

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal, viszeral
Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, offen chirurgisch: Subtotal, viszeral und
parietal kombiniert

Pleurektomie: Pleurektomie, partiell, thorakoskopisch: Subtotal, viszeral und
parietal kombiniert

Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Durch Poudrage, offen chirurgisch
Pleurodese [Verddung des Pleuraspaltes]: Mit Dekortikation,
thorakoskopisch

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Naht (nach Verletzung), offen
chirurgisch

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Verschluss einer Fistel, offen
chirurgisch

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Sekundéarer Verschluss einer
Thorakotomie

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Resektion am kndchernen Thorax
mit Rekonstruktion: Partielle Resektion, Rippe

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Brustwandteilresektion mit
plastischer Deckung: Durch autogenes Material

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Thorakoplastik: Komplett
Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Korrektur einer
Brustkorbdeformitat: Hihnerbrust

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der Thoraxwand,
offen chirurgisch, einseitig: Mit Reposition und Osteosynthese, 2 Rippen
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5-346.c2

5-346.cx

5-346.x
5-347.0
5-347.2
5-347.50

5-347.51
5-349.0
5-349.3
5-349.5

5-370.2
5-372.5

5-372.7

5-372.x

5-380.96
5-386.a5
5-388.4x
5-388.91
5-388.92
5-388.9x
5-388.a0

5-389.4x
5-399.b1

5-401.20

5-404.1

5-405.0

5-405.1

5-407.1

5-422.0

5-424.0

5-429.40
5-429.8

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der Thoraxwand,
offen chirurgisch, einseitig: Mit Reposition und Osteosynthese, 3 bis 5
Rippen

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Stabilisierung der Thoraxwand,
offen chirurgisch, einseitig: Sonstige

Plastische Rekonstruktion der Brustwand: Sonstige

Operationen am Zwerchfell: Inzision (Zwerchfellspaltung)

Operationen am Zwerchfell: Naht (nach Verletzung), thorakoskopisch

Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, komplett: Ohne alloplastisches
Material

Operationen am Zwerchfell: Zwerchfellplastik, komplett: Mit alloplastischem
Material

Andere Operationen am Thorax: Offene Reposition einer Sternumfraktur
Andere Operationen am Thorax: Entfernung von Osteosynthesematerial

Andere Operationen am Thorax: Entfernung eines Implantates nach
Korrektur einer Trichterbrust

Perikardiotomie und Kardiotomie: Adhasiolyse am Perikard

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Perikardektomie, total (Dekortikation)

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Destruktion

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Perikardes und
Perikardektomie: Sonstige

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefal3en: Tiefe Venen:
V. cava superior

Andere Exzision von (erkrankten) BlutgefalRen und Transplantatentnahme:
Oberflachliche Venen: Oberschenkel

Naht von Blutgefal3en: Arterien thorakal: Sonstige

Naht von BlutgefalRen: Tiefe Venen: V. jugularis

Naht von Blutgefal3en: Tiefe Venen: V. pulmonalis

Naht von Blutgefal3en: Tiefe Venen: Sonstige

Naht von Blutgefal3en: Oberflachliche Venen: Kopf, extrakraniell und Hals
Anderer operativer Verschluss an Blutgefal3en: Arterien thorakal: Sonstige
Andere Operationen an Blutgefaf3en: Implantation oder Wechsel einer
implantierbaren Medikamentenpumpe (z.B. zur Chemotherapie oder zur
Schmerztherapie): Programmierbare Medikamentenpumpe mit
kontinuierlicher Abgabe bei variablem Tagesprofil

Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefal3e: Mediastinal, offen
chirurgisch: Ohne Markierung

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstandiger Eingriff:
Mediastinal, offen chirurgisch

Operationen am Ductus thoracicus: Verschluss einer Chylusfistel, offen
chirurgisch

Operationen am Ductus thoracicus: Verschluss einer Chylusfistel,
thorakoskopisch

Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer anderen
Operation: Mediastinal

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Osophagus:
Exzision, offen chirurgisch

Partielle Osophagusresektion mit Wiederherstellung der Kontinuitat: Thorakal
Andere Operationen am Osophagus: Naht, primér: Offen chirurgisch
Andere Operationen am Osophagus: Bougierung
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Prozeduren zu B-4.7

5-434.x
5-469.20
5-536.0

5-540.1
5-541.0
5-541.2
5-542.0
5-546.3
5-780.60
5-786.2
5-832.1

5-850.bx
5-850.d5

5-857.05

5-857.85

5-857.95

5-858.28

5-858.75

5-859.15

5-892.0a

5-892.3a

5-894.1e

5-895.0a

5-895.25

5-896.0a

5-896.2a

5-899

5-903.1a

5-903.5a

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Atypische partielle Magenresektion: Sonstige

Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Offen chirurgisch

Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss

Inzision der Bauchwand: Extraperitoneale Drainage

Laparotomie und Er6éffnung des Retroperitoneums: Explorative Laparotomie
Laparotomie und Er6ffnung des Retroperitoneums: Relaparotomie

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand: Exzision
Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: Omentumplastik
Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Klavikula
Osteosyntheseverfahren: Durch Platte

Exzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsaule:
Wirbelkorper, partiell

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: Sonstige
Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Brustwand
und Ricken

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und Faszien:
Fasziokutaner Lappen: Brustwand und Rucken

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und Faszien:
Muskellappen: Brustwand und Riicken

Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und Faszien:
Muskellappen, gefalRgestielt: Brustwand und Rucken

Entnahme und Transplantation von Muskel, Sehne und Faszie mit
mikrovaskularer Anastomosierung: Entnahme eines myokutanen Lappens:
Oberschenkel und Knie

Entnahme und Transplantation von Muskel, Sehne und Faszie mit
mikrovaskularer Anastomosierung: Transplantation eines myokutanen
Lappens: Brustwand und Ricken

Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln:
Totale Resektion eines Schleimbeutels: Brustwand und Ricken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mal3hahmen:
Brustwand und Ricken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines
Medikamententragers: Brustwand und Ricken

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision,
lokal, mit primarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Brustwand und Riicken
Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Hals

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Brustwand und
Rucken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Gro3flachig, mit Einlegen eines
Medikamententragers: Brustwand und Ricken

Andere Exzision an Haut und Unterhaut

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Verschiebe-Rotationsplastik,
kleinflachig: Brustwand und Ricken

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik, grof3flachig:
Brustwand und Rucken
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Prozeduren zu B-4.7

5-903.6a

5-932.17

5-932.22

5-932.32

5-932.40

5-932.42

5-932.44

5-932.45

5-932.51

5-932.61

5-985.2
6-002.r7

6-004.26

6-004.2a

6-006.c
6-007.h0

6-007.h2

6-007.h3

6-007.h4

6-008.04

6-008.0b

6-00a.1
8-017.2

8-018.0

8-020.8
8-148.0

8-152.1
8-152.2
8-159.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

Bezeichnung

Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Verschiebe-Rotationsplastik,
grof3flachig: Brustwand und Rucken

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 500 cm? bis unter 750 cm2

Art des verwendeten Materials fur Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Composite-Material: 50 cm? bis unter 100 cm?

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Biologisches Material: 50 cm?2 bis unter 100 cm?2

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: Weniger als 10 cm?2

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 50 cm?2 bis unter 100 cm?

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 200 cm? bis unter 300 cm?

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 300 cm? bis unter 400 cm?

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit antimikrobieller Beschichtung: 10 cm?2 bis
unter 50 cm?

Art des verwendeten Materials fir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 10 cm? bis unter 50 cm?
Lasertechnik: Dioden-Laser

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Voriconazol, parenteral: 3,2 g bis
unter 4,0 g

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Ambrisentan, oral: 65,0 mg bis unter
75,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 4: Ambrisentan, oral: 150,0 mg bis
unter 200,0 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 6: Crizotinib, oral

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 20 mg bis unter 40
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 60 mg bis unter 80
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 80 mg bis unter 100
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 7: Macitentan, oral: 100 mg bis unter
120 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 30 mg bis unter 36
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 8: Riociguat, oral: 96 mg bis unter 108
mg

Applikation von Medikamenten, Liste 10: Atezolizumab, parenteral

Enterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 21
Behandlungstage

Komplette parenterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Peritonealraum

Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Pleurahdhle
Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Lunge

Andere therapeutische perkutane Punktion: Therapeutische perkutane
Punktion an Schleimbeuteln

XML-Vorschau zum Qualitatsbericht 2019 gemafr § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V



XML-Vorschau Thoraxklinik Heidelberg 158

Prozeduren zu B-4.7

8-159.x
8-173.13

8-190.20
8-190.21
8-190.22
8-190.30
8-190.32

8-192.1a

8-529.3
8-529.4
8-529.7
8-542.12
8-542.32
8-542.33
8-543.11
8-543.12
8-543.32
8-547.31
8-701

8-704
8-713.0

8-714.02

8-716.00
8-718.2

8-779
8-800.c1

8-800.90

8-800.g1

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige
Therapeutische Spilung (Lavage) der Lunge und der Pleurahdhle:
Pleurahohle: 22 oder mehr Spilungen

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Anéasthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde:
GroR¥flachig: Brustwand und Riicken

Bestrahlungsplanung fur perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung fir die intensitatsmodulierte Radiotherapie
Bestrahlungsplanung fir perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung mit Fusion von CT- und MRT-Bildern

Bestrahlungsplanung fur perkutane Bestrahlung und Brachytherapie:
Bestrahlungsplanung ohne individuelle Dosisplanung

Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 2 Medikamente

Nicht komplexe Chemotherapie: 3 Tage: 2 Medikamente

Nicht komplexe Chemotherapie: 3 Tage: 3 Medikamente

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag: 1
Medikament

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 1 Tag: 2
Medikamente

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 2
Medikamente

Andere Immuntherapie: Immunsuppression: Sonstige Applikationsform
Einfache endotracheale Intubation

Intubation mit Doppellumentubus

Maschinelle Beatmung und Atemunterstiitzung bei Erwachsenen:
Atemunterstiitzung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkantlen [HFNC-
System]

Spezialverfahren zur maschinellen Beatmung bei schwerem Atemversagen:
Inhalative Stickstoffmonoxid-Therapie: Dauer der Behandlung 96 oder mehr
Stunden

Einstellung einer hauslichen maschinellen Beatmung: Ersteinstellung: Nicht
invasive hausliche Beatmung

Beatmungsentwohnung [Weaning] bei maschineller Beatmung: Mindestens 6
bis héchstens 10 Behandlungstage

Andere ReanimationsmalRhahmen

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1
Thrombozytenkonzentrat

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate
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Prozeduren zu B-4.7

8-800.92

8-800.93

8-810.w4
8-812.51
8-832.0
8-910
8-914.11
8-914.1x
8-915
8-916.11
8-917.12
8-924
8-930

8-987.12

8-987.13

8-98g.11

8-989.13

9-200.00
9-200.01
9-200.02

9-200.1
9-401.01

9-401.23

9-401.32

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bezeichnung

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 3
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 4
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 25 g bis unter 35 g
Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und
gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 IE
bis unter 2.500 IE

Legen und Wechsel eines Katheters in die A. pulmonalis: Legen

Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsaulennahe
Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der
Brustwirbelséule

Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsdulennahe
Nerven zur Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Sonstige
Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur
Schmerztherapie

Injektion eines Medikamentes an das sympathische Nervensystem zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Am thorakalen Grenzstrang
Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsaule zur
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der
Brustwirbelséule

Invasives neurologisches Monitoring

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 14 bis hdchstens 20 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 21 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage
Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht multiresistenten
isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf spezieller
Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hdchstens 19 Behandlungstage
Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 37
bis 42 Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 43
bis 56 Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 57
bis 71 Aufwandspunkte

Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100 Aufwandspunkte
Psychosoziale Interventionen: Sozialrechtliche Beratung: Mehr als 2 Stunden
bis 4 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Nachsorgeorganisation: Mehr als 2 Stunden
bis 4 Stunden

Psychosoziale Interventionen: Supportive Therapie: Mehr als 4 Stunden
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ICD-Ziffer [|Fallzahl

OPS-Ziffer |Fallzahl

3-202 1946 Native Computertomographie des Thorax

3-222 1572 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-705.0 783 Szintigraphie des Muskel-Skelett-Systems: Ein-Phasen-Szintigraphie

3-820 596 Magnetresonanztomographie des Schadels mit Kontrastmittel

3-220 581 Computertomographie des Schéadels mit Kontrastmittel

3-225 157 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-200 120 Native Computertomographie des Schadels

3-207 112 Native Computertomographie des Abdomens

3-822 83 Magnetresonanztomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-703.0 71 Szintigraphie der Lunge: Perfusionsszintigraphie

3-823 48 Magnetresonanztomographie von Wirbelsédule und Riickenmark mit
Kontrastmittel

3-825 37 Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

3-703.1 32 Szintigraphie der Lunge: Ventilationsszintigraphie

3-206 30 Native Computertomographie des Beckens

3-203 29 Native Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark

3-800 22 Native Magnetresonanztomographie des Schadels

3-221 20 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel

3-824.0 20 Magnetresonanztomographie des Herzens mit Kontrastmittel: In Ruhe

3-226 15 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

3-802 15 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Ruckenmark

3-223 10 Computertomographie von Wirbelsaule und Rickenmark mit Kontrastmittel

3-205 8 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-809 8 Native Magnetresonanztomographie des Thorax

3-20x 5 Andere native Computertomographie

3-82a 5 Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel

3-82x 4 Andere Magnetresonanztomographie mit Kontrastmittel

3-227 (Datenschutz) Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel

3-601 (Datenschutz) Arteriographie der GefalRe des Halses

3-602 (Datenschutz) Arteriographie des Aortenbogens

3-603 (Datenschutz) Arteriographie der thorakalen Gefalie

3-803.0 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Herzens: In Ruhe

3-804 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

3-805 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Beckens

3-806 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems

ICD-ziffer |Fallzahl

OPS-Ziffer |Fallzahl
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Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhauser. Die Krankenh&auser stellen
diese Daten zum Zweck der Veroffentlichung nach § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V und den
Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses gemal 8 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V uber
Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten Qualitatsberichts fir nach § 108 SGB V
zugelassene Krankenhauser (Regelungen zum Qualitatsbericht der Krankenhauser, Qb-R) zur
Verfigung. Die Geschéftsstelle des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) gibt die Daten
unverandert und ungepruft wieder. Fur die Richtigkeit, Vollstandigkeit und Aktualitat der Inhalte kann
keine Gewahr ibernommen werden. Nach § 8 bis 10 Telemediengesetz ist die Geschéftsstelle des
G-BA nicht verpflichtet, Gibermittelte oder gespeicherte fremde Informationen zu Uberwachen oder
nach Umstanden zu forschen, die auf eine rechtswidrige Tat hinweisen. Verpflichtungen zur
Entfernung oder Sperrung der Nutzung konkreter Informationen nach den allgemeinen Gesetzen
bleiben hiervon unberihrt. Eine diesbezlgliche Haftung ist jedoch erst ab dem Zeitpunkt der
Kenntnis einer konkreten Rechtsverletzung moglich. Bei Bekanntwerden von entsprechenden
Rechtsverletzungen wird die Geschéftsstelle diese Informationen umgehend entfernen.

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt mit der Software ,Qualitatsbericht”

der Saatmann GmbH & Co. KG (www.saatmann.de).
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