
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Strukturierter Qualitätsbericht  
gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V  

Berichtsjahr 2019 
 

Dieser Qualitätsbericht wurde mit der Software promato QBM 2.8 erstellt. 

  



 

Seite 2 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

Inhaltsverzeichnis  

Einleitung 6 

Teil A - Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses 9 

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses 9 

A-2 Name und Art des Krankenhausträgers 9 

A-3 Universitätsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus 9 

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung für die Psychiatrie 9 

A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses 10 

A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses 13 

A-7 Aspekte der Barrierefreiheit 14 

A-7.1 Ansprechpartner für Menschen mit Beeinträchtigung 14 

A7.2 Aspekte der Barrierefreiheit 14 

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses 15 

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus 15 

A-10 Gesamtfallzahlen 15 

A-11 Personal des Krankenhauses 16 

A-11.1 Ärzte und Ärztinnen 16 

A-11.2 Pflegepersonal 17 

A-11.3 Angaben zu ausgewähltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik 19 

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal 19 

A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung 28 

A-12.1 Qualitätsmanagement 28 

A-12.2 Klinisches Risikomanagement 28 

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements 31 

A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement 34 

A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit 35 

A-13 Besondere apparative Ausstattung 37 

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des GB-A gemäß §136C Absatz 4 SGB 

V 39 

14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe / 14.2 Teilnahme an der Speziellen Notfallversorgung 39 

14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung 39 

14.4 Kooperation mit Kassenärztlicher Vereinigung (gemäß § 6 Abs. 3 der Regelungen zu den 

Notfallstrukturen) 39 

Teil B - Struktur und Leistungsdaten der Organisationseinheiten/Fachabteilungen 40 

B-[1].1 Anästhesie, Intensiv- und Notfallmedizin 40 

B-[1].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 40 



 

Seite 3 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

B-[1].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 41 

B-[1].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 42 

B-[1].6 Diagnosen nach ICD 43 

B-[1].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 47 

B-[1].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 58 

B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 58 

B-[1].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 58 

B-[1].11 Personelle Ausstattung 59 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 59 

B-11.2 Pflegepersonal 59 

B-[2].1 Allgemeine Chirurgie 61 

B-[2].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 61 

B-[2].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 62 

B-[2].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 64 

B-[2].6 Diagnosen nach ICD 64 

B-[2].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 79 

B-[2].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 126 

B-[2].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 126 

B-[2].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 130 

B-[2].11 Personelle Ausstattung 131 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 131 

B-11.2 Pflegepersonal 132 

B-11.3 Angaben zu ausgewähltem therapeutischen Personal in Fachabteilungen für Psychiatrie 

und Psychosomatik 133 

B-[3].1 Frauenheilkunde 134 

B-[3].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 134 

B-[3].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 135 

B-[3].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 135 

B-[3].6 Diagnosen nach ICD 135 

B-[3].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 139 

B-[3].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 145 

B-[3].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 145 

B-[3].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 146 

B-[3].11 Personelle Ausstattung 147 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 147 

B-11.2 Pflegepersonal 147 



 

Seite 4 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

B-[4].1 Geburtshilfe 150 

B-[4].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 150 

B-[4].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 151 

B-[4].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 151 

B-[4].6 Diagnosen nach ICD 151 

B-[4].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 154 

B-[4].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 157 

B-[4].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 157 

B-[4].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 157 

B-[4].11 Personelle Ausstattung 158 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 158 

B-11.2 Pflegepersonal 158 

B-[5].1 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde 161 

B-[5].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 161 

B-[5].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 162 

B-[5].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 162 

B-[5].6 Diagnosen nach ICD 162 

B-[5].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 163 

B-[5].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 165 

B-[5].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 165 

B-[5].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 165 

B-[5].11 Personelle Ausstattung 166 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 166 

B-11.2 Pflegepersonal 166 

B-[6].1 Innere Medizin 167 

B-[6].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 167 

B-[6].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 168 

B-[6].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 169 

B-[6].6 Diagnosen nach ICD 170 

B-[6].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 193 

B-[6].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 209 

B-[6].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 209 

B-[6].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 210 

B-[6].11 Personelle Ausstattung 211 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 211 

B-11.2 Pflegepersonal 211 



 

Seite 5 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

Teil C - Qualitätssicherung 213 

C-2 Externe Qualitätssicherung nach Landesrecht gemäß § 112 SGB V 213 

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

V 213 

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitätssicherung 213 

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 2 SGB V 213 

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen im Berichtsjahr 213 

C-5.2 Leistungsberechtigung für das Prognosejahr 213 

C-6 Umsetzung von Beschlüssen zur Qualitätssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V 

("Strukturqualitätsvereinbarung") 214 

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 1 SGB 

V 214 

C-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr 214 

 

  



 

Seite 6 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

Einleitung 

Bild der Einrichtung / Organisationseinheit 

 

Haupteingang der Klinik Kitzinger Land 

Einleitungstext 

Die Klinik Kitzinger Land ist eine Einrichtung der Grund- und Regelversorgung. Seit dem 01.01.2007 

wird sie als Kommunalunternehmen des Landkreises geführt und steht mit 205 Planbetten im 

Krankenhausplan des Freistaates Bayern. 

  

Die Anzahl der Betten verteilt sich wie folgt auf die einzelnen Fachrichtungen: 

  

1. INNERE MEDIZIN (102 Betten) 

- Gastroenterologie/Onkologie/Diabetologie 

- Kardiologie/Hypertensiologie/Pneumologie/Neurologie 

 

 

2. CHIRURGIE (66 Betten) 

◦  Abteilung für Allgemein-, Gefäß- und Viszeralchirurgie 

◦  Abteilung für Unfallchirurgie und Orthopädie 
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3.  FRAUENHEILKUNDE UND GEBURTSHILFE (24 Betten) 

◦     Haupt- und Belegabteilung 

4. HALS-NASEN-OHRENHEILKUNDE (4 Betten) 

◦  Belegabteilung 

5.  INTENSIVMEDIZIN / ANÄSTHESIE (10 Betten) 

 

 

Mehr als 630 Beschäftigte kümmern sich um die Bedürfnisse der Patientinnen und Patienten mit dem 

Ziel, deren Wohlbefinden und Gesundheit zu fördern. Dazu gehören auch Belegärzte, Beleghebammen, 

Schülerinnen und Schüler der Krankenpflegeschule, Auszubildende in allen anderen Bereichen der Klinik 

sowie Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Klinikdienste Kitzinger Land GmbH. 

Wir versorgen rund 11.000 Patientinnen und Patienten, Mütter und Neugeborene im Jahr durch 

vollstationäre Leistungen. Hinzu kommen etwa 15.000 ambulante Notfallbehandlungen, vorstationäre 

Behandlungen, ambulantes Operieren sowie ambulante Versorgung in der Abteilung für Physiotherapie. 

Zudem behandeln die Chefärzte Patientinnen und Patienten in ihrem jeweiligen Fachgebiet auch 

ambulant. 

Maßnahmen zur Qualitätssicherung verstehen wir nicht nur als gesetzliche Vorgabe. Wir verfolgen durch 

unsere kontinuierliche Weiterentwicklung und Verbesserung einen ganzheitlichen Genesungsprozess 

und legen dabei großen Wert auf interdisziplinäre und multiprofessionelle Zusammenarbeit zum Wohle 

unserer Patienten. 

Wir verfügen über bestens ausgebildete und spezialisierte Fachärzte sowie über ein umfangreiches 

Netzwerk an kompetenten Kooperationspartnern. Die pflegerische Versorgung übernimmt vorwiegend 

examiniertes Pflegepersonal. Zudem werden an der Berufsfachschule für Krankenpflege, die der Klinik 

Kitzinger Land angeschlossen ist, Pflegekräfte nach dem neuesten Stand der Pflegewissenschaften 

ausgebildet. 

In allen Fachgebieten tragen Hygiene-, Pflege- und Behandlungsstandards zur Sicherung und stetigen 

Verbesserung der Qualität bei. Unseren besonderen Einsatz lassen wir regelmäßig von externen 

Fachgesellschaften überprüfen und zertifizieren. In folgenden Bereichen liegen bereits Zertifikate vor: 

  

◦     Kompetenz-Zentrum für chirurgische Koloproktologie 

◦     Kompetenzzentrum für Minimal-Invasive Chirurgie 

◦     Kompetenzzentrum für Hernienchirurgie 

◦     Zertifiziertes Hypertoniezentrum / DHL 

◦     Vernetzung mit dem Schlaganfallnetzwerk Nordbayern mit Telemedizin in Nordbayern (STENO) 

◦     Lokales Traumazentrum/Traumanetzwerk Nordbayern-Würzburg   

 

 

Die Qualität der medizinisch-pflegerischen Versorgung zu halten und zu optimieren ist unser täglicher 

Ansporn. Dabei sollen sich in unserer Klinik alle Patienten als Menschen mit Ihren individuellen 

Bedürfnissen angenommen und geborgen fühlen. 
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Gemäß unserem Leitbild handeln wir nach folgenden Grundsätzen: Wir sind für Sie da! Wir 

respektieren Sie! Wir arbeiten miteinander! Wir legen Wert auf hohe Qualität und entwickeln uns! 

Die Klinik Kitzinger Land - kompetent, menschlich und nah! 

Weitere Informationen zu unserer Klinik Kitzinger Land finden Sie auf unserer Internet-Seite: 

 www.klinik-kitzinger-land.de 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Für die Erstellung des Qualitätsberichts verantwortliche Person 

Name A. Fischer 

Position Qualitätsmanagement 

Telefon 09321 / 704 - 443 

Fax 09321 / 704 - 499 

E-Mail alexandra.fischer@k-kl.de 

Für die Vollständigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitätsbericht verantwortliche Person 

Name T. Penzhorn 

Position Vorstand 

Telefon. 09321 / 704 - 444 

Fax 09321 / 704 - 499 

E-Mail thilo-penzhorn@k-kl.de 

Weiterführende Links 

URL zur Homepage http://www.klinik-kitzinger-land.de 

  

mailto:alexandra.fischer@k-kl.de
mailto:thilo-penzhorn@k-kl.de
http://www.klinik-kitzinger-land.de/
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Teil A - Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses 

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses 

I. Angaben zum Krankenhaus 

Name Klinik Kitzinger Land 

Institutionskennzeichen 260960569 

Standortnummer 00 

Hausanschrift Keltenstraße 67 

97318 Kitzingen 

Postanschrift Keltenstraße 67 

97318 Kitzingen 

Telefon 09321 / 7040 

Internet http://www.klinik-kitzinger-land.de 

Ärztliche Leitung des Krankenhauses 

Name Position Telefon Fax E-Mail 

Dr. med. V. 

Fackeldey 

Chefarzt der 

Abteilung für 

Allgemein-, Gefäß 

und 

Viszeralchirurgie 

09321 / 704 - 235 09321 / 704 - 237 volker.fackeldey@k-

kl.de 

Pflegedienstleitung des Krankenhauses 

Name Position Telefon Fax E-Mail 

B. Jakob Pflegedienstleitung 09321 / 704 - 300 09321 / 704 - 499 pflegedienstleitung@k-

kl.de 

Verwaltungsleitung des Krankenhauses 

Name Position Telefon Fax E-Mail 

T. Penzhorn Vorstand 09321 / 704 - 444 09321 / 704 - 499 thilo.penzhorn@k-

kl.de 

A-2 Name und Art des Krankenhausträgers 

Name Klinik Kitzinger Land - Kommunalunternehmen des Landkreises Kitzingen 

(AöR) 

Art öffentlich 

A-3 Universitätsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus 

Universitätsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus? trifft nicht zu 

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung für die Psychiatrie 

trifft nicht zu / entfällt 

  

http://www.klinik-kitzinger-land.de/
mailto:volker.fackeldey@k-kl.de
mailto:volker.fackeldey@k-kl.de
mailto:pflegedienstleitung@k-kl.de
mailto:pflegedienstleitung@k-kl.de
mailto:thilo.penzhorn@k-kl.de
mailto:thilo.penzhorn@k-kl.de
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses 

Nr. Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar / Erläuterung 

MP02 Akupunktur Akupunktur durch die 

Hebammen als "Hilfe bei 

Schwangerschaftsbeschwerden" 

und "Geburtsvorbereitende 

Akupunktur (hier: Zuzahlung 

erforderlich)" 

MP03 Angehörigenbetreuung/-beratung/-seminare Beratung von Angehörigen 

durch das Pflegepersonal sowie 

durch den klinikinternen 

Sozialdienst. Seminare (z.B. zu 

Diabetes) durch einzelne 

Pflegepersonen. 

MP04 Atemgymnastik/-therapie  

MP08 Berufsberatung/Rehabilitationsberatung Rehabilitationsberatung durch 

den klinikinternen Sozialdienst 

MP09 Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von 

Sterbenden 

Mehrere Mitarbeiter im 

Pflegedienst haben die Palliativ-

Care-Weiterbildung. Ein 

Abschiedsraum ist in der Klinik 

vorhanden. Es gibt ein 

Ethikomitee, das sich 

interdisziplinär aus Vertretern 

der Medizin, Pflege und 

Geistlichen zusammensetzt. 

MP11 Sporttherapie/Bewegungstherapie  

MP12 Bobath-Therapie (für Erwachsene und/oder Kinder) Bobath-Therapie wird von 

geschulten Kräften der 

Physiotherapie durchgeführt 

MP13 Spezielles Leistungsangebot für Diabetiker und 

Diabetikerinnen 

Diabetikerschulungen werden 

i.d.R. 1x monatlich angeboten. 

MP14 Diät- und Ernährungsberatung Beratungen finden durch die 

Diätassistentin statt. Zusätzlich 

bieten wir 1x monatlich spezielle 

Diabetes-Schulungen durch 

speziell weitergebildetes 

Pflegepersonal an. 

MP15 Entlassmanagement/Brückenpflege/Überleitungspflege  

MP16 Ergotherapie/Arbeitstherapie  

MP18 Fußreflexzonenmassage Durch das Personal der 

Physiotherapie. 

MP21 Kinästhetik Rückenschul-Trainer in der 

Physiotherapie, 

Kinästhetiklehrer an der 

Berufsfachschule für 

Krankenpflege im Haus. 
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Nr. Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar / Erläuterung 

MP22 Kontinenztraining/Inkontinenzberatung Beckenbodentraining durch die 

Physiotherapie. 

MP24 Manuelle Lymphdrainage  

MP25 Massage  

MP26 Medizinische Fußpflege Wird auf Patientenwunsch 

organisiert. 

MP31 Physikalische Therapie/Bädertherapie  

MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder 

Gruppentherapie 

Gruppenangebot z.B. 

Wochenbettgymnastik oder 

Gymnastik für Diabetiker. 

MP33 Präventive Leistungsangebote/Präventionskurse In Kooperation mit der VHS 

findet die "Koronarsportgruppe" 

unter ärztlicher Anleitung (durch 

einen Arzt der Klinik Kitzinger 

Land) statt. 

MP35 Rückenschule/Haltungsschulung/Wirbelsäulengymnastik  

MP37 Schmerztherapie/-management Umsetzung des 

Expertenstandards in der Pflege 

"Schmerzmanagement" nach 

DNQP, Schmerzkonsile möglich. 

MP40 Spezielle Entspannungstherapie Durch Personal der 

Physiotherapie. 

MP41 Spezielles Angebot von Entbindungspflegern/Hebammen U.a. Unterwassergeburt, 

Akupunktur durch die 

Hebammen als "Hilfe bei 

Schwangerschaftsbeschwerden" 

und "Geburtsvorbereitende 

Akupunktur (hier: Zuzahlung 

erforderlich)" 

MP42 Spezielles pflegerisches Leistungsangebot U.a. Wundmanagement, Stroke-

Nurses. 

MP44 Stimm- und Sprachtherapie/Logopädie  

MP45 Stomatherapie/-beratung  

MP47 Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopädietechnik  

MP50 Wochenbettgymnastik/Rückbildungsgymnastik Entsprechende Kurse finden in 

der Klinik statt. 

MP51 Wundmanagement Zertifizierte Pflegetherapeutin 

"Wunde" ICW im Haus 

MP52 Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen In der Klinik treffen sich u.a. die 

Selbsthilfegruppen 

Schlafapnoe/Atemstillstand und 

Anonyme Alkoholiker 

MP59 Gedächtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives 

Training/Konzentrationstraining 

Durch die Ergotherapie 

durchgeführt. 

MP60 Propriozeptive neuromuskuläre Fazilitation (PNF)  



 

Seite 12 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

Nr. Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar / Erläuterung 

MP63 Sozialdienst Unser klinikinterner Sozialdienst 

berät und unterstützt Patienten 

sowie deren Angehörige. 

MP64 Spezielle Angebote für die Öffentlichkeit Angebote für die Öffentlichkeit 

finden in großer Zahl statt. Dies 

umfasst u.a. Besichtigungen des 

Kreißsaals, 

Informationsveranstaltungenin 

der Klinik sowie zahlreiche 

Vorträge in Kooperation mit der 

VHS Kitzingen. 

MP65 Spezielles Leistungsangebot für Eltern und Familien In der Klinik findet regelmäßig 

der Treff "Elterncafe 

Zwergennest" statt. 

MP66 Spezielles Leistungsangebot für neurologisch erkrankte 

Personen 

U.a. Schlucktherapie durch die 

Logopäden, F.O.T.T. 
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses 

Nr. Leistungsangebot URL Kommentar / 

Erläuterung 

NM02 Ein-Bett-Zimmer   

NM03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener 

Nasszelle 

  

NM05 Mutter-Kind-Zimmer  Familienzimmer gegen 

Aufpreis möglich 

NM07 Rooming-in   

NM09 Unterbringung Begleitperson 

(grundsätzlich möglich) 

 Die Möglichkeit besteht 

bei vorhandenen 

Kapazitäten 

NM10 Zwei-Bett-Zimmer   

NM40 Empfangs- und Begleitdienst für 

Patientinnen und Patienten sowie 

Besucherinnen und Besuchern 

durch ehrenamtliche 

Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter 

 Z.B. evangelischer 

Seelsorgedienst. 

NM42 Seelsorge/spirituelle Begleitung  Mit Einverständnis der 

Patienten. 

NM49 Informationsveranstaltungen für 

Patientinnen und Patienten 

 Vorträge und 

Patientenseminare in 

Kooperation mit der VHS 

Kitzingen 

NM60 Zusammenarbeit mit 

Selbsthilfeorganisationen 

 U.a. Anonyme 

Alkoholiker, Rheumaliga 

und Kooperation mit dem 

Aphasiker-Zentrum 

Würzburg 

NM66 Berücksichtigung von besonderen 

Ernährungsbedarfen 

 Unsere Küche geht auf 

individuelle 

Ernährungsgewohnheiten 

ein, die durch unser 

Service- und 

Pfegepersonal abgefragt 

werden. 

NM69 Information zu weiteren nicht-

medizinischen Leistungsangeboten 

des Krankenhauses (z. B. Fernseher, 

WLAN, Tresor, Telefon, 

Schwimmbad, Aufenthaltsraum) 

 Kostenloses WLAN in der 

gesamten Klinik 
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A-7 Aspekte der Barrierefreiheit 

A-7.1 Ansprechpartner für Menschen mit Beeinträchtigung 

Name H. Kapp 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Schwerbehindertenbeauftragter 

Telefon 09321 / 704 - 1455 

Fax 09321 / 704 - 449 

E-Mail helmut.kapp@k-kl.de 

A7.2 Aspekte der Barrierefreiheit 

Nr. Aspekt der Barrierefreiheit Kommentar / Erläuterung 

BF04 Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, großer und 

kontrastreicher Beschriftung 

Auf allen Ebenen vorhanden 

BF05 Leitsysteme und/oder personelle Unterstützung für 

sehbehinderte oder blinde Menschen 

Sehbehinderte oder blinde 

Personen werden durch das 

Klinikpersonal begleitet. 

BF08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen  

BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/außen)  

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten für Besucherinnen und 

Besucher 

Im Übergangsbau (inklusive 

Beschriftung in Blindenschrift) 

vorhanden 

BF11 Besondere personelle Unterstützung Klinikinterner 

Patiententransportdienst 

vorhanden. 

BF17 Geeignete Betten für Patientinnen und Patienten mit 

besonderem Übergewicht oder besonderer 

Körpergröße 

 

BF18 OP-Einrichtungen für Patientinnen und Patienten mit 

besonderem Übergewicht oder besonderer 

Körpergröße 

 

BF19 Röntgeneinrichtungen für Patientinnen und Patienten 

mit besonderem Übergewicht oder besonderer 

Körpergröße 

Geeignet für Personen mit einem 

Körpergewicht von max. 150 kg 

BF20 Untersuchungseinrichtungen/-geräte für Patientinnen 

und Patienten mit besonderem Übergewicht oder 

besonderer Körpergröße 

 

BF21 Hilfsgeräte zur Unterstützung bei der Pflege für 

Patientinnen und Patienten mit besonderem 

Übergewicht oder besonderer Körpergröße 

Verbreiterte Rollstühle bis max. 

Körpergewicht 250 kg, 

Patientenlifter für Körpergewicht 

bis max. 227 kg, spezielle 

Toilettensitzverbreiterung, etc. 

BF22 Hilfsmittel für Patientinnen und Patienten mit 

besonderem Übergewicht oder besonderer 

Körpergröße 

Kleine Vorräte in Einzelfällen da, 

ansonsten kann wird bei Bedarf 

kurzfristig bestellt . 

BF23 Allergenarme Zimmer  

BF24 Diätische Angebote  

mailto:helmut.kapp@k-kl.de
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Nr. Aspekt der Barrierefreiheit Kommentar / Erläuterung 

BF25 Dolmetscherdienste Kooperation mit 

Dolmetscherdienst, der bei 

Bedarf gerufen wird. 

BF26 Behandlungsmöglichkeiten durch fremdsprachiges 

Personal 

 

BF32 Räumlichkeiten zur religiösen und spirituellen 

Besinnung 

 

BF36 Ausstattung der Wartebereiche vor 

Behandlungsräumen mit einer visuellen Anzeige eines 

zur Behandlung aufgerufenen Patienten 

Im Bereich der Notaufnahme 

und der elektiven Aufnahme 

(Sprechstunden) 

BF37 Aufzug mit visueller Anzeige  

 

A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses 

A-8.1 Forschung und akademische Lehre 

Nr. Forschung, akademische Lehre und weitere 

ausgewählte wissenschaftliche Tätigkeiten 

Kommentar / Erläuterung 

FL03 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr) Famulatur 

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen 

Nr. Ausbildung in anderen Heilberufen Kommentar / Erläuterung 

HB01 Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- 

und Krankenpflegerin 

 

HB07 Operationstechnischer Assistent und 

Operationstechnische Assistentin (OTA) 

In Kooperation mit der 

Universitätsklinik Würzburg 

HB17 Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferin  

 

 

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus 

Anzahl der Betten 205 

 

 

A-10 Gesamtfallzahlen 

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Fälle 

Vollstationäre Fallzahl 11836 

Teilstationäre Fallzahl 0 

Ambulante Fallzahl 19809 
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A-11 Personal des Krankenhauses 

A-11.1 Ärzte und Ärztinnen 

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer Belegärzte und Belegärztinnen) 

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 60,27  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

59,27  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

1,0  

Ambulante Versorgung 3,29  

Stationäre Versorgung 56,98  

davon Fachärzte und Fachärztinnen 

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 33,90  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

32,90  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

1,0  

Ambulante Versorgung 2,77  

Stationäre Versorgung 31,13  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 40,00 

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V) 

Anzahl Personen 2  

Ärzte und Ärztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind 

Anzahl Vollkräfte 0,85  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,85  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,15  

Stationäre Versorgung 0,70  

davon Fachärzte und Fachärztinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,85 Zentrale Notaufnahme/Zentrale selektive 

Aufnahme 

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,85  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,15  

Stationäre Versorgung 0,70  
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A-11.2 Pflegepersonal 

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 121,01  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

121,01  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 3,91  

Stationäre Versorgung 117,10  

davon ohne Fachabteilungszuordnung 

Anzahl Vollkräfte 26,83 OP 9,17, Zentralsterilisation 0,5, Endoskopie 5,2, 

Zentrale Aufnahme 10,79, Hygiene 1,17 

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

26,83  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 2,96  

Stationäre Versorgung 23,87  

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 6,52  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

6,52  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0  

Ambulante Versorgung 0,1  

Stationäre Versorgung 6,42  

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 8,6  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

8,6  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0  

Ambulante Versorgung 0  

Stationäre Versorgung 8,6  

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 4,96  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

4,96  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0  

Ambulante Versorgung 0  

Stationäre Versorgung 4,96  
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Beleghebammen und Belegentbindungspfleger 

Beleghebammen und 

Belegentbindungspfleger 

10  

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen 

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 3,25  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

3,25  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,27  

Stationäre Versorgung 2,98  

davon ohne Fachabteilungszuordnung 

Anzahl Vollkräfte 3,25  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

3,25  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,27  

Stationäre Versorgung 2,98  

Medizinische Fachangestellte 

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 19,29  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

19,29  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 2,45  

Stationäre Versorgung 16,84  

davon ohne Fachabteilungszuordnung 

Anzahl Vollkräfte 13,89 Labor 2,23 VK; Röntgen 0,92 VK, 

Funktionsdiagnostik 3,72 VK; Zentrale Aufnahme 

7,02 VK 

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

13,89  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 1,66  

Stationäre Versorgung 12,23  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 38,50 
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A-11.3 Angaben zu ausgewähltem therapeutischen Personal in Psychiatrie und 

Psychosomatik 

Diplom Psychologen 

Anzahl Vollkräfte 0  

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal 

Spezielles therapeutisches Personal Diätassistentin und Diätassistent (SP04) 

Anzahl Vollkräfte 2,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 2,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 2,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Ergotherapeutin und Ergotherapeut (SP05) 

Anzahl Vollkräfte 0,55 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,55 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,00 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,55 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Erzieherin und Erzieher (SP06) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Heilerziehungspflegerin und 

Heilerziehungspfleger (SP08) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  
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Spezielles therapeutisches Personal Heilpädagogin und Heilpädagoge (SP09) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Kunsttherapeutin und Kunsttherapeut (SP13) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Logopädin und Logopäde/Klinische Linguistin 

und Klinischer 

Linguist/Sprechwissenschaftlerin und 

Sprechwissenschaftler/Phonetikerin und 

Phonetiker (SP14) 

Anzahl Vollkräfte 1,07 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 1,07 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 1,07 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Masseurin/Medizinische Bademeisterin und 

Masseur/Medizinischer Bademeister (SP15) 

Anzahl Vollkräfte 1,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 1,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 1,0 

Kommentar/ Erläuterung  
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Spezielles therapeutisches Personal Musiktherapeutin und Musiktherapeut (SP16) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Oecotrophologin und Oecothrophologe 

(Ernährungswissenschaftlerin und 

Ernährungswissenschaftler) (SP17) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Orthopädiemechanikerin und Bandagistin und 

Orthopädiemechaniker und 

Bandagist/Orthopädieschuhmacherin und 

Orthopädieschuhmacher (SP18) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Orthoptistin und Orthoptist/Augenoptikerin 

und Augenoptiker (SP19) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  
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Spezielles therapeutisches Personal Pädagogin und Pädagoge/Lehrerin und Lehrer 

(SP20) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Physiotherapeutin und Physiotherapeut (SP21) 

Anzahl Vollkräfte 5,76 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 5,76 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,02 

Stationäre Versorgung 5,74 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Podologin und Podologe (Fußpflegerin und 

Fußpfleger) (SP22) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe 

(SP23) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Psychologische Psychotherapeutin und 

Psychologischer Psychotherapeut (SP24) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  
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Spezielles therapeutisches Personal Sozialarbeiterin und Sozialarbeiter (SP25) 

Anzahl Vollkräfte 0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Sozialpädagogin und Sozialpädagoge (SP26) 

Anzahl Vollkräfte 2,11 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 2,11 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 2,11 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation in der 

Stomatherapie (SP27) 

Anzahl Vollkräfte 0,5 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,5 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,5 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation im 

Wundmanagement (SP28) 

Anzahl Vollkräfte 3,5 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 3,5 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 3,5 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Hörgeräteakustikerin und Hörgeräteakustiker 

(SP30) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 
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Spezielles therapeutisches Personal Gymnastik- und Tanzpädagogin und 

Gymnastik- und Tanzpädagoge (SP31) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation nach Bobath 

oder Vojta (SP32) 

Anzahl Vollkräfte 2,62 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 2,62 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 2,62 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Weiterbildung zur 

Diabetesberaterin/zum Diabetesberater (SP35) 

Anzahl Vollkräfte 1,9 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 1,9 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 1,9 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Entspannungspädagogin und 

Entspannungspädagoge/Entspannungstherapeutin 

und 

Entspannungstherapeut/Entspannungstrainerin 

und Entspannungstrainer (mit psychologischer, 

therapeutischer und pädagogischer Vorbildung) 

Heileurhythmielehrerin und 

Heileurhythmielehrer/Feldenkraislehrerin und 

Feldenkraislehrer (SP36) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

 



 

Seite 25 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Heilpraktikerin und Heilpraktiker (SP39) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Sozialpädagogische Assistentin und 

Sozialpädagogischer Assistent/ Kinderpflegerin 

und Kinderpfleger (SP40) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation in der 

Manualtherapie (SP42) 

Anzahl Vollkräfte 2,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 2,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 2,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Medizinisch-technische Assistentin für 

Funktionsdiagnostik und Medizinisch-

technischer Assistent für Funktionsdiagnostik 

(MTAF) (SP43) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  
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Spezielles therapeutisches Personal Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin 

und Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut 

(SP54) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Medizinisch-technische 

Laboratoriumsassistentin und Medizinisch- 

technischer Laboratoriumsassistent (MTLA) 

(SP55) 

Anzahl Vollkräfte 4,80 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 4,8 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,13 

Stationäre Versorgung 4,67 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Medizinisch-technische Radiologieassistentin 

und Medizinisch- technischer 

Radiologieassistent (MTRA) (SP56) 

Anzahl Vollkräfte 5,76 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 5,76 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 1,84 

Stationäre Versorgung 3,92 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Klinische Neuropsychologin und Klinischer 

Neuropsychologe (SP57) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  
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Spezielles therapeutisches Personal Psychotherapeutin und Psychotherapeut in 

Ausbildung während der praktischen Tätigkeit 

(gemäß § 8 Absatz 3 Nummer 3 PsychThG) 

(SP58) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Notfallsanitäterinnen und -sanitäter 

(Ausbildungsdauer drei Jahre) (SP59) 

Anzahl Vollkräfte 0,13 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,13 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,13 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation Basale 

Stimulation (SP60) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0,0 

Ambulante Versorgung 0,0 

Stationäre Versorgung 0,0 

Kommentar/ Erläuterung  

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation Kinästhetik 

(SP61) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 

Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0,0 

 

 

Spezielles therapeutisches Personal Gesundheitspädagogin und -pädagoge (SP62) 

Anzahl Vollkräfte 0,0 
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A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung 

A-12.1 Qualitätsmanagement 

A-12.1.1 Verantwortliche Person 

Name A. Fischer 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Qualitätsmanagement 

Telefon 09321 704 443 

Fax 09321 704 499 

E-Mail alexandra.fischer@k-kl.de 

A-12.1.2 Lenkungsgremium 

Beteiligte Abteilungen / 

Funktionsbereiche 

Vorstand, Leitungsrunde, QM 

Tagungsfrequenz des Gremiums monatlich 

A-12.2 Klinisches Risikomanagement 

A-12.2.1 Verantwortliche Person 

Verantwortliche Person für das 

klinische Risikomanagement 

entspricht den Angaben zum Qualitätsmanagement 

A-12.2.2 Lenkungsgremium 

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe in 

Form eines Lenkungsgremiums bzw. einer 

Steuergruppe, die sich regelmäßig zum 

Thema Risikomanagement austauscht? 

ja – wie Arbeitsgruppe Qualitätsmanagement 

 

  

mailto:alexandra.fischer@k-kl.de
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A-12.2.3 Instrumente und Maßnahmen 

Nr. Instrument / Maßnahme Zusatzangaben 

RM01 Übergreifende Qualitäts- und/oder 

Risikomanagement-Dokumentation 

(QM/RM-Dokumentation) liegt vor 

Berichte zum Risiko-Assessments 

2020-09-30 

 

RM02 Regelmäßige Fortbildungs- und 

Schulungsmaßnahmen 

 

RM03 Mitarbeiterbefragungen  

RM04 Klinisches Notfallmanagement "Schockraum-Manual" 

2019-10-01 

 

RM05 Schmerzmanagement -Schmerzkonzept ZNA 

2019-10-18 

 

RM06 Sturzprophylaxe Leitlinie "Sturzprophylaxe" 

2020-09-01 

 

RM07 Nutzung eines standardisierten Konzepts 

zur Dekubitusprophylaxe (z.B. 

„Expertenstandard Dekubitusprophylaxe in 

der Pflege“) 

Leitlinie "Dekubitusprophylaxe" 

2020-05-01 

 

RM08 Geregelter Umgang mit 

freiheitsentziehenden Maßnahmen 

Freiheitsentziehende Maßnahmen 

2019-11-05 

 

RM10 Strukturierte Durchführung von 

interdisziplinären Fallbesprechungen/-

konferenzen 

☑ Tumorkonferenzen 

☑ Mortalitäts- und Morbiditätskonferenzen 

☑ Qualitätszirkel 

 

RM12 Verwendung standardisierter 

Aufklärungsbögen 

 

RM13 Anwendung von standardisierten OP-

Checklisten 

 

RM14 Präoperative Zusammenfassung 

vorhersehbarer kritischer OP-Schritte, OP-

Zeit und erwartetem Blutverlust 

WHO Sicherheits-Checkliste 

2019-10-06 

 

RM15 Präoperative, vollständige Präsentation 

notwendiger Befunde 

WHO Sicherheits-Checkliste 

2019-10-06 

 

RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von 

Eingriffs- und Patientenverwechselungen 

WHO Sicherheits-Checkliste 

2019-10-06 

 

RM17 Standards für Aufwachphase und 

postoperative Versorgung 

Postoperative Überwachung 

2019-05-03 

 

RM18 Entlassungsmanagement Entlassmanagement 

2019-09-01 
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A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems 

Existiert ein einrichtungsinternes 

Fehlermeldesystem? 

☑ Ja 

Existiert ein Gremium, das die gemeldeten 

Ereignisse regelmäßig bewertet? 

☑ Ja 

Tagungsfrequenz monatlich 

Umgesetzte Veränderungsmaßnahmen 

bzw. sonstige konkrete Maßnahmen zur 

Verbesserung der Patientensicherheit 

Ergibt sich aus den jeweiligen Meldungen. 

Einrichtungsinterne Fehlermeldesysteme 

Nr. Einrichtungsinternes Fehlermeldesystem Zusatzangaben 

IF01 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum 

Umgang mit dem Fehlermeldesystem liegen vor 

2020-10-01 

IF02 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen bei Bedarf 

IF03 Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit dem 

Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von 

Erkenntnissen aus dem Fehlermeldesystem 

jährlich 

 

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsübergreifenden Fehlermeldesystemen 

Teilnahme an einem einrichtungsübergreifenden Fehlermeldesystem ☑ Ja 

Existiert ein Gremium, das die gemeldeten Ereignisse regelmäßig bewertet? ☑ Ja 

Tagungsfrequenz monatlich 

Einrichtungsübergreifende Fehlermeldesysteme 

Nummer Einrichtungsübergreifendes 

Fehlermeldesystem 

EF03 KH-CIRS (Deutsche Krankenhausgesellschaft, 

Aktionsbündnis Patientensicherheit, Deutscher 

Pflegerat, Bundesärztekammer, Kassenärztliche 

Bundesvereinigung) 
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A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements 

A-12.3.1 Hygienepersonal 

Krankenhaushygieniker und 

Krankenhaushygienikerinnen 

1 PD Dr. Schwarzkopf 

Hygienebeauftragte Ärzte 

und hygienebeauftragte 

Ärztinnen 

2 Chefarzt der Anästhesie, Oberarzt der Chirurgischen 

Abteilung (Viszeralchirurgie) 

Hygienefachkräfte (HFK) 1 ab 2020: Anzahl 2 

Hygienebeauftragte in der 

Pflege 

6  

Eine Hygienekommission wurde 

eingerichtet 

☑ Ja 

Tagungsfrequenz der 

Hygienekommission 

halbjährlich 

Vorsitzender der Hygienekommission 

Name Dr. med. V. Fackeldey 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt der Viszeralchirurgie 

Telefon 09321 704 234 

Fax 09321 704 237 

E-Mail volker.fackeldey@k-kl.de 

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene 

A-12.3.2.1 Vermeidung gefäßkatheterassoziierter Infektionen 

Kein Einsatz von zentralen Venenverweilkathetern? ☒ Nein 

Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor? ☑ ja 

Der Standard thematisiert insbesondere 

Hygienische Händedesinfektion ☑ ja 

Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle mit adäquatem 

Hautantiseptikum 

☑ ja 

Beachtung der Einwirkzeit ☑ ja 

Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Sterile Handschuhe ☑ ja 

Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Steriler Kittel ☑ ja 

Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Kopfhaube ☑ ja 

Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Mund-Nasen-Schutz ☑ ja 

Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Steriles Abdecktuch ☑ ja 

Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Hygienekommission 

autorisiert? 

☑ ja 

Standortspezifischer Standard für die Überprüfung der Liegedauer von zentralen 

Venenverweilkathetern liegt vor? 

☑ ja 

Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Hygienekommission 

autorisiert? 

☑ ja 

 

mailto:volker.fackeldey@k-kl.de
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A-12.3.2.2 Durchführung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie 

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor? ☑ ja 

Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst? ☑ ja 

Die Leitlinie wurde durch die Geschäftsführung oder die Arzneimittelkommission oder 

die Hygienekommission autorisiert? 

☑ ja 

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor? ☑ ja 

Der Standard thematisiert insbesondere 

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe ☑ ja 

Zu verwendende Antibiotika (unter Berücksichtigung des zu erwartenden 

Keimspektrums und der lokalen/regionalen Resistenzlage) 

☑ ja 

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe? ☑ ja 

Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Arzneimittelkommission oder 

die Hygienekommission autorisiert? 

☑ ja 

Die standardisierte Antibiotikaprophylaxe wird bei jedem operierten Patienten und jeder 

operierten Patientin mittels Checkliste (z.B. anhand der „WHO Surgical Checklist“ oder 

anhand eigener/adaptierter Checklisten) strukturiert überprüft? 

☑ ja 

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden 

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel liegt vor? ☑ ja 

Der interne Standard thematisiert insbesondere 

Hygienische Händedesinfektion (vor, gegebenenfalls während und nach dem 

Verbandwechsel) 

☑ ja 

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung aseptischer 

Arbeitstechniken (No-Touch-Technik, sterile Einmalhandschuhe)) 

☑ ja 

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden ☑ ja 

Prüfung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage ☑ ja 

Meldung an den Arzt oder die Ärztin und Dokumentation bei Verdacht auf eine 

postoperative Wundinfektion 

☑ ja 

Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Hygienekommission 

autorisiert? 

☑ ja 

A-12.3.2.4 Händedesinfektion 

Der Händedesinfektionsmittelverbrauch in Allgemeinstationen wurde für das 

Berichtsjahr erhoben? 

☑ Ja 

Händedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 22,2 

ml/Patiententag 

Ist eine Intensivstation vorhanden? ☑ Ja 

Der Händedesinfektionsmittelverbrauch in Intensivstationen wurde für das Berichtsjahr 

erhoben? 

☑ Ja 

Händedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen 87 

ml/Patiententag 

Die Erfassung des Händedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch stationsbezogen? ☑ ja 
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A-12.3.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE) 

Die standardisierte Information der Patienten und Patientinnen mit einer bekannten 

Besiedlung oder Infektion durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA) 

erfolgt z. B. durch die Flyer der MRSA-Netzwerke 

(www.rki.de/DE/Content/Infekt/Krankenhaushygiene/Netzwerke/Netzwerke_node.html)? 

 

☑ ja 

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter Patienten und 

Patientinnen liegt vor (standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass 

strukturierte Vorgaben existieren, wie Informationen zu Besiedelung oder Infektionen mit 

resistenten Erregern am Standort anderen Mitarbeitern und Mitarbeiterinnen des 

Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht werden). 

 

☑ ja 

Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der aktuellen RKI-

Empfehlungen? 

 

teilweise 

Es erfolgen regelmäßige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter und 

Mitarbeiterinnen zum Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten Patienten 

und Patientinnen? 

☑ ja 

 

 

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement 

Nr. Hygienebezogene Maßnahme Zusatzangaben 

HM02 Teilnahme am Krankenhaus-Infektions-

Surveillance-System (KISS) des nationalen 

Referenzzentrums für Surveillance von 

nosokomialen Infektionen 

☑ CDAD-KISS 

☑ HAND-KISS 

☑ ITS-KISS 

☑ MRSA-KISS 

☑ OP-KISS 

 

HM03 Teilnahme an anderen regionalen, nationalen 

oder internationalen Netzwerken zur 

Prävention von nosokomialen Infektionen 

Regional: Teilnahme am Netzwerk MRSA 

National: KISS-Erfahrungsaustausch Berlin 

HM05 Jährliche Überprüfung der Aufbereitung und 

Sterilisation von Medizinprodukten 

 

HM09 Schulungen der Mitarbeiter zu 

hygienebezogenen Themen 

 

 

  

http://www.rki.de/DE/Content/Infekt/Krankenhaushygiene/Netzwerke/Netzwerke_node.html
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A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement 

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und Beschwerdemanagement eingeführt. ☑ ja 

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, verbindliches Konzept zum 

Beschwerdemanagement (Beschwerdestimulierung, Beschwerdeannahme, 

Beschwerdebearbeitung, Beschwerdeauswertung) 

☑ ja 

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit mündlichen Beschwerden ☑ ja 

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit schriftlichen Beschwerden ☑ ja 

Die Zeitziele für die Rückmeldung an die Beschwerdeführer oder Beschwerdeführerinnen 

sind schriftlich definiert 

☑ ja 

Eine Ansprechperson für das Beschwerdemanagement mit definierten 

Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist benannt 

☑ Ja 

Ein Patientenfürsprecher oder eine Patientenfürsprecherin mit definierten 

Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist benannt 

☑ Ja 

Anonyme Eingabemöglichkeiten existieren ☑ ja 

Patientenbefragungen ☑ ja 

Einweiserbefragungen ☒ nein 

 

Ansprechperson für das Beschwerdemanagement 

Name Funktion / 

Arbeitsschwerpunkt 

Telefon Fax E-Mail 

A. Fischer Qualitätsmanagement 09321 704 443 09321 704 499 alexandra.fischer@k-

kl.de 

Dr. rer. pol. U. 

Pfeiffle 

Stellvertretender 

Vorstand 

09321 704 400 09321 704 499 uwe.pfeiffle@k-kl.de 

Patientenfürsprecher oder Patientenfürsprecherin 

Name Funktion / 

Arbeitsschwerpunkt 

Telefon Fax E-Mail 

H. Reitmeier Patientenfürsprecherin 09321 704 480 09321 704 499 patientenfuersprecherin@k-

kl.de 

 

  

mailto:alexandra.fischer@k-kl.de
mailto:alexandra.fischer@k-kl.de
mailto:uwe.pfeiffle@k-kl.de
mailto:patientenfuersprecherin@k-kl.de
mailto:patientenfuersprecherin@k-kl.de
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A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit 

AMTS ist die Gesamtheit der Maßnahmen zur Gewährleistung eines optimalen Medikationsprozesses 

mit dem Ziel, Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken für Patientinnen und Patienten bei der 

Arzneimitteltherapie zu verringern. Eine Voraussetzung für die erfolgreiche Umsetzung dieser 

Maßnahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil der täglichen Routine in einem interdisziplinären 

und multiprofessionellen Ansatz gelebt wird. 

 

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium 

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe oder ein zentrales 

Gremium, die oder das sich regelmäßig zum Thema 

Arzneimitteltherapiesicherheit austauscht? 

ja – Arzneimittelkommission 

 

A-12.5.2 Verantwortliche Person 

Verantwortliche Person für die 

Arzneimitteltherapiesicherheit 

eigenständige Position für Arzneimitteltherapiesicherheit 

Name Dr. U. Dreher 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt Gastroenterologie 

Telefon 09321 704 241 

Fax  

E-Mail ulrich.dreher@k-kl.de 

 

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal 

Anzahl Apotheker 11 

Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal 36 

Kommentar/ Erläuterung Externe Apotheke 

 

A-12.5.4 Instrumente und Maßnahmen 

Die Instrumente und Maßnahmen zur Förderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit Fokus 

auf den typischen Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationären Patientenversorgung 

dargestellt. Eine Besonderheit des Medikationsprozesses im stationären Umfeld stellt das 

Überleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im Folgenden gelisteten Instrumente 

und Maßnahmen adressieren Strukturelemente, z. B. besondere EDV-Ausstattung und 

Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen für besonders risikobehaftete 

Prozessschritte bzw. Konzepte zur Sicherung typischer Risikosituationen. Zusätzlich können bewährte 

Maßnahmen zur Vermeidung von bzw. zum Lernen aus Medikationsfehlern angegeben werden. Das 

Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits auseinandergesetzt, bzw. welche 

Maßnahmen es konkret umgesetzt hat. 

mailto:ulrich.dreher@k-kl.de
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Nr. Instrument / Maßnahme Zusatzangaben 

AS04 Elektronische Unterstützung des 

Aufnahme- und Anamnese-Prozesses (z. 

B. Einlesen von Patientenstammdaten 

oder Medikationsplan, Nutzung einer 

Arzneimittelwissensdatenbank, 

Eingabemaske für Arzneimittel oder 

Anamneseinformationen) 

 

AS07 Möglichkeit einer elektronischen 

Verordnung, d. h. strukturierte Eingabe 

von Wirkstoff (oder Präparatename), 

Form, Dosis, Dosisfrequenz (z. B. im KIS, 

in einer Verordnungssoftware) 

 

AS08 Bereitstellung eines oder mehrerer 

elektronischer 

Arzneimittelinformationssysteme (z. B. 

Lauer-Taxe, ifap klinikCenter, Gelbe Liste, 

Fachinfo-Service) 

 

AS09 Konzepte zur Sicherstellung einer 

fehlerfreien Zubereitung von 

Arzneimitteln 

☑ Bereitstellung einer geeigneten Infrastruktur zur 

Sicherstellung einer fehlerfreien Zubereitung 

☑ Zubereitung durch pharmazeutisches Personal 

☑ Anwendung von gebrauchsfertigen Arzneimitteln 

bzw. Zubereitungen 

 

AS11 Elektronische Dokumentation der 

Verabreichung von Arzneimitteln 

 

AS12 Maßnahmen zur Minimierung von 

Medikationsfehlern 

☑ Fallbesprechungen 

☑ Spezielle AMTS-Visiten (z. B. pharmazeutische 

Visiten, antibiotic stewardship, Ernährung) 

☑ Teilnahme an einem einrichtungsüber-greifenden 

Fehlermeldesystem (siehe Kap. 12.2.3.2) 

 

AS13 Maßnahmen zur Sicherstellung einer 

lückenlosen Arzneimitteltherapie nach 

Entlassung 

☑ bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe oder Ausstellung 

von Entlassrezepten 
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A-13 Besondere apparative Ausstattung 

Nr. Vorhandene Geräte Umgangssprachliche 

Bezeichnung 

24h Kommentar / 

Erläuterung 
AA01 Angiographiegerät/DSA Gerät zur Gefäßdarstellung Nein  
AA08 Computertomograph (CT) Schichtbildverfahren im 

Querschnitt mittels 

Röntgenstrahlen 

Ja Ein 64 Zeilen CT 

steht in der 

Klinik in 

Kooperation mit 

der Main-

Radiologie 
AA09 Druckkammer für hyperbare 

Sauerstofftherapie 

Druckkammer zur 

Sauerstoffüberdruckbehandlung 

Ja  

AA10 Elektroenzephalographiegerät (EEG) Hirnstrommessung Ja zu den 

Dienstzeiten des 

Neurologen 
AA14 Gerät für Nierenersatzverfahren Gerät zur Blutreinigung bei 

Nierenversagen (Dialyse) 

Ja  

AA18 Hochfrequenzthermotherapiegerät Gerät zur Gewebezerstörung 

mittels Hochtemperaturtechnik 

Ja  

AA22 Magnetresonanztomograph (MRT) Schnittbildverfahren mittels 

starker Magnetfelder und 

elektro-magnetischer 

Wechselfelder 

Nein In Kooperation 

mit der Main-

Radiologie 

während der 

Öffnungszeiten 

verfügbar 
AA32 Szintigraphiescanner/ Gammasonde Nuklearmedizinisches Verfahren 

zur Entdeckung bestimmter, 

zuvor markierter Gewebe, z.B. 

Lymphknoten 

Ja  

AA33 Uroflow/Blasendruckmessung/Urodynamischer 

Messplatz 

Harnflussmessung Ja  

AA38 Beatmungsgerät zur Beatmung von Früh- und 

Neugeborenen 

Maskenbeatmungsgerät mit 

dauerhaft positivem 

Beatmungsdruck 

Ja Beatmungsgerät 

für nicht-

invasive und 

invasive 

Beatmung von 

Säuglingen 
AA43 Elektrophysiologischer Messplatz mit EMG, 

NLG, VEP, SEP, AEP 

Messplatz zur Messung feinster 

elektrischer Potenziale im 

Nervensystem, die durch eine 

Anregung eines der fünf Sinne 

hervorgerufen wurden 

Ja zu den 

Dienstzeiten des 

Neurologen 

AA47 Inkubatoren Neonatologie Geräte für Früh- und 

Neugeborene (Brutkasten) 

Ja  

AA57 Radiofrequenzablation (RFA) und/oder andere 

Thermoablationsverfahren 

Gerät zur Gewebezerstörung 

mittels Hochtemperaturtechnik 

Ja  
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Nr. Vorhandene Geräte Umgangssprachliche 

Bezeichnung 

24h Kommentar / 

Erläuterung 
AA69 Linksherzkatheterlabor Gerät zur Darstellung der linken 

Herzkammer und der 

Herzkranzgefäße 

Nein MVZ 
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A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des GB-A gemäß 

§136C Absatz 4 SGB V 

Alle Krankenhäuser gewährleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur Hilfeleistung 

im Notfall. Darüber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes System von 

Notfallstrukturen in Krankenhäusern im entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das bedeutet, dass 

Krankenhäuser, die festgelegte Anforderungen an eine von drei Notfallstufen erfüllen, durch 

Vergütungszuschläge finanziell unterstützt werden. Krankenhäuser, die die Anforderungen an eine der 

drei Stufen nicht erfüllen, erhalten keine Zuschläge. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften System 

von Notfallstrukturen teil und gewährleistet es nicht eine spezielle Notfallversorgung, sieht der 

Gesetzgeber Abschläge vor. 

 

14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe / 14.2 Teilnahme an der Speziellen 

Notfallversorgung 

Die Notfallstufe des Krankenhauses wurde vereinbart oder geplant 

Notfallstufe des 

Krankenhauses 

Umstand der Zuordnung des Krankenhauses zur jeweiligen 

Notfallstufe 

Stufe 1 Erfüllung der Voraussetzungen der jeweiligen Notfallstufe 

 

14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung 

 

14.4 Kooperation mit Kassenärztlicher Vereinigung (gemäß § 6 Abs. 3 der 

Regelungen zu den Notfallstrukturen) 

Das Krankenhaus verfügt über eine Notdienstpraxis, die von der Kassenärztlichen 

Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde. 

Ja 

Die Notfallambulanz des Krankenhauses ist gemäß § 75 Absatz 1 b Satz 2 Halbsatz 2 

Alternative 2 SGB V in den vertragsärztlichen Notdienst durch eine 

Kooperationsvereinbarung mit der Kassenärztlichen Vereinigung eingebunden. 

Ja 
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Teil B - Struktur und Leistungsdaten der 

Organisationseinheiten/Fachabteilungen 

B-[1].1 Anästhesie, Intensiv- und Notfallmedizin 

Name der Organisationseinheit / 

Fachabteilung 

Anästhesie, Intensiv- und Notfallmedizin 

Fachabteilungsschlüssel 3600 

Art der Abteilung Hauptabteilung 

Chefärztinnen/-ärzte 

Name Dr. med. S. Rapp 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarazt der Anästhesie, Intensiv- und Notfallmedizin 

Telefon 09321 / 704 - 201 

Fax 09321 / 704 - 212 

E-Mail stephan.rapp@k-kl.de 

Strasse / Hausnummer Keltenstr. 67 

PLZ / Ort 97318 Kitzingen 

URL  

B-[1].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit 

leitenden Ärzten und Ärztinnen dieser 

Organisationseinheit/Fachabteilung an die Empfehlung der DKG 

nach § 135c SGB V 

Keine Zielvereinbarungen 

getroffen 

Kommentar/Erläuterung  

  

mailto:stephan.rapp@k-kl.de
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B-[1].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung 

VC00 Notfallmedizin Mehrere Ärzte der Klinik stehen in der 

Funktion des Leitenden Notarztes bei 

Großschadensereignissen zur Verfügung. 

VC71 Notfallmedizin - Tagsüber stellen Ärzte der Klinik die 

notärztliche Versorgung der Bevölkerung 

in der Stadt Kitzingen und dem Kreisgebiet 

sicher. Darüberhinaus gewährleisten viele 

Notärzte der Klinik gemeinsam mit 

niedergelassenen Ärzten am Wochenende 

und in der Nacht die notärztliche 

Versorgung auf hohem Niveau. 

VI20 Intensivmedizin * Differenzierte Beatmungsstrategien beim 

akuten Lungenversagen inklusive 

Lungenprotektiver-Beatmung und 

Lagerungstherapie. 

VN18 Neurologische Notfall- und Intensivmedizin * Spezialisierung auf Patienten mit 

Schlaganfall 

VX00 Anästhesiologie Regionalanästhesie unter sonographischer 

Kontrolle 

VX00 Anästhesiologie - Totalintravenöse Anästhesien zur 

Vermeidung von Übelkeit und Erbrechen 

VX00 Anästhesiologie - Kombination von Allgemeinanästhesie 

mit Regionalanästhesie mit dem Ziel 

vollständiger Schmerzausschaltung auch 

nach der OP 

VX00 Anästhesiologie - Geburtserleichternde 

Schmerzbehandlung (Epiduralanalgesie) 

VX00 Anästhesiologie - Kombinationsanästhesie mit thorakalem 

Peridualkatheter und weitere 

Regionalverfahren zur postoperativen 

Schmerztherapie 

VX00 Anästhesiologie - Allgemeine und regionale 

Anästhesieverfahren für Patienten aller 

Altersgruppen und Risikogruppen bei 

operativen und diagnostischen 

Maßnahmen 

VX00 Anästhesiologie - Ambulante, prästationäre und stationäre 

anästhesiologische Voruntersuchung und 

Anästhesieaufklärung 

VX00 Anästhesiologie - Kontinuierliche Überwachung des 

Patienten während der Narkose/OP mittels 

umfassenden Monitoring 

VX00 Intensivmedizin * Kontinuierliche CVVHD als 

Nierenersatzverfahren. 
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Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung 

VX00 Intensivmedizin * Intensivtherapie: nach großen operativen 

Eingriffen, von Schwerstverletzten bzw. 

Schwerkranken in enger Zusammenarbeit 

mit den für die Grunderkrankung 

zuständigen Abteilungen. 

VX00 Intensivmedizin * Betreuung der Patienten durch Facharzt 

und Fachpflegepersonal rund um die Uhr. 

VX00 Intensivmedizin * Therapeutische Kühlung nach 

Reanimation. 

VX00 Intensivmedizin * Auf der Interdisziplinären Intensivstation 

werden alle intensivpflichtigen 

Erkrankungen behandelt. Hierbei handelt 

es sich um akute Erkrankungen des 

Herzkreislaufsystems, der Lunge, des 

Magen-Darm-Trakts sowie 

lebensbedrohliche Infektionskrankheiten 

und Vergiftungen. 

VX00 Notfallmedizin - Anteilige Besetzung eines 2. Notarzt-

Standortes im Kreisgebiet. 

VX00 Schmerztherapie * Interdisziplinäre Schmerzkonzepte. 

VX00 Schmerztherapie * Therapiekonzepte bei chronischen 

Schmerzerkrankungen im stationären 

Bereich 

VX00 Schmerztherapie * Schmerztherapie bei Erwachsenen und 

mit Kindern nach OPs mit 

regionalanästhesiologischem Verfahren 

und patientenkontrollierter 

Analgetikadosierung. 

VX00 Schmerztherapie * Komplette Akutschmerzbehandlung und 

24Std.-Akutschmerzdienst. 

VX00 Schmerztherapie * Schmerztherapie im stationären Bereich. 

VX00 Schockraummanagement  

VX00 Schockraummanagement Durch ein fest geregeltes 

Schockraummanagement analog den 

Vorgaben des Traumanetzwerkes ist die 

komplette Versorgung von 

schwerverletzten Patienten zu jeder Zeit 

gewährleistet. 

B-[1].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Vollstationäre Fallzahl 267 

Teilstationäre Fallzahl 0 
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B-[1].6 Diagnosen nach ICD 

ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

F10.0 32 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Akute Intoxikation 

[akuter Rausch] 

A41.9 11 Sepsis, nicht näher bezeichnet 

T50.9 9 Vergiftung: Sonstige und nicht näher bezeichnete Arzneimittel, Drogen 

und biologisch aktive Substanzen 

R56.8 7 Sonstige und nicht näher bezeichnete Krämpfe 

F19.0 6 Psychische und Verhaltensstörungen durch multiplen Substanzgebrauch 

und Konsum anderer psychotroper Substanzen: Akute Intoxikation 

[akuter Rausch] 

I63.8 6 Sonstiger Hirninfarkt 

G45.82 5 Sonstige zerebrale transitorische Ischämie und verwandte Syndrome: 

Komplette Rückbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden 

I50.14 5 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe 

G43.1 4 Migräne mit Aura [Klassische Migräne] 

J18.9 4 Pneumonie, nicht näher bezeichnet 

R55 4 Synkope und Kollaps 

A41.0 < 4 Sepsis durch Staphylococcus aureus 

A41.51 < 4 Sepsis: Escherichia coli [E. coli] 

F10.3 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Entzugssyndrom 

G40.3 < 4 Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome 

I21.4 < 4 Akuter subendokardialer Myokardinfarkt 

I26.9 < 4 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale 

T65.9 < 4 Toxische Wirkung einer nicht näher bezeichneten Substanz 

A40.3 < 4 Sepsis durch Streptococcus pneumoniae 

F05.8 < 4 Sonstige Formen des Delirs 

F10.1 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Schädlicher 

Gebrauch 

F15.0 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch andere Stimulanzien, 

einschließlich Koffein: Akute Intoxikation [akuter Rausch] 

F32.2 < 4 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome 

G45.92 < 4 Zerebrale transitorische Ischämie, nicht näher bezeichnet: Komplette 

Rückbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden 

G93.1 < 4 Anoxische Hirnschädigung, anderenorts nicht klassifiziert 

I21.0 < 4 Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Vorderwand 

I21.9 < 4 Akuter Myokardinfarkt, nicht näher bezeichnet 

I46.1 < 4 Plötzlicher Herztod, so beschrieben 

I47.2 < 4 Ventrikuläre Tachykardie 

I50.13 < 4 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung 

I63.3 < 4 Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien 

I63.9 < 4 Hirninfarkt, nicht näher bezeichnet 

J15.9 < 4 Bakterielle Pneumonie, nicht näher bezeichnet 

J18.1 < 4 Lobärpneumonie, nicht näher bezeichnet 

K55.0 < 4 Akute Gefäßkrankheiten des Darmes 

K92.2 < 4 Gastrointestinale Blutung, nicht näher bezeichnet 

N17.93 < 4 Akutes Nierenversagen, nicht näher bezeichnet: Stadium 3 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

R40.0 < 4 Somnolenz 

R45.7 < 4 Emotioneller Schock oder Stress, nicht näher bezeichnet 

S06.5 < 4 Traumatische subdurale Blutung 

T18.9 < 4 Fremdkörper im Verdauungstrakt, Teil nicht näher bezeichnet 

T43.5 < 4 Vergiftung: Sonstige und nicht näher bezeichnete Antipsychotika und 

Neuroleptika 

T54.9 < 4 Toxische Wirkung: Ätzende Substanz, nicht näher bezeichnet 

A09.0 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis 

infektiösen Ursprungs 

A40.8 < 4 Sonstige Sepsis durch Streptokokken 

C16.2 < 4 Bösartige Neubildung: Corpus ventriculi 

C18.2 < 4 Bösartige Neubildung: Colon ascendens 

C18.7 < 4 Bösartige Neubildung: Colon sigmoideum 

C20 < 4 Bösartige Neubildung des Rektums 

C25.0 < 4 Bösartige Neubildung: Pankreaskopf 

C34.9 < 4 Bösartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht näher bezeichnet 

C50.4 < 4 Bösartige Neubildung: Oberer äußerer Quadrant der Brustdrüse 

C91.00 < 4 Akute lymphatische Leukämie [ALL]: Ohne Angabe einer kompletten 

Remission 

D12.0 < 4 Gutartige Neubildung: Zäkum 

D12.8 < 4 Gutartige Neubildung: Rektum 

E10.91 < 4 Diabetes mellitus, Typ 1: Ohne Komplikationen: Als entgleist bezeichnet 

E11.75 < 4 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit diabetischem 

Fußsyndrom, als entgleist bezeichnet 

F05.1 < 4 Delir bei Demenz 

F10.4 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Entzugssyndrom 

mit Delir 

F10.5 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Psychotische 

Störung 

F12.4 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch Cannabinoide: 

Entzugssyndrom mit Delir 

F19.2 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch multiplen Substanzgebrauch 

und Konsum anderer psychotroper Substanzen: Abhängigkeitssyndrom 

F23.9 < 4 Akute vorübergehende psychotische Störung, nicht näher bezeichnet 

F33.2 < 4 Rezidivierende depressive Störung, gegenwärtig schwere Episode ohne 

psychotische Symptome 

F43.1 < 4 Posttraumatische Belastungsstörung 

F43.9 < 4 Reaktion auf schwere Belastung, nicht näher bezeichnet 

F44.2 < 4 Dissoziativer Stupor 

F44.5 < 4 Dissoziative Krampfanfälle 

F99 < 4 Psychische Störung ohne nähere Angabe 

G08 < 4 Intrakranielle und intraspinale Phlebitis und Thrombophlebitis 

G20.00 < 4 Primäres Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer 

Beeinträchtigung: Ohne Wirkungsfluktuation 



 

Seite 45 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

G40.09 < 4 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische Epilepsie und 

epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anfällen, nicht näher 

bezeichnet 

G40.1 < 4 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie und 

epileptische Syndrome mit einfachen fokalen Anfällen 

G40.2 < 4 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie und 

epileptische Syndrome mit komplexen fokalen Anfällen 

G41.8 < 4 Sonstiger Status epilepticus 

G41.9 < 4 Status epilepticus, nicht näher bezeichnet 

G45.02 < 4 Arteria-vertebralis-Syndrom mit Basilaris-Symptomatik: Komplette 

Rückbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden 

G45.22 < 4 Multiple und bilaterale Syndrome der extrazerebralen hirnversorgenden 

Arterien: Komplette Rückbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden 

G93.6 < 4 Hirnödem 

H40.9 < 4 Glaukom, nicht näher bezeichnet 

H81.1 < 4 Benigner paroxysmaler Schwindel 

I10.01 < 4 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise 

I21.1 < 4 Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Hinterwand 

I26.0 < 4 Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale 

I42.0 < 4 Dilatative Kardiomyopathie 

I44.2 < 4 Atrioventrikulärer Block 3. Grades 

I45.2 < 4 Bifaszikulärer Block 

I46.0 < 4 Herzstillstand mit erfolgreicher Wiederbelebung 

I47.1 < 4 Supraventrikuläre Tachykardie 

I60.8 < 4 Sonstige Subarachnoidalblutung 

I60.9 < 4 Subarachnoidalblutung, nicht näher bezeichnet 

I61.0 < 4 Intrazerebrale Blutung in die Großhirnhemisphäre, subkortikal 

I62.9 < 4 Intrakranielle Blutung (nichttraumatisch), nicht näher bezeichnet 

I63.5 < 4 Hirninfarkt durch nicht näher bezeichneten Verschluss oder Stenose 

zerebraler Arterien 

I64 < 4 Schlaganfall, nicht als Blutung oder Infarkt bezeichnet 

I65.2 < 4 Verschluss und Stenose der A. carotis 

I71.00 < 4 Dissektion der Aorta nicht näher bezeichneter Lokalisation, ohne Angabe 

einer Ruptur 

I95.8 < 4 Sonstige Hypotonie 

J44.00 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der 

unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes 

J44.10 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht 

näher bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes 

J44.11 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht 

näher bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes 

J44.19 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht 

näher bezeichnet: FEV1 nicht näher bezeichnet 

J93.1 < 4 Sonstiger Spontanpneumothorax 

J96.01 < 4 Akute respiratorische Insuffizienz, anderenorts nicht klassifiziert: Typ II 

[hyperkapnisch] 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

K26.0 < 4 Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung 

K26.1 < 4 Ulcus duodeni: Akut, mit Perforation 

K35.31 < 4 Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis mit Perforation oder 

Ruptur 

K43.3 < 4 Parastomale Hernie mit Einklemmung, ohne Gangrän 

K56.2 < 4 Volvulus 

K56.5 < 4 Intestinale Adhäsionen [Briden] mit Obstruktion 

K56.6 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete intestinale Obstruktion 

K57.22 < 4 Divertikulitis des Dickdarmes mit Perforation und Abszess, ohne Angabe 

einer Blutung 

K57.33 < 4 Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit 

Blutung 

K59.09 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Obstipation 

K63.1 < 4 Perforation des Darmes (nichttraumatisch) 

L97 < 4 Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert 

M31.1 < 4 Thrombotische Mikroangiopathie 

M54.2 < 4 Zervikalneuralgie 

M62.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Muskelkrankheiten: Sonstige [Hals, Kopf, 

Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

R00.1 < 4 Bradykardie, nicht näher bezeichnet 

R40.2 < 4 Koma, nicht näher bezeichnet 

R41.0 < 4 Orientierungsstörung, nicht näher bezeichnet 

R45.0 < 4 Nervosität 

R57.0 < 4 Kardiogener Schock 

S00.95 < 4 Oberflächliche Verletzung des Kopfes, Teil nicht näher bezeichnet: 

Prellung 

S06.0 < 4 Gehirnerschütterung 

S06.4 < 4 Epidurale Blutung 

S06.6 < 4 Traumatische subarachnoidale Blutung 

S12.1 < 4 Fraktur des 2. Halswirbels 

S22.32 < 4 Fraktur einer sonstigen Rippe 

S31.1 < 4 Offene Wunde der Bauchdecke 

S42.20 < 4 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht näher bezeichnet 

S51.80 < 4 Nicht näher bezeichnete offene Wunde sonstiger Teile des Unterarmes 

S52.51 < 4 Distale Fraktur des Radius: Extensionsfraktur 

S72.04 < 4 Schenkelhalsfraktur: Mediozervikal 

S72.43 < 4 Distale Fraktur des Femurs: Suprakondylär 

T17.9 < 4 Fremdkörper in den Atemwegen, Teil nicht näher bezeichnet 

T18.8 < 4 Fremdkörper an sonstigen und mehreren Lokalisationen des 

Verdauungstraktes 

T43.2 < 4 Vergiftung: Sonstige und nicht näher bezeichnete Antidepressiva 

T45.5 < 4 Vergiftung: Antikoagulanzien 

T46.5 < 4 Vergiftung: Sonstige Antihypertensiva, anderenorts nicht klassifiziert 

T68 < 4 Hypothermie 

T75.1 < 4 Ertrinken und nichttödliches Untertauchen 

T78.2 < 4 Anaphylaktischer Schock, nicht näher bezeichnet 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

T78.3 < 4 Angioneurotisches Ödem 

T85.6 < 4 Mechanische Komplikation durch sonstige näher bezeichnete interne 

Prothesen, Implantate oder Transplantate 

B-[1].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-930 699 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 

Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes 

8-980.0 577 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis 184 

Aufwandspunkte 

3-200 451 Native Computertomographie des Schädels 

9-320 288 Therapie organischer und funktioneller Störungen der Sprache, des 

Sprechens, der Stimme und des Schluckens 

8-831.0 120 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Legen 

8-931.0 112 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen 

Venendruckes: Ohne kontinuierliche reflektionsspektrometrische 

Messung der zentralvenösen Sauerstoffsättigung 

8-98b.01 88 Andere neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: 

Mindestens 24 bis höchstens 72 Stunden: Mit Anwendung eines 

Telekonsildienstes 

1-632.0 78 Diagnostische Ösophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs 

9-984.7 77 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2 

3-228 76 Computertomographie der peripheren Gefäße mit Kontrastmittel 

8-919 70 Komplexe Akutschmerzbehandlung 

8-910 58 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie 

3-800 57 Native Magnetresonanztomographie des Schädels 

1-440.a 55 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengängen und 

Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt 

8-800.c0 54 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE 

1-207.0 53 Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden) 

8-98b.00 50 Andere neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: 

Mindestens 24 bis höchstens 72 Stunden: Ohne Anwendung eines 

Telekonsildienstes 

9-984.8 50 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3 

8-980.10 49 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis 552 

Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte 

8-640.0 46 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus: 

Synchronisiert (Kardioversion) 

8-701 37 Einfache endotracheale Intubation 

8-706 35 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung 

1-275.0 34 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie 

ohne weitere Maßnahmen 

9-984.9 30 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4 

8-020.8 29 Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

3-222 28 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel 

8-98b.11 28 Andere neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: 

Mehr als 72 Stunden: Mit Anwendung eines Telekonsildienstes 

3-052 25 Transösophageale Echokardiographie [TEE] 

8-771 24 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation 

8-837.00 24 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Ballon-Angioplastie: Eine Koronararterie 

3-820 23 Magnetresonanztomographie des Schädels mit Kontrastmittel 

8-83b.00 21 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der medikamentefreisetzenden 

Stents oder OPD-Systeme: ABT-578-(Zotarolimus-)freisetzende Stents 

oder OPD-Systeme mit Polymer 

8-980.11 20 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis 552 

Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte 

3-220 19 Computertomographie des Schädels mit Kontrastmittel 

5-469.20 19 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Offen chirurgisch 

8-98b.10 19 Andere neurologische Komplexbehandlung des akuten Schlaganfalls: 

Mehr als 72 Stunden: Ohne Anwendung eines Telekonsildienstes 

8-83b.c6 18 Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines 

Gefäßverschlusssystems: Resorbierbare Plugs mit Anker 

8-980.20 18 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis 1104 

Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte 

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

8-020.x 15 Therapeutische Injektion: Sonstige 

9-984.6 15 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1 

3-225 14 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel 

8-713.0 13 Maschinelle Beatmung und Atemunterstützung bei Erwachsenen: 

Atemunterstützung durch Anwendung von High-Flow-Nasenkanülen 

[HFNC-System] 

1-275.1 12 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie 

und Druckmessung im linken Ventrikel 

5-377.30 12 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Schrittmacher, Zweikammersystem, mit zwei 

Schrittmachersonden: Ohne antitachykarde Stimulation 

5-541.3 12 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Second-look-

Laparotomie (programmierte Relaparotomie) 

8-831.5 11 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Legen 

eines großlumigen Katheters zur extrakorporalen Blutzirkulation 

8-837.m0 11 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent in eine 

Koronararterie 

3-203 9 Native Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark 

5-916.a3 9 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: Am offenen Abdomen 

8-812.51 9 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und 

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 

1.500 IE bis unter 2.500 IE 



 

Seite 49 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-854.72 9 Hämodialyse: Kontinuierlich, venovenös, pumpengetrieben (CVVHD), 

Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72 bis 144 Stunden 

5-541.0 8 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Explorative 

Laparotomie 

8-152.1 8 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: 

Pleurahöhle 

9-984.a 8 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 5 

3-202 7 Native Computertomographie des Thorax 

3-207 7 Native Computertomographie des Abdomens 

5-98c.0 7 Anwendung eines Klammernahtgerätes und sonstiger Nahtsysteme: 

Lineares Klammernahtgerät, offen chirurgisch, für die intrathorakale 

oder intraabdominale Anwendung 

8-607.0 7 Hypothermiebehandlung: Invasive Kühlung durch Anwendung eines 

speziellen Kühlkatheters 

8-837.01 7 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Ballon-Angioplastie: Mehrere Koronararterien 

1-620.00 6 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne 

weitere Maßnahmen 

1-620.01 6 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit 

bronchoalveolärer Lavage 

1-650.1 6 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zäkum 

1-844 6 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahöhle 

5-900.04 6 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Sonstige Teile Kopf 

1-279.a 5 Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Gefäßen: 

Koronarangiographie mit intrakoronarer Druckmessung 

1-650.0 5 Diagnostische Koloskopie: Partiell 

1-653 5 Diagnostische Proktoskopie 

3-201 5 Native Computertomographie des Halses 

5-469.00 5 Andere Operationen am Darm: Dekompression: Offen chirurgisch 

5-545.0 5 Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sekundärer Verschluss der 

Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz) 

5-546.3 5 Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: 

Omentumplastik 

5-916.a5 5 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: Tiefreichend subfaszial an der Bauchwand oder im 

Bereich von Nähten der Faszien bzw. des Peritoneums 

8-125.0 5 Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen 

Ernährungssonde: Transnasal, n.n.bez. 

8-144.1 5 Therapeutische Drainage der Pleurahöhle: Kleinlumig, dauerhaftes 

Verweilsystem 

8-390.0 5 Lagerungsbehandlung: Lagerung im Spezialbett 

8-800.c1 5 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE 



 

Seite 50 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-837.m1 5 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 2 Stents in eine 

Koronararterie 

8-854.71 5 Hämodialyse: Kontinuierlich, venovenös, pumpengetrieben (CVVHD), 

Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24 bis 72 Stunden 

1-266.0 4 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht 

kathetergestützt: Bei implantiertem Schrittmacher 

1-650.2 4 Diagnostische Koloskopie: Total, mit Ileoskopie 

3-24x 4 Andere Computertomographie-Spezialverfahren 

5-432.1 4 Operationen am Pylorus: Pyloroplastik 

5-450.0 4 Inzision des Darmes: Duodenum 

5-541.1 4 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit 

Drainage 

5-545.1 4 Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Definitiver Verschluss eines 

temporären Bauchdeckenverschlusses 

8-190.30 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage 

8-800.g1 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2 

Thrombozytenkonzentrate 

8-812.52 4 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und 

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 

2.500 IE bis unter 3.500 IE 

8-812.60 4 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und 

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis 

unter 6 TE 

8-837.m5 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 4 Stents in eine 

Koronararterie 

8-980.21 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis 1104 

Aufwandspunkte: 829 bis 1104 Aufwandspunkte 

8-980.30 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1105 bis 

1656 Aufwandspunkte: 1105 bis 1380 Aufwandspunkte 

8-987.10 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Bis zu 6 Behandlungstage 

8-987.11 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Mindestens 7 bis höchstens 13 Behandlungstage 

1-266.1 < 4 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht 

kathetergestützt: Bei implantiertem Kardioverter/Defibrillator (ICD) 

1-275.2 < 4 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie, 

Druckmessung und Ventrikulographie im linken Ventrikel 

1-275.5 < 4 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie 

von Bypassgefäßen 
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5-431.20 < 4 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch 

Fadendurchzugsmethode 

5-469.10 < 4 Andere Operationen am Darm: Bridenlösung: Offen chirurgisch 

5-469.21 < 4 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Laparoskopisch 

5-469.70 < 4 Andere Operationen am Darm: Übernähung eines Ulkus: Offen 

chirurgisch 

5-916.a1 < 4 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen und/oder 

Gelenken der Extremitäten 

5-983 < 4 Reoperation 

6-004.d < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 4: Levosimendan, parenteral 

8-144.2 < 4 Therapeutische Drainage der Pleurahöhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter 

8-190.20 < 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage 

8-641 < 4 Temporäre externe elektrische Stimulation des Herzrhythmus 

8-831.2 < 4 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Wechsel 

8-837.m2 < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 2 Stents in mehrere 

Koronararterien 

8-837.m3 < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 3 Stents in eine 

Koronararterie 

8-83b.b6 < 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Ein 

medikamentefreisetzender Ballon an Koronargefäßen 

9-200.01 < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 43 

bis 56 Aufwandspunkte 

9-200.1 < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100 Aufwandspunkte 

1-632.1 < 4 Diagnostische Ösophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen an 

Ösophagus, Magen und/oder Duodenum 

1-640 < 4 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege 

1-843 < 4 Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus 

1-845 < 4 Diagnostische perkutane Punktion und Aspiration der Leber 

3-205 < 4 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems 

3-20x < 4 Andere native Computertomographie 

3-224.0 < 4 Computertomographie des Herzens mit Kontrastmittel: In Ruhe 

3-224.30 < 4 Computertomographie des Herzens mit Kontrastmittel: CT-

Koronarangiographie: Ohne Bestimmung der fraktionellen myokardialen 

Flussreserve [FFRmyo] 

3-226 < 4 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel 

3-22x < 4 Andere Computertomographie mit Kontrastmittel 

5-389.6x < 4 Anderer operativer Verschluss an Blutgefäßen: Arterien viszeral: 

Sonstige 

5-449.e3 < 4 Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch 

5-454.60 < 4 Resektion des Dünndarmes: (Teil-)Resektion des Ileums: Offen 

chirurgisch 
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5-455.01 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Offen chirurgisch 

mit Anastomose 

5-456.0x < 4 (Totale) Kolektomie und Proktokolektomie: Kolektomie: Sonstige 

5-462.1 < 4 Anlegen eines Enterostomas (als protektive Maßnahme) im Rahmen 

eines anderen Eingriffs: Ileostoma 

5-467.01 < 4 Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Jejunum 

5-467.xx < 4 Andere Rekonstruktion des Darmes: Sonstige: Sonstige 

5-469.d3 < 4 Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch 

5-469.e3 < 4 Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch 

5-471.0 < 4 Simultane Appendektomie: Während einer Laparotomie aus anderen 

Gründen 

5-511.01 < 4 Cholezystektomie: Einfach, offen chirurgisch: Ohne operative Revision 

der Gallengänge 

5-513.f0 < 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Einlegen von nicht 

selbstexpandierenden Prothesen: Eine Prothese 

5-541.2 < 4 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Relaparotomie 

5-543.21 < 4 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des 

Omentum: (Sub-)total 

5-896.1a < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Brustwand 

und Rücken 

5-896.1f < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Unterschenkel 

6-002.j9 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 62,50 mg 

bis unter 75,00 mg 

6-008.f < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 8: Idarucizumab, parenteral 

8-017.0 < 4 Enterale Ernährung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 7 

bis höchstens 13 Behandlungstage 

8-100.8 < 4 Fremdkörperentfernung durch Endoskopie: Durch 

Ösophagogastroduodenoskopie 

8-125.1 < 4 Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen 

Ernährungssonde: Transnasal, endoskopisch 

8-133.0 < 4 Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel 

8-144.0 < 4 Therapeutische Drainage der Pleurahöhle: Großlumig 

8-176.1 < 4 Therapeutische Spülung des Bauchraumes bei liegender Drainage und 

temporärem Bauchdeckenverschluss: Bei temporärem 

Bauchdeckenverschluss (programmierte Lavage) 

8-390.x < 4 Lagerungsbehandlung: Sonstige 

8-642 < 4 Temporäre interne elektrische Stimulation des Herzrhythmus 

8-800.g5 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 6 bis unter 8 

Thrombozytenkonzentrate 

8-812.50 < 4 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und 

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 500 

IE bis unter 1.500 IE 



 

Seite 53 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-83b.08 < 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der medikamentefreisetzenden 

Stents oder OPD-Systeme: Sirolimus-freisetzende Stents oder OPD-

Systeme mit Polymer 

8-915 < 4 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven 

zur Schmerztherapie 

9-200.5 < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129 Aufwandspunkte 

1-204.2 < 4 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur 

Liquorentnahme 

1-613 < 4 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop 

1-641 < 4 Diagnostische retrograde Darstellung der Pankreaswege 

1-694 < 4 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie) 

1-854.7 < 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels: 

Kniegelenk 

3-055.0 < 4 Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Gallenwege 

3-056 < 4 Endosonographie des Pankreas 

3-221 < 4 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel 

3-223 < 4 Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark mit 

Kontrastmittel 

3-605 < 4 Arteriographie der Gefäße des Beckens 

3-607 < 4 Arteriographie der Gefäße der unteren Extremitäten 

3-802 < 4 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark 

3-806 < 4 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems 

3-807 < 4 Native Magnetresonanztomographie der Mamma 

5-060.3 < 4 Inzision im Gebiet der Schilddrüse: Revision der Operationswunde 

5-311.1 < 4 Temporäre Tracheostomie: Punktionstracheotomie 

5-377.1 < 4 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Schrittmacher, Einkammersystem 

5-380.80 < 4 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

Unterschenkel und Fuß: A. tibialis anterior 

5-380.83 < 4 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

Unterschenkel und Fuß: A. tibialis posterior 

5-381.83 < 4 Endarteriektomie: Arterien Unterschenkel und Fuß: A. tibialis posterior 

5-388.6x < 4 Naht von Blutgefäßen: Arterien viszeral: Sonstige 

5-395.71 < 4 Patchplastik an Blutgefäßen: Arterien Oberschenkel: A. profunda femoris 

5-399.5 < 4 Andere Operationen an Blutgefäßen: Implantation oder Wechsel von 

venösen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur 

Schmerztherapie) 

5-419.3 < 4 Andere Operationen an der Milz: Thermokoagulation 

5-433.0 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Magens: 

Exzision, offen chirurgisch 

5-435.2 < 4 Partielle Magenresektion (2/3-Resektion): Mit Gastrojejunostomie durch 

Roux-Y-Anastomose 

5-445.20 < 4 Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]: 

Gastroenterostomie, hintere: Offen chirurgisch 

5-448.00 < 4 Andere Rekonstruktion am Magen: Naht (nach Verletzung): Offen 

chirurgisch abdominal 
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5-449.d3 < 4 Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch 

5-450.1 < 4 Inzision des Darmes: Jejunum oder Ileum 

5-454.10 < 4 Resektion des Dünndarmes: Segmentresektion des Jejunums: Offen 

chirurgisch 

5-454.20 < 4 Resektion des Dünndarmes: Segmentresektion des Ileums: Offen 

chirurgisch 

5-454.50 < 4 Resektion des Dünndarmes: (Teil-)Resektion des Jejunums: Offen 

chirurgisch 

5-455.4x < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit 

Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]: Sonstige 

5-455.72 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen chirurgisch 

mit Enterostoma und Blindverschluss 

5-459.0 < 4 Bypass-Anastomose des Darmes: Dünndarm zu Dünndarm 

5-460.10 < 4 Anlegen eines Enterostomas, doppelläufig, als selbständiger Eingriff: 

Ileostoma: Offen chirurgisch 

5-467.02 < 4 Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Ileum 

5-468.11 < 4 Intraabdominale Manipulation am Darm: Detorsion eines Volvulus: 

Jejunum 

5-468.x1 < 4 Intraabdominale Manipulation am Darm: Sonstige: Jejunum 

5-469.03 < 4 Andere Operationen am Darm: Dekompression: Endoskopisch 

5-469.11 < 4 Andere Operationen am Darm: Bridenlösung: Laparoskopisch 

5-469.80 < 4 Andere Operationen am Darm: Umstechung eines Ulkus: Offen 

chirurgisch 

5-492.01 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: 

Exzision: Tief 

5-500.1 < 4 Inzision der Leber: Drainage 

5-505.2 < 4 Rekonstruktion der Leber: Mit Omentumplastik 

5-511.11 < 4 Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne laparoskopische 

Revision der Gallengänge 

5-513.1 < 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Inzision der Papille 

(Papillotomie) 

5-513.21 < 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Steinentfernung: Mit 

Ballonkatheter 

5-534.03 < 4 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere Maßnahmen 

5-536.44 < 4 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandersatz 

5-542.2 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand: 

Omphalektomie 

5-543.3 < 4 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Destruktion 

5-549.5 < 4 Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage 

5-569.30 < 4 Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale 

Verlagerung): Offen chirurgisch 

5-572.0 < 4 Zystostomie: Offen chirurgisch 

5-578.30 < 4 Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Verschluss einer 

Harnblasen-Darm-Fistel: Offen chirurgisch 
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5-780.6h < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Femur distal 

5-780.6k < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Tibia 

proximal 

5-787.kh < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Femur 

distal 

5-790.52 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente: 

Humerusschaft 

5-794.k6 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius distal 

5-79b.hg < 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Ohne Osteosynthese: 

Hüftgelenk 

5-800.ag < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Hüftgelenk 

5-810.1h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage, 

septisch: Kniegelenk 

5-811.2h < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: 

Kniegelenk 

5-823.7 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: 

Entfernung einer bikondylären Oberflächenersatzprothese 

5-829.9 < 4 Andere gelenkplastische Eingriffe: Einbringen von Abstandshaltern (z.B. 

nach Entfernung einer Endoprothese) 

5-850.67 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen 

chirurgisch: Leisten- und Genitalregion und Gesäß 

5-850.68 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen 

chirurgisch: Oberschenkel und Knie 

5-850.a6 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Fremdkörperentfernung aus einer 

Faszie: Bauchregion 

5-850.d5 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: 

Brustwand und Rücken 

5-850.d9 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: 

Unterschenkel 

5-852.a9 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Faszie: 

Unterschenkel 

5-853.12 < 4 Rekonstruktion von Muskeln: Naht: Oberarm und Ellenbogen 

5-859.x8 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: 

Sonstige: Oberschenkel und Knie 

5-864.5 < 4 Amputation und Exartikulation untere Extremität: Amputation mittlerer 

oder distaler Oberschenkel 

5-896.1d < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Gesäß 

5-896.1e < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Oberschenkel 

und Knie 

5-900.05 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Hals 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-900.07 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Oberarm und Ellenbogen 

5-900.08 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Unterarm 

5-900.09 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Hand 

5-900.0b < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Bauchregion 

5-900.1b < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Bauchregion 

5-916.7f < 4 Temporäre Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material, 

großflächig: Unterschenkel 

5-916.a4 < 4 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: Endorektal 

5-930.4 < 4 Art des Transplantates: Alloplastisch 

5-932.14 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 200 

cm² bis unter 300 cm² 

5-932.15 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 300 

cm² bis unter 400 cm² 

5-932.16 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 400 

cm² bis unter 500 cm² 

5-932.17 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 500 

cm² bis unter 750 cm² 

5-934.0 < 4 Verwendung von MRT-fähigem Material: Herzschrittmacher 

5-98c.1 < 4 Anwendung eines Klammernahtgerätes und sonstiger Nahtsysteme: 

Lineares Klammernahtgerät, laparoskopisch oder thorakoskopisch, für 

die intrathorakale oder intraabdominale Anwendung 

6-002.j0 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 1,50 mg 

bis unter 3,00 mg 

6-002.j1 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 3,00 mg 

bis unter 6,25 mg 

6-002.j2 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 6,25 mg 

bis unter 12,50 mg 

6-002.j5 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 25,00 mg 

bis unter 31,25 mg 

6-002.j6 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 31,25 mg 

bis unter 37,50 mg 

6-002.j7 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 37,50 mg 

bis unter 50,00 mg 

8-018.0 < 4 Komplette parenterale Ernährung als medizinische Nebenbehandlung: 

Mindestens 7 bis höchstens 13 Behandlungstage 
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Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-100.9 < 4 Fremdkörperentfernung durch Endoskopie: Durch Kolo-/Rektoskopie mit 

flexiblem Instrument 

8-152.0 < 4 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Perikard 

8-176.2 < 4 Therapeutische Spülung des Bauchraumes bei liegender Drainage und 

temporärem Bauchdeckenverschluss: Am offenen Abdomen 

(dorsoventrale Lavage) 

8-190.31 < 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage 

8-192.08 < 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne 

Anästhesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer 

Wunde: Kleinflächig: Unterarm 

8-201.g < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Hüftgelenk 

8-390.5 < 4 Lagerungsbehandlung: Lagerung im Weichlagerungsbett mit 

programmierbarer automatischer Lagerungshilfe 

8-501 < 4 Tamponade einer Ösophagusblutung 

8-704 < 4 Intubation mit Doppellumentubus 

8-800.c2 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter 16 TE 

8-810.j3 < 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 

Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: Bis unter 1,0 g 

8-810.j5 < 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 

Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 2,0 g bis unter 3,0 g 

8-810.w4 < 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 

Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 25 g bis unter 35 g 

8-837.m6 < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 4 Stents in mehrere 

Koronararterien 

8-837.m8 < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 5 Stents in mehrere 

Koronararterien 

8-837.ma < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: Mindestens 6 Stents 

in mehrere Koronararterien 

8-837.q < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Blade-Angioplastie (Scoring- oder Cutting-balloon) 

8-83b.06 < 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der medikamentefreisetzenden 

Stents oder OPD-Systeme: Paclitaxel-freisetzende Stents oder OPD-

Systeme mit sonstigem Polymer 

8-852.1 < 4 Extrakorporaler Gasaustausch ohne und mit Herzunterstützung und Prä-

ECMO-Therapie: Prä-ECMO-Therapie 

8-854.2 < 4 Hämodialyse: Intermittierend, Antikoagulation mit Heparin oder ohne 

Antikoagulation 

8-854.61 < 4 Hämodialyse: Kontinuierlich, venovenös, pumpengetrieben (CVVHD), 

Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 24 bis 

72 Stunden 
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8-854.70 < 4 Hämodialyse: Kontinuierlich, venovenös, pumpengetrieben (CVVHD), 

Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24 Stunden 

8-932 < 4 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des 

Pulmonalarteriendruckes 

8-980.31 < 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1105 bis 

1656 Aufwandspunkte: 1381 bis 1656 Aufwandspunkte 

8-987.01 < 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf spezieller Isoliereinheit: 

Mindestens 7 bis höchstens 13 Behandlungstage 

9-262.0 < 4 Postnatale Versorgung des Neugeborenen: Routineversorgung 

 

B-[1].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der 

Ambulanz 

Angebotene 

Leistungen 

Kommentar / 

Erläuterung 

AM10 Medizinisches 

Versorgungszentrum 

nach § 95 SGB V 

MVZ Klinik Kitzinger 

Land gGmbH 

  

 

B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 

trifft nicht zu / entfällt 

 

B-[1].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 

trifft nicht zu / entfällt 
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B-[1].11 Personelle Ausstattung 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer Belegärzte und Belegärztinnen) 

Anzahl Vollkräfte 11,73  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

11,73  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,35  

Stationäre Versorgung 11,38  

Fälle je VK/Person 23,46221  

davon Fachärzte und Fachärztinnen 

Anzahl Vollkräfte 8,4  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

8,4  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,35  

Stationäre Versorgung 8,05  

Fälle je VK/Person 33,16770  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 40,00 

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, 

Facharzt- und 

Schwerpunktkompetenzen) 

Kommentar / Erläuterung 

AQ01 Anästhesiologie  

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erläuterung 

ZF01 Ärztliches Qualitätsmanagement  

ZF15 Intensivmedizin  

ZF28 Notfallmedizin  

B-11.2 Pflegepersonal 

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 31,11  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

31,11  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,83  

Stationäre Versorgung 30,28  

Fälle je VK/Person 8,81770  
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Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,00  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,00  

Stationäre Versorgung 0,00  

Fälle je VK/Person 0,00000  

Medizinische Fachangestellte 

Anzahl Vollkräfte 0,5  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,5  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,1  

Stationäre Versorgung 0,4  

Fälle je VK/Person 667,50000  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 38,50 

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ 

zusätzlicher akademischer Abschluss 

Kommentar / Erläuterung 

PQ04 Intensiv- und Anästhesiepflege  

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs  

PQ20 Praxisanleitung  

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung 

ZP29 Stroke Unit Care  

  



 

Seite 61 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

B-[2].1 Allgemeine Chirurgie 

Name der Organisationseinheit / Fachabteilung Allgemeine Chirurgie 

Fachabteilungsschlüssel 1500 

Art der Abteilung Hauptabteilung 

Chefärztinnen/-ärzte 

Name Dr. med. V. Fackeldey 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt der Abteilung für Allgemein-, Gefäß- und 

Viszeralchirurgie 

Telefon 09321 / 704 - 235 

Fax 09321 / 704 - 237 

E-Mail volker.fackeldey@k-kl.de 

Strasse / Hausnummer Keltenstr. 67 

PLZ / Ort 97318 Kitzingen 

URL  

 

 

Name Dr. med. D. Gühlen 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt der Abteilung für Unfallchirurgie und 

Orthopädie 

Telefon 09321 / 704 - 222 

Fax 09321 / 704 - 236 

E-Mail dirk.guehlen@k-k.de 

Strasse / Hausnummer Keltenstr. 67 

PLZ / Ort 97318 Kitzingen 

URL  

 

B-[2].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit 

leitenden Ärzten und Ärztinnen dieser 

Organisationseinheit/Fachabteilung an die Empfehlung der DKG 

nach § 135c SGB V 

Keine Zielvereinbarungen 

getroffen 

Kommentar/Erläuterung  

  

mailto:volker.fackeldey@k-kl.de
mailto:dirk.guehlen@k-k.de
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B-[2].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung 

VC00 Hernienchirurgie An der Klinik Kitzinger Land gibt 

es ein zertifiziertes 

Kompetenzzentrum für 

Hernienchirurgie. 

VC00 Multiviszerale Chirurgie An der Klinik Kitzinger Land gibt 

es ein Kompetenzzentrum für 

Koloproktologie 

VC05 Schrittmachereingriffe  

VC06 Defibrillatoreingriffe  

VC17 Offen chirurgische und endovaskuläre Behandlung von 

Gefäßerkrankungen 

 

VC18 Konservative Behandlung von arteriellen 

Gefäßerkrankungen 

 

VC19 Diagnostik und Therapie von venösen Erkrankungen 

und Folgeerkrankungen 

 

VC21 Endokrine Chirurgie  

VC22 Magen-Darm-Chirurgie An der Klinik Kitzinger Land gibt 

es ein zertifiziertes 

Kompetenzzentrum für 

chirurgische Koloproktologie 

VC23 Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie  

VC24 Tumorchirurgie  

VC26 Metall-/Fremdkörperentfernungen  

VC27 Bandrekonstruktionen/Plastiken  

VC28 Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik  

VC29 Behandlung von Dekubitalgeschwüren  

VC30 Septische Knochenchirurgie  

VC31 Diagnostik und Therapie von Knochenentzündungen  

VC32 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes  

VC33 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses  

VC34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax  

VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der 

Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsäule und des 

Beckens 

 

VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter 

und des Oberarmes 

 

VC37 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des 

Ellenbogens und des Unterarmes 

 

VC38 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des 

Handgelenkes und der Hand 

 

VC39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hüfte 

und des Oberschenkels 

 

VC40 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies 

und des Unterschenkels 

 

VC41 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der 

Knöchelregion und des Fußes 
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Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung 

VC42 Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen  

VC45 Chirurgie der degenerativen und traumatischen 

Schäden der Hals-, Brust- und Lendenwirbelsäule 

 

VC55 Minimalinvasive laparoskopische Operationen An der Klinik Kitzinger Land gibt 

es ein zertifiziertes 

Kompetenzzentrum für Minimal 

Invasive Chirurgie 

VC56 Minimalinvasive endoskopische Operationen  

VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe  

VC58 Spezialsprechstunde  

VC61 Dialyseshuntchirurgie  

VC62 Portimplantation  

VC63 Amputationschirurgie  

VC64 Ästhetische Chirurgie/Plastische Chirurgie  

VC65 Wirbelsäulenchirurgie  

VC66 Arthroskopische Operationen  

VC69 Verbrennungschirurgie  

VC71 Notfallmedizin  

VD03 Diagnostik und Therapie von Hauttumoren  

VD04 Diagnostik und Therapie von Infektionen der Haut und 

der Unterhaut 

 

VD09 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der 

Hautanhangsgebilde 

 

VD20 Wundheilungsstörungen  

VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis  

VO01 Diagnostik und Therapie von Arthropathien  

VO06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln  

VO07 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis 

und der Sehnen 

 

VO08 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des 

Weichteilgewebes 

 

VO09 Diagnostik und Therapie von Osteopathien und 

Chondropathien 

 

VO13 Spezialsprechstunde  

VO14 Endoprothetik  

VO15 Fußchirurgie  

VO16 Handchirurgie  

VO18 Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie  

VO19 Schulterchirurgie  

VO20 Sportmedizin/Sporttraumatologie  

VO21 Traumatologie  

VR01 Konventionelle Röntgenaufnahmen  

VR02 Native Sonographie  

VR03 Eindimensionale Dopplersonographie  

VR04 Duplexsonographie  

VR06 Endosonographie  

VR15 Arteriographie  
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B-[2].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Vollstationäre Fallzahl 3238 

Teilstationäre Fallzahl 0 

 

 

B-[2].6 Diagnosen nach ICD 

ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

S06.0 314 Gehirnerschütterung 

K40.90 155 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung 

und ohne Gangrän: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet 

K80.00 67 Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Ohne Angabe einer 

Gallenwegsobstruktion 

M17.1 62 Sonstige primäre Gonarthrose 

M16.1 59 Sonstige primäre Koxarthrose 

S00.95 56 Oberflächliche Verletzung des Kopfes, Teil nicht näher bezeichnet: 

Prellung 

K57.32 54 Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe 

einer Blutung 

K80.10 53 Gallenblasenstein mit sonstiger Cholezystitis: Ohne Angabe einer 

Gallenwegsobstruktion 

M54.5 49 Kreuzschmerz 

M48.06 45 Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich 

S52.51 43 Distale Fraktur des Radius: Extensionsfraktur 

K43.0 42 Narbenhernie mit Einklemmung, ohne Gangrän 

M54.4 42 Lumboischialgie 

K40.20 39 Doppelseitige Hernia inguinalis, ohne Einklemmung und ohne Gangrän: 

Nicht als Rezidivhernie bezeichnet 

S72.04 39 Schenkelhalsfraktur: Mediozervikal 

S72.10 37 Femurfraktur: Trochantär, nicht näher bezeichnet 

K35.8 33 Akute Appendizitis, nicht näher bezeichnet 

R10.3 32 Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches 

M51.1 31 Lumbale und sonstige Bandscheibenschäden mit Radikulopathie 

K40.91 30 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung 

und ohne Gangrän: Rezidivhernie 

C20 29 Bösartige Neubildung des Rektums 

K35.30 29 Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis ohne Perforation oder 

Ruptur 

L03.11 29 Phlegmone an der unteren Extremität 

S20.2 29 Prellung des Thorax 

K42.0 27 Hernia umbilicalis mit Einklemmung, ohne Gangrän 

I70.22 26 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit 

belastungsinduziertem Ischämieschmerz, Gehstrecke weniger als 200 m 

M75.1 26 Läsionen der Rotatorenmanschette 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

S13.4 26 Verstauchung und Zerrung der Halswirbelsäule 

S82.6 25 Fraktur des Außenknöchels 

E11.74 24 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit diabetischem 

Fußsyndrom, nicht als entgleist bezeichnet 

K64.2 24 Hämorrhoiden 3. Grades 

L02.2 24 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf 

S30.0 23 Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens 

I70.24 22 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit 

Ulzeration 

A09.9 20 Sonstige und nicht näher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis nicht 

näher bezeichneten Ursprungs 

S42.21 19 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Kopf 

K40.30 18 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Einklemmung, 

ohne Gangrän: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet 

M75.4 18 Impingement-Syndrom der Schulter 

S72.11 18 Femurfraktur: Intertrochantär 

E04.2 16 Nichttoxische mehrknotige Struma 

I70.25 16 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Gangrän 

T84.04 16 Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Hüftgelenk 

K57.22 15 Divertikulitis des Dickdarmes mit Perforation und Abszess, ohne Angabe 

einer Blutung 

N39.0 15 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht näher bezeichnet 

R10.4 15 Sonstige und nicht näher bezeichnete Bauchschmerzen 

L02.4 14 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an Extremitäten 

M43.16 14 Spondylolisthesis: Lumbalbereich 

M50.1 14 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie 

M70.2 14 Bursitis olecrani 

S22.42 14 Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von zwei Rippen 

S72.3 14 Fraktur des Femurschaftes 

K43.2 13 Narbenhernie ohne Einklemmung und ohne Gangrän 

K61.2 13 Anorektalabszess 

L98.7 13 Überschüssige und erschlaffte Haut und Unterhaut 

M20.1 13 Hallux valgus (erworben) 

N20.1 13 Ureterstein 

S42.3 13 Fraktur des Humerusschaftes 

S32.7 12 Multiple Frakturen mit Beteiligung der Lendenwirbelsäule und des 

Beckens 

S70.0 12 Prellung der Hüfte 

E04.1 11 Nichttoxischer solitärer Schilddrüsenknoten 

K56.6 11 Sonstige und nicht näher bezeichnete intestinale Obstruktion 

K56.7 11 Ileus, nicht näher bezeichnet 

K62.3 11 Rektumprolaps 

L03.10 11 Phlegmone an der oberen Extremität 

S22.44 11 Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von vier und mehr Rippen 

S32.5 11 Fraktur des Os pubis 

T81.4 11 Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

D17.1 10 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut des 

Rumpfes 

K43.60 10 Epigastrische Hernie mit Einklemmung, ohne Gangrän 

K60.5 10 Anorektalfistel 

K80.20 10 Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Ohne Angabe einer 

Gallenwegsobstruktion 

K81.0 10 Akute Cholezystitis 

M19.01 10 Primäre Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 

Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk] 

S42.22 10 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Collum chirurgicum 

S72.01 10 Schenkelhalsfraktur: Intrakapsulär 

A46 9 Erysipel [Wundrose] 

K35.31 9 Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis mit Perforation oder 

Ruptur 

K66.0 9 Peritoneale Adhäsionen 

L97 9 Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert 

S22.43 9 Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von drei Rippen 

S82.18 9 Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Sonstige 

S82.82 9 Trimalleolarfraktur 

T84.5 9 Infektion und entzündliche Reaktion durch eine Gelenkendoprothese 

C18.7 8 Bösartige Neubildung: Colon sigmoideum 

I70.23 8 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit 

Ruheschmerz 

K60.3 8 Analfistel 

L05.0 8 Pilonidalzyste mit Abszess 

S22.32 8 Fraktur einer sonstigen Rippe 

S80.1 8 Prellung sonstiger und nicht näher bezeichneter Teile des 

Unterschenkels 

C18.0 7 Bösartige Neubildung: Zäkum 

K36 7 Sonstige Appendizitis 

K56.5 7 Intestinale Adhäsionen [Briden] mit Obstruktion 

K59.09 7 Sonstige und nicht näher bezeichnete Obstipation 

K63.2 7 Darmfistel 

S27.0 7 Traumatischer Pneumothorax 

S32.01 7 Fraktur eines Lendenwirbels: L1 

S32.02 7 Fraktur eines Lendenwirbels: L2 

S42.02 7 Fraktur der Klavikula: Mittleres Drittel 

S43.01 7 Luxation des Humerus nach vorne 

S82.31 7 Distale Fraktur der Tibia: Mit Fraktur der Fibula (jeder Teil) 

S82.5 7 Fraktur des Innenknöchels 

S82.81 7 Bimalleolarfraktur 

S86.0 7 Verletzung der Achillessehne 

T81.0 7 Blutung und Hämatom als Komplikation eines Eingriffes, anderenorts 

nicht klassifiziert 

K41.30 6 Hernia femoralis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Einklemmung, 

ohne Gangrän: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet 
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K65.0 6 Akute Peritonitis 

L98.4 6 Chronisches Ulkus der Haut, anderenorts nicht klassifiziert 

M25.55 6 Gelenkschmerz: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, 

Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 

M51.2 6 Sonstige näher bezeichnete Bandscheibenverlagerung 

M79.65 6 Schmerzen in den Extremitäten: Beckenregion und Oberschenkel 

[Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 

N62 6 Hypertrophie der Mamma [Brustdrüse] 

S22.40 6 Rippenserienfraktur: Nicht näher bezeichnet 

S30.1 6 Prellung der Bauchdecke 

S42.29 6 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Sonstige und multiple Teile 

S52.52 6 Distale Fraktur des Radius: Flexionsfraktur 

S70.1 6 Prellung des Oberschenkels 

S76.1 6 Verletzung des Muskels und der Sehne des M. quadriceps femoris 

S80.0 6 Prellung des Knies 

S82.21 6 Fraktur des Tibiaschaftes: Mit Fraktur der Fibula (jeder Teil) 

S92.0 6 Fraktur des Kalkaneus 

T81.8 6 Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht klassifiziert 

C18.2 5 Bösartige Neubildung: Colon ascendens 

F10.0 5 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Akute Intoxikation 

[akuter Rausch] 

I74.3 5 Embolie und Thrombose der Arterien der unteren Extremitäten 

K40.31 5 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Einklemmung, 

ohne Gangrän: Rezidivhernie 

K42.9 5 Hernia umbilicalis ohne Einklemmung und ohne Gangrän 

K91.4 5 Funktionsstörung nach Kolostomie oder Enterostomie 

L02.3 5 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Gesäß 

M16.3 5 Sonstige dysplastische Koxarthrose 

M16.9 5 Koxarthrose, nicht näher bezeichnet 

M20.2 5 Hallux rigidus 

M23.32 5 Sonstige Meniskusschädigungen: Hinterhorn des Innenmeniskus 

M43.17 5 Spondylolisthesis: Lumbosakralbereich 

M54.14 5 Radikulopathie: Thorakalbereich 

M54.2 5 Zervikalneuralgie 

N23 5 Nicht näher bezeichnete Nierenkolik 

N81.6 5 Rektozele 

S32.4 5 Fraktur des Acetabulums 

S42.23 5 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Collum anatomicum 

S52.01 5 Fraktur des proximalen Endes der Ulna: Olekranon 

S52.11 5 Fraktur des proximalen Endes des Radius: Kopf 

S52.6 5 Distale Fraktur der Ulna und des Radius, kombiniert 

S82.0 5 Fraktur der Patella 

C16.3 4 Bösartige Neubildung: Antrum pyloricum 

C18.3 4 Bösartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica] 

I83.0 4 Varizen der unteren Extremitäten mit Ulzeration 

K35.32 4 Akute Appendizitis mit Peritonealabszess 
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K40.00 4 Doppelseitige Hernia inguinalis mit Einklemmung, ohne Gangrän: Nicht 

als Rezidivhernie bezeichnet 

K56.0 4 Paralytischer Ileus 

K56.1 4 Invagination 

K56.4 4 Sonstige Obturation des Darmes 

K62.5 4 Hämorrhagie des Anus und des Rektums 

K64.5 4 Perianalvenenthrombose 

K65.9 4 Peritonitis, nicht näher bezeichnet 

L03.3 4 Phlegmone am Rumpf 

L89.34 4 Dekubitus 4. Grades: Kreuzbein 

M00.91 4 Eitrige Arthritis, nicht näher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, 

Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk] 

M16.5 4 Sonstige posttraumatische Koxarthrose 

M17.5 4 Sonstige sekundäre Gonarthrose 

M25.51 4 Gelenkschmerz: Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, 

Schulter-, Sternoklavikulargelenk] 

M47.22 4 Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Zervikalbereich 

M84.15 4 Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Beckenregion und 

Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, 

Iliosakralgelenk] 

N18.5 4 Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5 

N20.0 4 Nierenstein 

S06.8 4 Sonstige intrakranielle Verletzungen 

S32.03 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L3 

S43.1 4 Luxation des Akromioklavikulargelenkes 

S52.30 4 Fraktur des Radiusschaftes, Teil nicht näher bezeichnet 

S72.05 4 Schenkelhalsfraktur: Basis 

S72.43 4 Distale Fraktur des Femurs: Suprakondylär 

S82.28 4 Fraktur des Tibiaschaftes: Sonstige 

S92.3 4 Fraktur der Mittelfußknochen 

A09.0 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis 

infektiösen Ursprungs 

C18.6 < 4 Bösartige Neubildung: Colon descendens 

C56 < 4 Bösartige Neubildung des Ovars 

D12.8 < 4 Gutartige Neubildung: Rektum 

D17.2 < 4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut der 

Extremitäten 

D48.7 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige näher 

bezeichnete Lokalisationen 

E11.75 < 4 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit diabetischem 

Fußsyndrom, als entgleist bezeichnet 

I83.9 < 4 Varizen der unteren Extremitäten ohne Ulzeration oder Entzündung 

I89.1 < 4 Lymphangitis 

K61.0 < 4 Analabszess 

K61.1 < 4 Rektalabszess 

K92.9 < 4 Krankheit des Verdauungssystems, nicht näher bezeichnet 



 

Seite 69 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

L05.9 < 4 Pilonidalzyste ohne Abszess 

L72.1 < 4 Trichilemmalzyste 

M00.96 < 4 Eitrige Arthritis, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk] 

M17.9 < 4 Gonarthrose, nicht näher bezeichnet 

M65.91 < 4 Synovitis und Tenosynovitis, nicht näher bezeichnet: Schulterregion 

[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk] 

M70.4 < 4 Bursitis praepatellaris 

M75.3 < 4 Tendinitis calcarea im Schulterbereich 

R02.06 < 4 Nekrose der Haut und Unterhaut, anderenorts nicht klassifiziert: 

Unterschenkel und Knie 

S22.06 < 4 Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12 

S22.22 < 4 Fraktur des Sternums: Corpus sterni 

S43.00 < 4 Luxation des Schultergelenkes [Glenohumeralgelenk], nicht näher 

bezeichnet 

S52.21 < 4 Fraktur des proximalen Ulnaschaftes mit Luxation des Radiuskopfes 

S52.4 < 4 Fraktur des Ulna- und Radiusschaftes, kombiniert 

S52.59 < 4 Distale Fraktur des Radius: Sonstige und multiple Teile 

S72.2 < 4 Subtrochantäre Fraktur 

S80.88 < 4 Sonstige oberflächliche Verletzungen des Unterschenkels: Sonstige 

S82.7 < 4 Multiple Frakturen des Unterschenkels 

S83.6 < 4 Verstauchung und Zerrung sonstiger und nicht näher bezeichneter Teile 

des Knies 

T87.5 < 4 Nekrose des Amputationsstumpfes 

T89.03 < 4 Komplikationen einer offenen Wunde: Sonstige 

A41.51 < 4 Sepsis: Escherichia coli [E. coli] 

C16.4 < 4 Bösartige Neubildung: Pylorus 

C19 < 4 Bösartige Neubildung am Rektosigmoid, Übergang 

C25.0 < 4 Bösartige Neubildung: Pankreaskopf 

C50.1 < 4 Bösartige Neubildung: Zentraler Drüsenkörper der Brustdrüse 

C50.4 < 4 Bösartige Neubildung: Oberer äußerer Quadrant der Brustdrüse 

C50.9 < 4 Bösartige Neubildung: Brustdrüse, nicht näher bezeichnet 

C57.8 < 4 Bösartige Neubildung: Weibliche Genitalorgane, mehrere Teilbereiche 

überlappend 

C73 < 4 Bösartige Neubildung der Schilddrüse 

D37.78 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige 

Verdauungsorgane 

K25.1 < 4 Ulcus ventriculi: Akut, mit Perforation 

K26.0 < 4 Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung 

K35.2 < 4 Akute Appendizitis mit generalisierter Peritonitis 

K41.90 < 4 Hernia femoralis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung 

und ohne Gangrän: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet 

K43.3 < 4 Parastomale Hernie mit Einklemmung, ohne Gangrän 

K44.0 < 4 Hernia diaphragmatica mit Einklemmung, ohne Gangrän 

K55.0 < 4 Akute Gefäßkrankheiten des Darmes 

K59.0 < 4 Obstipation 
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K59.01 < 4 Obstipation bei Stuhlentleerungsstörung 

K60.1 < 4 Chronische Analfissur 

K62.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Anus und des Rektums 

K64.3 < 4 Hämorrhoiden 4. Grades 

K82.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Gallenblase 

K92.2 < 4 Gastrointestinale Blutung, nicht näher bezeichnet 

L89.37 < 4 Dekubitus 4. Grades: Ferse 

M25.06 < 4 Hämarthros: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk] 

M25.56 < 4 Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk] 

M50.0 < 4 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Myelopathie 

M54.16 < 4 Radikulopathie: Lumbalbereich 

M62.08 < 4 Muskeldiastase: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, 

Wirbelsäule] 

M80.08 < 4 Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige 

[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

M84.45 < 4 Pathologische Fraktur, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und 

Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, 

Iliosakralgelenk] 

N10 < 4 Akute tubulointerstitielle Nephritis 

N30.0 < 4 Akute Zystitis 

N43.2 < 4 Sonstige Hydrozele 

N82.3 < 4 Fistel zwischen Vagina und Dickdarm 

R10.1 < 4 Schmerzen im Bereich des Oberbauches 

S00.85 < 4 Oberflächliche Verletzung sonstiger Teile des Kopfes: Prellung 

S01.9 < 4 Offene Wunde des Kopfes, Teil nicht näher bezeichnet 

S06.5 < 4 Traumatische subdurale Blutung 

S22.20 < 4 Fraktur des Sternums: Nicht näher bezeichnet 

S32.04 < 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L4 

S40.0 < 4 Prellung der Schulter und des Oberarmes 

S42.01 < 4 Fraktur der Klavikula: Mediales Drittel 

S42.20 < 4 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht näher bezeichnet 

S42.24 < 4 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Tuberculum majus 

S42.41 < 4 Fraktur des distalen Endes des Humerus: Suprakondylär 

S46.2 < 4 Verletzung des Muskels und der Sehne an sonstigen Teilen des M. biceps 

brachii 

S53.12 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Luxation des Ellenbogens: Nach 

hinten 

S62.32 < 4 Fraktur eines sonstigen Mittelhandknochens: Schaft 

S72.00 < 4 Schenkelhalsfraktur: Teil nicht näher bezeichnet 

S73.00 < 4 Luxation der Hüfte: Nicht näher bezeichnet 

S76.4 < 4 Verletzung sonstiger und nicht näher bezeichneter Muskeln und Sehnen 

in Höhe des Oberschenkels 

S82.11 < 4 Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Mit Fraktur der Fibula (jeder 

Teil) 

S82.38 < 4 Distale Fraktur der Tibia: Sonstige 

S83.0 < 4 Luxation der Patella 
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S83.2 < 4 Meniskusriss, akut 

S87.8 < 4 Zerquetschung sonstiger und nicht näher bezeichneter Teile des 

Unterschenkels 

S93.2 < 4 Traumatische Ruptur von Bändern in Höhe des oberen Sprunggelenkes 

und des Fußes 

T18.5 < 4 Fremdkörper in Anus und Rektum 

T79.3 < 4 Posttraumatische Wundinfektion, anderenorts nicht klassifiziert 

T85.82 < 4 Kapselfibrose der Mamma durch Mammaprothese oder -implantat 

Z04.1 < 4 Untersuchung und Beobachtung nach Transportmittelunfall 

A04.79 < 4 Enterokolitis durch Clostridium difficile, nicht näher bezeichnet 

A26.0 < 4 Haut-Erysipeloid 

A41.0 < 4 Sepsis durch Staphylococcus aureus 

A41.9 < 4 Sepsis, nicht näher bezeichnet 

B02.9 < 4 Zoster ohne Komplikation 

B37.81 < 4 Candida-Ösophagitis 

C16.0 < 4 Bösartige Neubildung: Kardia 

C16.1 < 4 Bösartige Neubildung: Fundus ventriculi 

C16.8 < 4 Bösartige Neubildung: Magen, mehrere Teilbereiche überlappend 

C17.1 < 4 Bösartige Neubildung: Jejunum 

C18.1 < 4 Bösartige Neubildung: Appendix vermiformis 

C18.5 < 4 Bösartige Neubildung: Flexura coli sinistra [lienalis] 

C22.1 < 4 Intrahepatisches Gallengangskarzinom 

C34.3 < 4 Bösartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus) 

C48.1 < 4 Bösartige Neubildung: Näher bezeichnete Teile des Peritoneums 

C49.6 < 4 Bösartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe des 

Rumpfes, nicht näher bezeichnet 

C50.5 < 4 Bösartige Neubildung: Unterer äußerer Quadrant der Brustdrüse 

C50.8 < 4 Bösartige Neubildung: Brustdrüse, mehrere Teilbereiche überlappend 

C54.1 < 4 Bösartige Neubildung: Endometrium 

C67.9 < 4 Bösartige Neubildung: Harnblase, nicht näher bezeichnet 

C79.5 < 4 Sekundäre bösartige Neubildung des Knochens und des Knochenmarkes 

C80.0 < 4 Bösartige Neubildung, primäre Lokalisation unbekannt, so bezeichnet 

C81.2 < 4 Gemischtzelliges (klassisches) Hodgkin-Lymphom 

C82.1 < 4 Follikuläres Lymphom Grad II 

C83.1 < 4 Mantelzell-Lymphom 

D12.5 < 4 Gutartige Neubildung: Colon sigmoideum 

D12.6 < 4 Gutartige Neubildung: Kolon, nicht näher bezeichnet 

D17.0 < 4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut des 

Kopfes, des Gesichtes und des Halses 

D36.7 < 4 Gutartige Neubildung: Sonstige näher bezeichnete Lokalisationen 

D37.3 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Appendix 

vermiformis 

D37.4 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Kolon 

D37.6 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber, 

Gallenblase und Gallengänge 

D43.4 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Rückenmark 
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D48.5 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Haut 

E06.5 < 4 Sonstige chronische Thyreoiditis 

E10.74 < 4 Diabetes mellitus, Typ 1: Mit multiplen Komplikationen: Mit diabetischem 

Fußsyndrom, nicht als entgleist bezeichnet 

E11.72 < 4 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit sonstigen 

multiplen Komplikationen, nicht als entgleist bezeichnet 

E21.0 < 4 Primärer Hyperparathyreoidismus 

E65 < 4 Lokalisierte Adipositas 

E86 < 4 Volumenmangel 

E87.1 < 4 Hypoosmolalität und Hyponatriämie 

G00.9 < 4 Bakterielle Meningitis, nicht näher bezeichnet 

G40.4 < 4 Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome 

G40.6 < 4 Grand-Mal-Anfälle, nicht näher bezeichnet (mit oder ohne Petit-Mal) 

G58.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Mononeuropathien 

H60.1 < 4 Phlegmone des äußeren Ohres 

I10.01 < 4 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise 

I11.01 < 4 Hypertensive Herzkrankheit mit (kongestiver) Herzinsuffizienz: Mit 

Angabe einer hypertensiven Krise 

I21.4 < 4 Akuter subendokardialer Myokardinfarkt 

I26.9 < 4 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale 

I50.13 < 4 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung 

I65.2 < 4 Verschluss und Stenose der A. carotis 

I70.20 < 4 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, ohne 

Beschwerden 

I71.3 < 4 Aneurysma der Aorta abdominalis, rupturiert 

I73.1 < 4 Thrombangiitis obliterans [Endangiitis von-Winiwarter-Buerger] 

I74.5 < 4 Embolie und Thrombose der A. iliaca 

I80.28 < 4 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer Gefäße der 

unteren Extremitäten 

I87.21 < 4 Venöse Insuffizienz (chronisch) (peripher) mit Ulzeration 

I88.0 < 4 Unspezifische mesenteriale Lymphadenitis 

J44.00 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der 

unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes 

J44.19 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht 

näher bezeichnet: FEV1 nicht näher bezeichnet 

J69.0 < 4 Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes 

J93.1 < 4 Sonstiger Spontanpneumothorax 

K21.0 < 4 Gastroösophageale Refluxkrankheit mit Ösophagitis 

K25.5 < 4 Ulcus ventriculi: Chronisch oder nicht näher bezeichnet, mit Perforation 

K26.1 < 4 Ulcus duodeni: Akut, mit Perforation 

K26.4 < 4 Ulcus duodeni: Chronisch oder nicht näher bezeichnet, mit Blutung 

K26.6 < 4 Ulcus duodeni: Chronisch oder nicht näher bezeichnet, mit Blutung und 

Perforation 

K29.3 < 4 Chronische Oberflächengastritis 

K29.7 < 4 Gastritis, nicht näher bezeichnet 

K31.6 < 4 Fistel des Magens und des Duodenums 
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K31.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Magens und des 

Duodenums 

K38.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Appendix 

K40.01 < 4 Doppelseitige Hernia inguinalis mit Einklemmung, ohne Gangrän: 

Rezidivhernie 

K40.21 < 4 Doppelseitige Hernia inguinalis, ohne Einklemmung und ohne Gangrän: 

Rezidivhernie 

K40.40 < 4 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Gangrän: Nicht 

als Rezidivhernie bezeichnet 

K41.31 < 4 Hernia femoralis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Einklemmung, 

ohne Gangrän: Rezidivhernie 

K42.1 < 4 Hernia umbilicalis mit Gangrän 

K43.68 < 4 Sonstige Hernia ventralis mit Einklemmung, ohne Gangrän 

K43.70 < 4 Epigastrische Hernie mit Gangrän 

K43.90 < 4 Epigastrische Hernie ohne Einklemmung und ohne Gangrän 

K45.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete abdominale Hernien ohne Einklemmung 

und ohne Gangrän 

K46.9 < 4 Nicht näher bezeichnete abdominale Hernie ohne Einklemmung und 

ohne Gangrän 

K50.0 < 4 Crohn-Krankheit des Dünndarmes 

K51.0 < 4 Ulzeröse (chronische) Pankolitis 

K57.30 < 4 Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe 

einer Blutung 

K57.31 < 4 Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit 

Blutung 

K57.92 < 4 Divertikulitis des Darmes, Teil nicht näher bezeichnet, ohne Perforation, 

Abszess oder Angabe einer Blutung 

K58.8 < 4 Sonstiges und nicht näher bezeichnetes Reizdarmsyndrom 

K59.02 < 4 Medikamentös induzierte Obstipation 

K59.9 < 4 Funktionelle Darmstörung, nicht näher bezeichnet 

K62.1 < 4 Rektumpolyp 

K62.4 < 4 Stenose des Anus und des Rektums 

K62.9 < 4 Krankheit des Anus und des Rektums, nicht näher bezeichnet 

K63.1 < 4 Perforation des Darmes (nichttraumatisch) 

K64.1 < 4 Hämorrhoiden 2. Grades 

K64.4 < 4 Marisken als Folgezustand von Hämorrhoiden 

K64.8 < 4 Sonstige Hämorrhoiden 

K76.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Leber 

K80.30 < 4 Gallengangsstein mit Cholangitis: Ohne Angabe einer 

Gallenwegsobstruktion 

K80.50 < 4 Gallengangsstein ohne Cholangitis oder Cholezystitis: Ohne Angabe 

einer Gallenwegsobstruktion 

K81.1 < 4 Chronische Cholezystitis 

K83.0 < 4 Cholangitis 

K85.90 < 4 Akute Pankreatitis, nicht näher bezeichnet: Ohne Angabe einer 

Organkomplikation 
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K91.2 < 4 Malabsorption nach chirurgischem Eingriff, anderenorts nicht 

klassifiziert 

K91.83 < 4 Insuffizienzen von Anastomosen und Nähten nach Operationen am 

sonstigen Verdauungstrakt 

L02.0 < 4 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel im Gesicht 

L02.1 < 4 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Hals 

L03.2 < 4 Phlegmone im Gesicht 

L03.8 < 4 Phlegmone an sonstigen Lokalisationen 

L03.9 < 4 Phlegmone, nicht näher bezeichnet 

L30.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Dermatitis 

L30.9 < 4 Dermatitis, nicht näher bezeichnet 

L73.2 < 4 Hidradenitis suppurativa 

L85.9 < 4 Epidermisverdickung, nicht näher bezeichnet 

L89.14 < 4 Dekubitus 2. Grades: Kreuzbein 

L89.24 < 4 Dekubitus 3. Grades: Kreuzbein 

L89.26 < 4 Dekubitus 3. Grades: Trochanter 

L89.27 < 4 Dekubitus 3. Grades: Ferse 

L89.28 < 4 Dekubitus 3. Grades: Sonstige Lokalisationen der unteren Extremität 

L89.35 < 4 Dekubitus 4. Grades: Sitzbein 

L89.36 < 4 Dekubitus 4. Grades: Trochanter 

L90.5 < 4 Narben und Fibrosen der Haut 

L98.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Haut und der Unterhaut 

M00.21 < 4 Arthritis und Polyarthritis durch sonstige Streptokokken: Schulterregion 

[Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk] 

M00.86 < 4 Arthritis und Polyarthritis durch sonstige näher bezeichnete bakterielle 

Erreger: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk] 

M13.15 < 4 Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und 

Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, 

Iliosakralgelenk] 

M19.11 < 4 Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula, 

Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk] 

M19.93 < 4 Arthrose, nicht näher bezeichnet: Unterarm [Radius, Ulna, Handgelenk] 

M20.4 < 4 Sonstige Hammerzehe(n) (erworben) 

M23.22 < 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Hinterhorn 

des Innenmeniskus 

M23.35 < 4 Sonstige Meniskusschädigungen: Hinterhorn des Außenmeniskus 

M23.4 < 4 Freier Gelenkkörper im Kniegelenk 

M23.59 < 4 Chronische Instabilität des Kniegelenkes: Nicht näher bezeichnetes Band 

M23.93 < 4 Binnenschädigung des Kniegelenkes, nicht näher bezeichnet: Innenband 

[Lig. collaterale tibiale] oder sonstiger und nicht näher bezeichneter Teil 

des Innenmeniskus 

M24.35 < 4 Pathologische Luxation und Subluxation eines Gelenkes, anderenorts 

nicht klassifiziert: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, 

Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 
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M24.37 < 4 Pathologische Luxation und Subluxation eines Gelenkes, anderenorts 

nicht klassifiziert: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, 

Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes] 

M25.15 < 4 Gelenkfistel: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, 

Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 

M25.66 < 4 Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk] 

M47.86 < 4 Sonstige Spondylose: Lumbalbereich 

M50.2 < 4 Sonstige zervikale Bandscheibenverlagerung 

M51.0 < 4 Lumbale und sonstige Bandscheibenschäden mit Myelopathie 

M53.1 < 4 Zervikobrachial-Syndrom 

M54.12 < 4 Radikulopathie: Zervikalbereich 

M54.3 < 4 Ischialgie 

M54.6 < 4 Schmerzen im Bereich der Brustwirbelsäule 

M54.96 < 4 Rückenschmerzen, nicht näher bezeichnet: Lumbalbereich 

M62.26 < 4 Ischämischer Muskelinfarkt (nichttraumatisch): Unterschenkel [Fibula, 

Tibia, Kniegelenk] 

M65.22 < 4 Tendinitis calcarea: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk] 

M66.32 < 4 Spontanruptur von Beugesehnen: Oberarm [Humerus, 

Ellenbogengelenk] 

M67.86 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Synovialis und der Sehnen: 

Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk] 

M70.6 < 4 Bursitis trochanterica 

M71.06 < 4 Schleimbeutelabszess: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk] 

M75.5 < 4 Bursitis im Schulterbereich 

M75.6 < 4 Läsion des Labrums bei degenerativer Veränderung des 

Schultergelenkes 

M75.8 < 4 Sonstige Schulterläsionen 

M76.6 < 4 Tendinitis der Achillessehne 

M77.3 < 4 Kalkaneussporn 

M79.54 < 4 Verbliebener Fremdkörper im Weichteilgewebe: Hand [Finger, 

Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen] 

M79.60 < 4 Schmerzen in den Extremitäten: Mehrere Lokalisationen 

M80.00 < 4 Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Mehrere 

Lokalisationen 

M80.01 < 4 Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: 

Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, 

Sternoklavikulargelenk] 

M80.45 < 4 Arzneimittelinduzierte Osteoporose mit pathologischer Fraktur: 

Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, 

Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 

M80.98 < 4 Nicht näher bezeichnete Osteoporose mit pathologischer Fraktur: 

Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

M84.48 < 4 Pathologische Fraktur, anderenorts nicht klassifiziert: Sonstige [Hals, 

Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 
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M86.25 < 4 Subakute Osteomyelitis: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, 

Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 

M86.97 < 4 Osteomyelitis, nicht näher bezeichnet: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, 

Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes] 

M87.85 < 4 Sonstige Knochennekrose: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, 

Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 

M89.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Knochenkrankheiten: Sonstige [Hals, Kopf, 

Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

M94.96 < 4 Knorpelkrankheit, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk] 

M96.6 < 4 Knochenfraktur nach Einsetzen eines orthopädischen Implantates, einer 

Gelenkprothese oder einer Knochenplatte 

N13.3 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Hydronephrose 

N18.4 < 4 Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4 

N20.9 < 4 Harnstein, nicht näher bezeichnet 

N47 < 4 Vorhauthypertrophie, Phimose und Paraphimose 

N60.1 < 4 Diffuse zystische Mastopathie 

N70.0 < 4 Akute Salpingitis und Oophoritis 

N76.2 < 4 Akute Vulvitis 

N82.2 < 4 Fistel zwischen Vagina und Dünndarm 

N82.4 < 4 Sonstige Fisteln zwischen weiblichem Genital- und Darmtrakt 

N83.0 < 4 Follikelzyste des Ovars 

N83.2 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Ovarialzysten 

O22.4 < 4 Hämorrhoiden in der Schwangerschaft 

O26.81 < 4 Nierenkrankheit, mit der Schwangerschaft verbunden 

O99.6 < 4 Krankheiten des Verdauungssystems, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

Q82.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete angeborene Fehlbildungen der Haut 

Q83.88 < 4 Sonstige angeborene Fehlbildungen der Mamma 

R02.07 < 4 Nekrose der Haut und Unterhaut, anderenorts nicht klassifiziert: 

Knöchelregion, Fuß und Zehen 

R06.88 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Störungen der Atmung 

R10.0 < 4 Akutes Abdomen 

R19.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Symptome, die das Verdauungssystem und 

das Abdomen betreffen 

R33 < 4 Harnverhaltung 

R52.2 < 4 Sonstiger chronischer Schmerz 

R53 < 4 Unwohlsein und Ermüdung 

R55 < 4 Synkope und Kollaps 

R58 < 4 Blutung, anderenorts nicht klassifiziert 

R60.0 < 4 Umschriebenes Ödem 

S00.05 < 4 Oberflächliche Verletzung der behaarten Kopfhaut: Prellung 

S01.80 < 4 Nicht näher bezeichnete offene Wunde sonstiger Teile des Kopfes 

S02.0 < 4 Schädeldachfraktur 

S02.2 < 4 Nasenbeinfraktur 

S02.4 < 4 Fraktur des Jochbeins und des Oberkiefers 
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S02.8 < 4 Frakturen sonstiger Schädel- und Gesichtsschädelknochen 

S02.9 < 4 Fraktur des Schädels und der Gesichtsschädelknochen, Teil nicht näher 

bezeichnet 

S06.21 < 4 Diffuse Hirnkontusionen 

S06.31 < 4 Umschriebene Hirnkontusion 

S06.33 < 4 Umschriebenes zerebrales Hämatom 

S06.9 < 4 Intrakranielle Verletzung, nicht näher bezeichnet 

S12.1 < 4 Fraktur des 2. Halswirbels 

S12.25 < 4 Fraktur des 7. Halswirbels 

S22.00 < 4 Fraktur eines Brustwirbels: Höhe nicht näher bezeichnet 

S22.01 < 4 Fraktur eines Brustwirbels: T1 und T2 

S22.03 < 4 Fraktur eines Brustwirbels: T5 und T6 

S23.3 < 4 Verstauchung und Zerrung der Brustwirbelsäule 

S27.2 < 4 Traumatischer Hämatopneumothorax 

S32.00 < 4 Fraktur eines Lendenwirbels: Höhe nicht näher bezeichnet 

S32.05 < 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L5 

S33.50 < 4 Verstauchung und Zerrung der Lendenwirbelsäule, nicht näher 

bezeichnet 

S36.01 < 4 Hämatom der Milz 

S36.51 < 4 Verletzung: Colon ascendens 

S36.54 < 4 Verletzung: Colon sigmoideum 

S36.6 < 4 Verletzung des Rektums 

S37.01 < 4 Prellung und Hämatom der Niere 

S39.0 < 4 Verletzung von Muskeln und Sehnen des Abdomens, der 

Lumbosakralgegend und des Beckens 

S39.9 < 4 Nicht näher bezeichnete Verletzung des Abdomens, der 

Lumbosakralgegend und des Beckens 

S42.03 < 4 Fraktur der Klavikula: Laterales Drittel 

S42.09 < 4 Fraktur der Klavikula: Multipel 

S42.14 < 4 Fraktur der Skapula: Cavitas glenoidalis und Collum scapulae 

S42.42 < 4 Fraktur des distalen Endes des Humerus: Epicondylus lateralis 

S42.44 < 4 Fraktur des distalen Endes des Humerus: Epicondylus, Epicondyli, nicht 

näher bezeichnet 

S42.45 < 4 Fraktur des distalen Endes des Humerus: Transkondylär (T- oder Y-Form) 

S42.49 < 4 Fraktur des distalen Endes des Humerus: Sonstige und multiple Teile 

S43.08 < 4 Luxation sonstiger Teile der Schulter 

S46.1 < 4 Verletzung des Muskels und der Sehne des Caput longum des M. biceps 

brachii 

S51.9 < 4 Offene Wunde des Unterarmes, Teil nicht näher bezeichnet 

S52.02 < 4 Fraktur des proximalen Endes der Ulna: Processus coronoideus ulnae 

S52.20 < 4 Fraktur des Ulnaschaftes, Teil nicht näher bezeichnet 

S53.14 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Luxation des Ellenbogens: Nach 

lateral 

S62.21 < 4 Fraktur des 1. Mittelhandknochens: Basis 

S62.62 < 4 Fraktur eines sonstigen Fingers: Mittlere Phalanx 
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S66.3 < 4 Verletzung der Streckmuskeln und -sehnen sonstiger Finger in Höhe des 

Handgelenkes und der Hand 

S72.03 < 4 Schenkelhalsfraktur: Subkapital 

S72.08 < 4 Schenkelhalsfraktur: Sonstige Teile 

S72.40 < 4 Distale Fraktur des Femurs: Teil nicht näher bezeichnet 

S72.44 < 4 Distale Fraktur des Femurs: Interkondylär 

S72.9 < 4 Fraktur des Femurs, Teil nicht näher bezeichnet 

S73.02 < 4 Luxation der Hüfte: Nach anterior 

S73.08 < 4 Luxation der Hüfte: Sonstige 

S73.10 < 4 Verstauchung und Zerrung des Hüftgelenkes: Teil nicht näher bezeichnet 

S76.2 < 4 Verletzung von Muskeln und Sehnen der Adduktorengruppe des 

Oberschenkels 

S82.41 < 4 Fraktur der Fibula, isoliert: Proximales Ende 

S82.42 < 4 Fraktur der Fibula, isoliert: Schaft 

S82.88 < 4 Frakturen sonstiger Teile des Unterschenkels 

S90.3 < 4 Prellung sonstiger und nicht näher bezeichneter Teile des Fußes 

S92.1 < 4 Fraktur des Talus 

S93.0 < 4 Luxation des oberen Sprunggelenkes 

S93.48 < 4 Verstauchung und Zerrung des oberen Sprunggelenkes: Sonstige Teile 

T09.5 < 4 Verletzung nicht näher bezeichneter Muskeln und Sehnen des Rumpfes 

T20.20 < 4 Verbrennung Grad 2a des Kopfes und des Halses 

T20.21 < 4 Verbrennung Grad 2b des Kopfes und des Halses 

T22.21 < 4 Verbrennung Grad 2a der Schulter und des Armes, ausgenommen 

Handgelenk und Hand: Unterarm und Ellenbogen 

T24.3 < 4 Verbrennung 3. Grades der Hüfte und des Beines, ausgenommen 

Knöchelregion und Fuß 

T67.0 < 4 Hitzschlag und Sonnenstich 

T79.2 < 4 Traumatisch bedingte sekundäre oder rezidivierende Blutung 

T79.8 < 4 Sonstige Frühkomplikationen eines Traumas 

T81.3 < 4 Aufreißen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert 

T82.5 < 4 Mechanische Komplikation durch sonstige Geräte und Implantate im 

Herzen und in den Gefäßen 

T82.7 < 4 Infektion und entzündliche Reaktion durch sonstige Geräte, Implantate 

oder Transplantate im Herzen und in den Gefäßen 

T84.11 < 4 Mechanische Komplikation durch eine interne Osteosynthesevorrichtung 

an Extremitätenknochen: Oberarm 

T84.14 < 4 Mechanische Komplikation durch eine interne Osteosynthesevorrichtung 

an Extremitätenknochen: Beckenregion und Oberschenkel 

T84.18 < 4 Mechanische Komplikation durch eine interne Osteosynthesevorrichtung 

an Extremitätenknochen: Sonstige näher bezeichnete 

Extremitätenknochen 

T84.8 < 4 Sonstige Komplikationen durch orthopädische Endoprothesen, 

Implantate oder Transplantate 

T85.88 < 4 Sonstige Komplikationen durch interne Prothesen, Implantate oder 

Transplantate, anderenorts nicht klassifiziert 

T87.4 < 4 Infektion des Amputationsstumpfes 
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T88.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Komplikationen bei chirurgischen Eingriffen 

und medizinischer Behandlung, anderenorts nicht klassifiziert 

T88.9 < 4 Komplikation bei chirurgischen Eingriffen und medizinischer 

Behandlung, nicht näher bezeichnet 

T89.02 < 4 Komplikationen einer offenen Wunde: Infektion 

Z73 < 4 Probleme mit Bezug auf Schwierigkeiten bei der Lebensbewältigung 

 

 

B-[2].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-020.x 760 Therapeutische Injektion: Sonstige 

5-530.31 213 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal [TAPP] 

5-932.44 201 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

200 cm² bis unter 300 cm² 

9-984.7 196 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2 

5-469.21 158 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Laparoskopisch 

9-984.8 149 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3 

5-511.11 139 Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne laparoskopische 

Revision der Gallengänge 

1-653 137 Diagnostische Proktoskopie 

5-916.a1 119 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen und/oder 

Gelenken der Extremitäten 

3-200 109 Native Computertomographie des Schädels 

5-984 101 Mikrochirurgische Technik 

5-986.x 101 Minimalinvasive Technik: Sonstige 

5-469.20 97 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Offen chirurgisch 

5-900.04 95 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Sonstige Teile Kopf 

1-654.1 91 Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument 

5-983 82 Reoperation 

5-820.00 76 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Totalendoprothese: 

Nicht zementiert 

5-916.a0 74 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut 

5-831.2 70 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer 

Bandscheibe mit Radikulodekompression 

3-225 69 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel 

9-984.9 69 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4 

5-470.10 63 Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch (Schlingen)ligatur 
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5-894.1c 62 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Leisten- und 

Genitalregion 

5-822.g1 59 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondyläre 

Oberflächenersatzprothese: Zementiert 

3-203 53 Native Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark 

5-98c.2 52 Anwendung eines Klammernahtgerätes und sonstiger Nahtsysteme: 

Zirkuläres Klammernahtgerät für die Anwendung am 

Gastrointestinaltrakt und/oder am Respirationstrakt 

5-98c.1 49 Anwendung eines Klammernahtgerätes und sonstiger Nahtsysteme: 

Lineares Klammernahtgerät, laparoskopisch oder thorakoskopisch, für 

die intrathorakale oder intraabdominale Anwendung 

9-984.6 49 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1 

5-814.7 46 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Tenotomie der langen Bizepssehne 

3-207 44 Native Computertomographie des Abdomens 

5-839.61 42 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Knöcherne Dekompression des 

Spinalkanals: 2 Segmente 

5-814.3 39 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes 

5-896.1g 39 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Fuß 

5-896.1f 37 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Unterschenkel 

5-032.00 36 Zugang zur Lendenwirbelsäule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: 

LWS, dorsal: 1 Segment 

5-790.5f 36 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente: Femur 

proximal 

5-820.41 35 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Duokopfprothese: 

Zementiert 

5-839.60 35 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Knöcherne Dekompression des 

Spinalkanals: 1 Segment 

5-032.20 34 Zugang zur Lendenwirbelsäule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: 

Laminotomie LWS: 1 Segment 

5-032.21 34 Zugang zur Lendenwirbelsäule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: 

Laminotomie LWS: 2 Segmente 

5-98c.0 34 Anwendung eines Klammernahtgerätes und sonstiger Nahtsysteme: 

Lineares Klammernahtgerät, offen chirurgisch, für die intrathorakale 

oder intraabdominale Anwendung 

8-800.c0 34 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE 

1-697.1 33 Diagnostische Arthroskopie: Schultergelenk 

9-984.b 33 Pflegebedürftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad 

3-24x 32 Andere Computertomographie-Spezialverfahren 
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5-832.7 32 Exzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsäule: 

Mehrere Wirbelsegmente (und angrenzende Strukturen) 

5-855.71 32 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Tenodese 

eine Sehne, primär: Schulter und Axilla 

1-632.0 30 Diagnostische Ösophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs 

5-530.71 30 Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, 

allogenem oder xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal 

[TAPP] 

5-793.k6 30 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius distal 

1-710 29 Ganzkörperplethysmographie 

5-069.40 29 Andere Operationen an Schilddrüse und Nebenschilddrüsen: Monitoring 

des N. recurrens im Rahmen einer anderen Operation: Nicht 

kontinuierlich [IONM] 

1-711 28 Bestimmung der CO-Diffusionskapazität 

5-546.3 28 Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: 

Omentumplastik 

5-794.k6 28 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius distal 

8-919 28 Komplexe Akutschmerzbehandlung 

5-490.1 27 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Exzision 

5-531.31 26 Verschluss einer Hernia femoralis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal [TAPP] 

5-932.43 26 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

100 cm² bis unter 200 cm² 

5-455.75 25 Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Laparoskopisch mit 

Anastomose 

8-836.0s 25 (Perkutan-)transluminale Gefäßintervention: Ballon-Angioplastie: 

Arterien Oberschenkel 

1-440.a 24 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengängen und 

Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt 

5-539.31 24 Verschluss anderer abdominaler Hernien: Mit alloplastischem, 

allogenem oder xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal 

[TAPP] 

5-805.7 24 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette durch Naht 

5-83b.70 24 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsäule: Durch 

intervertebrale Cages: 1 Segment 

8-190.20 24 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage 

8-83b.c6 24 Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines 

Gefäßverschlusssystems: Resorbierbare Plugs mit Anker 

5-534.1 23 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss 
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5-794.k1 23 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerus proximal 

5-853.16 23 Rekonstruktion von Muskeln: Naht: Bauchregion 

5-932.12 23 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 50 cm² 

bis unter 100 cm² 

8-190.21 23 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage 

3-205 22 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems 

5-482.b0 22 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Rektums: Vollwandexzision, mit Stapler, peranal: Zirkulär 

[Manschettenresektion] 

5-916.a5 22 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: Tiefreichend subfaszial an der Bauchwand oder im 

Bereich von Nähten der Faszien bzw. des Peritoneums 

8-836.0c 22 (Perkutan-)transluminale Gefäßintervention: Ballon-Angioplastie: Gefäße 

Unterschenkel 

5-536.47 21 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstärkung, mit 

Sublay-Technik 

5-536.45 20 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstärkung, mit 

intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM] 

5-793.3r 20 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Platte: Fibula distal 

5-869.2 20 Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von 

Fixationsmaterial am Knochen bei Operationen am Weichteilgewebe 

5-896.1e 20 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Oberschenkel 

und Knie 

5-932.16 20 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 400 

cm² bis unter 500 cm² 

8-201.g 20 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Hüftgelenk 

1-694 19 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie) 

3-802 19 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark 

5-061.0 19 Hemithyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie 

5-381.70 19 Endarteriektomie: Arterien Oberschenkel: A. femoralis 

5-805.6 19 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Akromioplastik mit Durchtrennung des Ligamentum 

coracoacromiale 

5-865.7 19 Amputation und Exartikulation Fuß: Zehenamputation 

5-399.5 18 Andere Operationen an Blutgefäßen: Implantation oder Wechsel von 

venösen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur 

Schmerztherapie) 
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5-543.20 18 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des 

Omentum: Partiell 

5-788.60 18 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Metatarsophalangealgelenk, Digitus I 

5-811.20 18 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-831.0 18 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer 

Bandscheibe 

5-406.b 17 Regionale Lymphadenektomie (Ausräumung mehrerer Lymphknoten 

einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Abdominal, 

laparoskopisch 

5-465.1 17 Rückverlagerung eines doppelläufigen Enterostomas: Ileostoma 

5-900.1e 17 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Oberschenkel und Knie 

5-932.21 17 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Composite-Material: 10 cm² bis unter 50 cm² 

8-987.10 17 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Bis zu 6 Behandlungstage 

9-984.a 17 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 5 

3-607 16 Arteriographie der Gefäße der unteren Extremitäten 

5-83b.50 16 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsäule: Durch 

Schrauben-Stab-System: 1 Segment 

3-206 15 Native Computertomographie des Beckens 

5-452.1 15 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, laparoskopisch 

5-493.5 15 Operative Behandlung von Hämorrhoiden: Mit Stapler 

5-549.5 15 Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage 

5-786.0 15 Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube 

5-786.1 15 Osteosyntheseverfahren: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage 

5-788.0a 15 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion 

(Exostose): Digitus I 

5-812.eh 15 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpelglättung (Chondroplastik): Kniegelenk 

5-831.7 15 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Reoperation mit 

Radikulolyse bei Rezidiv 

5-900.1b 15 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Bauchregion 

5-530.33 14 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial (anterior) 

5-536.41 14 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal 

5-784.0d 14 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Becken 

5-793.k1 14 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerus proximal 
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5-812.5 14 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusresektion, partiell 

5-850.d9 14 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: 

Unterschenkel 

5-894.0g 14 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Fuß 

5-894.1b 14 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Bauchregion 

5-896.1d 14 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Gesäß 

5-932.25 14 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Composite-Material: 300 cm² bis unter 400 cm² 

8-910 14 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie 

1-650.1 13 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zäkum 

5-032.22 13 Zugang zur Lendenwirbelsäule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: 

Laminotomie LWS: Mehr als 2 Segmente 

5-546.21 13 Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: Plastische 

Rekonstruktion der Bauchwand: Mit Implantation von alloplastischem, 

allogenem oder xenogenem Material in Onlay-Technik 

5-793.1n 13 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Tibia distal 

5-794.11 13 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: 

Humerus proximal 

5-832.9 13 Exzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsäule: 

Wirbelbogen (und angrenzende Strukturen) 

5-850.d6 13 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: 

Bauchregion 

5-850.da 13 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Fuß 

5-930.4 13 Art des Transplantates: Alloplastisch 

8-915 13 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven 

zur Schmerztherapie 

3-058 12 Endosonographie des Rektums 

3-228 12 Computertomographie der peripheren Gefäße mit Kontrastmittel 

5-406.5 12 Regionale Lymphadenektomie (Ausräumung mehrerer Lymphknoten 

einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Pelvin 

5-534.33 12 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit intraperitonealem Onlay-

Mesh [IPOM] 

5-541.1 12 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit 

Drainage 

5-811.2h 12 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: 

Kniegelenk 

5-836.40 12 Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 1 Segment 

5-850.ca 12 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne: Fuß 
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5-850.d7 12 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Leisten- 

und Genitalregion und Gesäß 

5-892.0e 12 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Oberschenkel und Knie 

5-794.af 11 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente: 

Femur proximal 

5-896.1b 11 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Bauchregion 

8-390.x 11 Lagerungsbehandlung: Sonstige 

9-200.1 11 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100 Aufwandspunkte 

1-650.2 10 Diagnostische Koloskopie: Total, mit Ileoskopie 

5-380.70 10 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

Oberschenkel: A. femoralis 

5-395.70 10 Patchplastik an Blutgefäßen: Arterien Oberschenkel: A. femoralis 

5-491.2 10 Operative Behandlung von Analfisteln: Fadendrainage 

5-496.3 10 Rekonstruktion des Anus und des Sphinkterapparates: Sphinkterplastik 

5-536.46 10 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstärkung, mit 

Onlay-Technik 

5-839.62 10 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Knöcherne Dekompression des 

Spinalkanals: 3 Segmente 

5-896.0e 10 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Oberschenkel 

und Knie 

5-896.0g 10 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Fuß 

8-190.30 10 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage 

8-836.0q 10 (Perkutan-)transluminale Gefäßintervention: Ballon-Angioplastie: Andere 

Arterien abdominal und pelvin 

8-987.11 10 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Mindestens 7 bis höchstens 13 Behandlungstage 

3-222 9 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel 

5-455.45 9 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit 

Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]: Laparoskopisch 

mit Anastomose 

5-459.0 9 Bypass-Anastomose des Darmes: Dünndarm zu Dünndarm 

5-462.1 9 Anlegen eines Enterostomas (als protektive Maßnahme) im Rahmen 

eines anderen Eingriffs: Ileostoma 

5-490.0 9 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Inzision 

5-511.41 9 Cholezystektomie: Simultan, während einer Laparotomie aus anderen 

Gründen: Ohne operative Revision der Gallengänge 

5-534.34 9 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Onlay-Technik 
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5-541.0 9 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Explorative 

Laparotomie 

5-541.3 9 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Second-look-

Laparotomie (programmierte Relaparotomie) 

5-569.30 9 Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale 

Verlagerung): Offen chirurgisch 

5-790.0n 9 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Tibia distal 

5-808.b0 9 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Großzehengrundgelenk 

5-810.1h 9 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage, 

septisch: Kniegelenk 

5-810.7h 9 Arthroskopische Gelenkoperation: Einlegen eines Medikamententrägers: 

Kniegelenk 

5-835.c0 9 Knochenersatz an der Wirbelsäule: Verwendung von humaner 

demineralisierter Knochenmatrix: Ohne Anreicherung von 

Knochenwachstumszellen 

5-854.0c 9 Rekonstruktion von Sehnen: Verlängerung: Mittelfuß und Zehen 

5-859.18 9 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: 

Totale Resektion eines Schleimbeutels: Oberschenkel und Knie 

5-892.0f 9 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Unterschenkel 

5-895.2b 9 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Mit primärem Wundverschluss: Bauchregion 

5-911.0a 9 Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Gewebsreduktionsplastik 

(Straffungsoperation): Brustwand und Rücken 

5-911.0b 9 Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Gewebsreduktionsplastik 

(Straffungsoperation): Bauchregion 

5-932.11 9 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 10 cm² 

bis unter 50 cm² 

5-932.47 9 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

500 cm² bis unter 750 cm² 

5-98a.0 9 Hybridtherapie: Anwendung der Hybridchirurgie 

1-207.0 8 Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden) 

5-030.70 8 Zugang zum kraniozervikalen Übergang und zur Halswirbelsäule: HWS, 

ventral: 1 Segment 

5-036.8 8 Plastische Operationen an Rückenmark und Rückenmarkhäuten: Spinale 

Duraplastik 

5-406.a 8 Regionale Lymphadenektomie (Ausräumung mehrerer Lymphknoten 

einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Abdominal, offen 

chirurgisch 

5-542.0 8 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand: 

Exzision 

5-549.80 8 Andere Bauchoperationen: Entfernung von alloplastischem Material für 

Gewebeersatz oder Gewebeverstärkung: Offen chirurgisch 
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5-786.k 8 Osteosyntheseverfahren: Durch winkelstabile Platte 

5-790.4m 8 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Verriegelungsnagel: Tibiaschaft 

5-790.5e 8 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente: Schenkelhals 

5-793.1r 8 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Fibula distal 

5-794.1f 8 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femur 

proximal 

5-811.1h 8 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion an einem 

Fettkörper (z.B. Hoffa-Fettkörper): Kniegelenk 

5-832.6 8 Exzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsäule: 

Unkoforaminektomie 

5-859.12 8 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: 

Totale Resektion eines Schleimbeutels: Oberarm und Ellenbogen 

5-894.1a 8 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Brustwand und Rücken 

5-897.0 8 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Exzision 

5-901.0e 8 Freie Hauttransplantation, Entnahmestelle: Spalthaut: Oberschenkel und 

Knie 

5-916.7f 8 Temporäre Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material, 

großflächig: Unterschenkel 

5-916.a3 8 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: Am offenen Abdomen 

8-812.51 8 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und 

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 

1.500 IE bis unter 2.500 IE 

9-320 8 Therapie organischer und funktioneller Störungen der Sprache, des 

Sprechens, der Stimme und des Schluckens 

1-650.0 7 Diagnostische Koloskopie: Partiell 

3-202 7 Native Computertomographie des Thorax 

3-806 7 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems 

5-030.71 7 Zugang zum kraniozervikalen Übergang und zur Halswirbelsäule: HWS, 

ventral: 2 Segmente 

5-399.7 7 Andere Operationen an Blutgefäßen: Entfernung von venösen 

Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur 

Schmerztherapie) 

5-454.60 7 Resektion des Dünndarmes: (Teil-)Resektion des Ileums: Offen 

chirurgisch 

5-471.10 7 Simultane Appendektomie: Während einer Laparoskopie aus anderen 

Gründen: Absetzung durch (Schlingen)ligatur 

5-491.11 7 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Intersphinktär 

5-530.73 7 Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, 

allogenem oder xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial 

(anterior) 
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5-536.0 7 Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss 

5-782.10 7 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion mit Weichteilresektion: Klavikula 

5-790.0e 7 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Schenkelhals 

5-790.42 7 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Verriegelungsnagel: Humerusschaft 

5-794.kr 7 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Fibula distal 

5-800.ag 7 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Hüftgelenk 

5-806.3 7 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Sprunggelenkes: Naht der Syndesmose 

5-83b.71 7 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsäule: Durch 

intervertebrale Cages: 2 Segmente 

5-850.6a 7 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen 

chirurgisch: Fuß 

5-854.21 7 Rekonstruktion von Sehnen: (Partielle) Transposition: Schulter und Axilla 

5-884.2 7 Mammareduktionsplastik: Mit gestieltem Brustwarzentransplantat 

5-896.0f 7 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Unterschenkel 

5-903.3b 7 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Insellappenplastik, 

kleinflächig: Bauchregion 

5-930.3 7 Art des Transplantates: Xenogen 

5-932.27 7 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Composite-Material: 500 cm² bis unter 750 cm² 

5-932.28 7 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Composite-Material: 750 cm² bis unter 1.000 cm² 

8-190.31 7 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage 

8-190.32 7 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage 

9-200.01 7 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 43 

bis 56 Aufwandspunkte 

1-640 6 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege 

5-466.2 6 Wiederherstellung der Kontinuität des Darmes bei endständigen 

Enterostomata: Kolostoma 

5-500.1 6 Inzision der Leber: Drainage 

5-545.0 6 Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sekundärer Verschluss der 

Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz) 

5-788.61 6 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Metatarsophalangealgelenk, Digitus II bis V, 1 Gelenk 

5-788.65 6 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Interphalangealgelenk, Digitus I 
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5-793.kr 6 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Fibula distal 

5-794.2r 6 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Platte: Fibula distal 

5-794.kk 6 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Tibia proximal 

5-808.b2 6 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 1 Gelenk 

5-810.0h 6 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage, 

aseptisch: Kniegelenk 

5-811.0h 6 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica 

synovialis: Kniegelenk 

5-820.02 6 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Totalendoprothese: 

Hybrid (teilzementiert) 

5-850.c9 6 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne: 

Unterschenkel 

5-850.d8 6 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: 

Oberschenkel und Knie 

5-855.19 6 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht 

einer Sehne, primär: Unterschenkel 

5-865.6 6 Amputation und Exartikulation Fuß: Amputation transmetatarsal 

5-894.0a 6 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Brustwand und Rücken 

5-895.0b 6 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Ohne primären Wundverschluss: Bauchregion 

5-916.a2 6 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: Tiefreichend, an Thorax, Mediastinum und/oder 

Sternum 

5-932.13 6 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 100 

cm² bis unter 200 cm² 

5-932.41 6 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

10 cm² bis unter 50 cm² 

5-932.45 6 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

300 cm² bis unter 400 cm² 

1-266.0 5 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht 

kathetergestützt: Bei implantiertem Schrittmacher 

3-052 5 Transösophageale Echokardiographie [TEE] 

3-05d 5 Endosonographie der weiblichen Geschlechtsorgane 

3-805 5 Native Magnetresonanztomographie des Beckens 

5-035.3 5 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Rückenmarkes 

und der Rückenmarkhäute: Rückenmarkhäute, sonstiges erkranktes 

Gewebe 

5-062.5 5 Andere partielle Schilddrüsenresektion: Subtotale Resektion, einseitig 

mit Hemithyreoidektomie der Gegenseite 
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5-380.72 5 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

Oberschenkel: A. poplitea 

5-394.2 5 Revision einer Blutgefäßoperation: Revision eines vaskulären 

Implantates 

5-406.9 5 Regionale Lymphadenektomie (Ausräumung mehrerer Lymphknoten 

einer Region) im Rahmen einer anderen Operation: Mesenterial 

5-454.20 5 Resektion des Dünndarmes: Segmentresektion des Ileums: Offen 

chirurgisch 

5-455.01 5 Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Offen chirurgisch 

mit Anastomose 

5-455.41 5 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit 

Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]: Offen chirurgisch 

mit Anastomose 

5-455.71 5 Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen chirurgisch 

mit Anastomose 

5-465.2 5 Rückverlagerung eines doppelläufigen Enterostomas: Kolostoma 

5-467.01 5 Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Jejunum 

5-471.0 5 Simultane Appendektomie: Während einer Laparotomie aus anderen 

Gründen 

5-484.35 5 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion: 

Laparoskopisch mit Anastomose 

5-492.00 5 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: 

Exzision: Lokal 

5-511.01 5 Cholezystektomie: Einfach, offen chirurgisch: Ohne operative Revision 

der Gallengänge 

5-534.35 5 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Sublay-Technik 

5-543.21 5 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des 

Omentum: (Sub-)total 

5-545.1 5 Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Definitiver Verschluss eines 

temporären Bauchdeckenverschlusses 

5-786.2 5 Osteosyntheseverfahren: Durch Platte 

5-790.3f 5 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Marknagel mit Aufbohren der Markhöhle: Femur 

proximal 

5-793.2f 5 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femur 

proximal 

5-794.0n 5 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Tibia distal 

5-800.5h 5 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie, total: 

Kniegelenk 

5-808.a4 5 Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß: Ein 

Gelenkfach 

5-836.50 5 Spondylodese: Ventral: 1 Segment 
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5-839.10 5 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Implantation einer 

Bandscheibenendoprothese: 1 Segment 

5-850.d2 5 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: 

Oberarm und Ellenbogen 

5-892.0b 5 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Bauchregion 

5-894.06 5 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Schulter und Axilla 

5-894.1e 5 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie 

5-896.2g 5 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig, mit Einlegen 

eines Medikamententrägers: Fuß 

5-900.1f 5 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Unterschenkel 

5-902.4f 5 Freie Hauttransplantation, Empfängerstelle: Spalthaut, großflächig: 

Unterschenkel 

8-190.22 5 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage 

8-190.23 5 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage 

8-190.33 5 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

sonstigen Systemen bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage 

8-201.0 5 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Humeroglenoidalgelenk 

8-831.0 5 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Legen 

8-84d.0s 5 (Perkutan-)transluminale Implantation von aus Einzeldrähten 

verwobenen Nitinolstents: Ein Stent: Arterien Oberschenkel 

8-930 5 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 

Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes 

8-980.0 5 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis 184 

Aufwandspunkte 

1-444.7 4 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien 

1-559.4 4 Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und 

retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Peritoneum 

3-820 4 Magnetresonanztomographie des Schädels mit Kontrastmittel 

5-035.2 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Rückenmarkes 

und der Rückenmarkhäute: Rückenmarkhäute, Tumorgewebe 

5-063.0 4 Thyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie 

5-385.96 4 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese (als 

selbständiger Eingriff): Seitenastvarize 

5-392.10 4 Anlegen eines arteriovenösen Shuntes: Innere AV-Fistel (Cimino-Fistel): 

Ohne Vorverlagerung der Vena basilica 

5-407.7 4 Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer anderen 

Operation: Abdominal, laparoskopisch 
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5-452.61 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): 

Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge 

5-467.03 4 Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Kolon 

5-469.10 4 Andere Operationen am Darm: Bridenlösung: Offen chirurgisch 

5-469.11 4 Andere Operationen am Darm: Bridenlösung: Laparoskopisch 

5-470.0 4 Appendektomie: Offen chirurgisch 

5-486.4 4 Rekonstruktion des Rektums: Abdominale Rektopexie, laparoskopisch 

5-491.12 4 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Transsphinktär 

5-493.2 4 Operative Behandlung von Hämorrhoiden: Exzision (z.B. nach Milligan-

Morgan) 

5-546.2x 4 Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: Plastische 

Rekonstruktion der Bauchwand: Sonstige 

5-780.6r 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Fibula distal 

5-784.7k 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Tibia proximal 

5-790.0j 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Patella 

5-793.14 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Radius proximal 

5-793.21 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: 

Humerus proximal 

5-793.k7 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Ulna proximal 

5-794.04 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Radius proximal 

5-794.0r 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Fibula distal 

5-794.k7 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Ulna proximal 

5-820.40 4 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Duokopfprothese: 

Nicht zementiert 

5-836.51 4 Spondylodese: Ventral: 2 Segmente 

5-839.5 4 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Revision einer 

Wirbelsäulenoperation 

5-850.b7 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: 

Leisten- und Genitalregion und Gesäß 

5-850.d5 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: 

Brustwand und Rücken 

5-855.08 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: 

Reinsertion einer Sehne: Oberschenkel und Knie 

5-892.06 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Schulter und Axilla 

5-892.1b 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Bauchregion 
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5-894.0c 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Leisten- und 

Genitalregion 

5-894.0d 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Gesäß 

5-894.0e 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Oberschenkel und Knie 

5-896.2e 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig, mit Einlegen 

eines Medikamententrägers: Oberschenkel und Knie 

5-900.0e 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Oberschenkel und Knie 

5-900.0f 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Unterschenkel 

5-911.07 4 Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Gewebsreduktionsplastik 

(Straffungsoperation): Oberarm und Ellenbogen 

5-932.14 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 200 

cm² bis unter 300 cm² 

5-995 4 Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett 

durchgeführt) 

8-144.0 4 Therapeutische Drainage der Pleurahöhle: Großlumig 

8-192.1g 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne 

Anästhesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer 

Wunde: Großflächig: Fuß 

9-200.6 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 130 bis 158 Aufwandspunkte 

3-030 < 4 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mit Kontrastmittel 

3-20x < 4 Andere native Computertomographie 

3-804 < 4 Native Magnetresonanztomographie des Abdomens 

3-828 < 4 Magnetresonanztomographie der peripheren Gefäße mit Kontrastmittel 

5-056.3 < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Arm 

5-183.0 < 4 Wundversorgung am äußeren Ohr: Naht (nach Verletzung) 

5-380.80 < 4 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

Unterschenkel und Fuß: A. tibialis anterior 

5-380.83 < 4 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

Unterschenkel und Fuß: A. tibialis posterior 

5-381.54 < 4 Endarteriektomie: Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca externa 

5-381.71 < 4 Endarteriektomie: Arterien Oberschenkel: A. profunda femoris 

5-394.4 < 4 Revision einer Blutgefäßoperation: Entfernung eines vaskulären 

Implantates 

5-448.62 < 4 Andere Rekonstruktion am Magen: Hemifundoplikatio mit Hiatusnaht: 

Laparoskopisch 

5-454.10 < 4 Resektion des Dünndarmes: Segmentresektion des Jejunums: Offen 

chirurgisch 

5-455.25 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Ileozäkalresektion: Laparoskopisch 

mit Anastomose 
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5-459.2 < 4 Bypass-Anastomose des Darmes: Dünndarm zu Dickdarm 

5-469.00 < 4 Andere Operationen am Darm: Dekompression: Offen chirurgisch 

5-480 < 4 Inzision des Rektums 

5-482.80 < 4 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Rektums: Vollwandexzision, lokal: Peranal 

5-484.31 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion: Offen 

chirurgisch mit Anastomose 

5-492.02 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: 

Exzision: Tief, mit Teilresektion des Muskels 

5-501.00 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber 

(atypische Leberresektion): Exzision, lokal: Offen chirurgisch 

5-505.0 < 4 Rekonstruktion der Leber: Naht und blutstillende Umstechung (nach 

Verletzung) 

5-505.2 < 4 Rekonstruktion der Leber: Mit Omentumplastik 

5-535.33 < 4 Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit intraperitonealem Onlay-

Mesh [IPOM] 

5-535.34 < 4 Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Onlay-Technik 

5-535.35 < 4 Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Sublay-Technik 

5-536.10 < 4 Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss: Ohne alloplastisches, allogenes oder xenogenes 

Material 

5-611 < 4 Operation einer Hydrocele testis 

5-780.4e < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Schenkelhals 

5-780.4k < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Tibia proximal 

5-780.4v < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Metatarsale 

5-780.6n < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Tibia distal 

5-780.6v < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Metatarsale 

5-782.b0 < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion, endoskopisch: Klavikula 

5-787.3r < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibula distal 

5-787.7f < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel mit 

Gelenkkomponente: Femur proximal 

5-787.8g < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Verriegelungsnagel: 

Femurschaft 

5-787.8m < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Verriegelungsnagel: Tibiaschaft 

5-788.51 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os 

metatarsale I, Doppelosteotomie 

5-790.kf < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch winkelstabile Platte: Femur proximal 
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5-791.1g < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femurschaft 

5-791.kg < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Femurschaft 

5-794.1r < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Fibula 

distal 

5-794.k3 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerus distal 

5-794.kh < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Femur distal 

5-796.00 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch Schraube: Klavikula 

5-796.0b < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch Schraube: Metakarpale 

5-796.20 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch Platte: Klavikula 

5-796.k0 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch winkelstabile Platte: Klavikula 

5-796.kb < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch winkelstabile Platte: Metakarpale 

5-79b.21 < 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Platte: 

Akromioklavikulargelenk 

5-810.90 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder 

Bandresten: Humeroglenoidalgelenk 

5-814.1 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch sonstige 

Verfahren 

5-819.10 < 4 Andere arthroskopische Operationen: Debridement einer Sehne: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-830.0 < 4 Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsäule: 

Debridement 

5-830.2 < 4 Inzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsäule: 

Facettendenervation 

5-831.9 < 4 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Entfernung eines freien 

Sequesters ohne Endoskopie 

5-835.9 < 4 Knochenersatz an der Wirbelsäule: Transplantation von 

Spongiosa(spänen) oder kortikospongiösen Spänen (autogen) 

5-835.b0 < 4 Knochenersatz an der Wirbelsäule: Verwendung von keramischem 

Knochenersatzmaterial: Ohne Anreicherung von 

Knochenwachstumszellen 

5-839.b0 < 4 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Implantation eines 

interspinösen Spreizers: 1 Segment 

5-850.b5 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: 

Brustwand und Rücken 
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5-850.b8 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: 

Oberschenkel und Knie 

5-850.d1 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: 

Schulter und Axilla 

5-852.66 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels, subfaszial, 

partiell: Bauchregion 

5-855.02 < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: 

Reinsertion einer Sehne: Oberarm und Ellenbogen 

5-859.02 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: 

Inzision eines Schleimbeutels: Oberarm und Ellenbogen 

5-864.9 < 4 Amputation und Exartikulation untere Extremität: Amputation 

proximaler Unterschenkel 

5-865.8 < 4 Amputation und Exartikulation Fuß: Zehenstrahlresektion 

5-881.2 < 4 Inzision der Mamma: Durchtrennung der Kapsel bei Mammaprothese 

5-892.0g < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: Fuß 

5-892.1d < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Gesäß 

5-892.1e < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberschenkel und 

Knie 

5-892.3g < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines 

Medikamententrägers: Fuß 

5-894.0f < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Unterschenkel 

5-894.15 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Hals 

5-897.1 < 4 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Plastische 

Rekonstruktion 

5-900.17 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Oberarm und Ellenbogen 

5-902.0f < 4 Freie Hauttransplantation, Empfängerstelle: Spalthaut, kleinflächig: 

Unterschenkel 

5-916.7g < 4 Temporäre Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material, 

großflächig: Fuß 

5-932.23 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Composite-Material: 100 cm² bis unter 200 cm² 

5-932.24 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Composite-Material: 200 cm² bis unter 300 cm² 

5-986.y < 4 Minimalinvasive Technik: N.n.bez. 

8-125.0 < 4 Anlegen und Wechsel einer duodenalen oder jejunalen 

Ernährungssonde: Transnasal, n.n.bez. 

8-771 < 4 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation 

8-836.0r < 4 (Perkutan-)transluminale Gefäßintervention: Ballon-Angioplastie: Andere 

Venen abdominal und pelvin 

8-840.0q < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Andere Arterien abdominal 

und pelvin 



 

Seite 97 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

9-200.02 < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 57 

bis 71 Aufwandspunkte 

9-200.7 < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187 Aufwandspunkte 

9-200.8 < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 188 bis 216 Aufwandspunkte 

1-471.2 < 4 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische fraktionierte 

Kürettage 

1-854.7 < 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels: 

Kniegelenk 

3-201 < 4 Native Computertomographie des Halses 

3-226 < 4 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel 

3-600 < 4 Arteriographie der intrakraniellen Gefäße 

3-605 < 4 Arteriographie der Gefäße des Beckens 

3-800 < 4 Native Magnetresonanztomographie des Schädels 

3-825 < 4 Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel 

3-82a < 4 Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel 

5-030.72 < 4 Zugang zum kraniozervikalen Übergang und zur Halswirbelsäule: HWS, 

ventral: Mehr als 2 Segmente 

5-380.54 < 4 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

abdominal und pelvin: A. iliaca externa 

5-380.71 < 4 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

Oberschenkel: A. profunda femoris 

5-385.70 < 4 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Crossektomie und 

Stripping: V. saphena magna 

5-389.a6 < 4 Anderer operativer Verschluss an Blutgefäßen: Oberflächliche Venen: 

Unterschenkel und Fuß 

5-393.53 < 4 Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefäßen: A. 

femoralis: Femoropopliteal, oberhalb des Kniegelenkes 

5-394.1 < 4 Revision einer Blutgefäßoperation: Revision einer Anastomose 

5-394.x < 4 Revision einer Blutgefäßoperation: Sonstige 

5-401.50 < 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefäße: Inguinal, offen 

chirurgisch: Ohne Markierung 

5-404.g < 4 Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbständiger Eingriff: 

Pelvin, laparoskopisch 

5-407.2 < 4 Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer anderen 

Operation: Retroperitoneal (iliakal, paraaortal, parakaval) 

5-407.6 < 4 Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer anderen 

Operation: Abdominal, offen chirurgisch 

5-413.10 < 4 Splenektomie: Total: Offen chirurgisch 

5-433.0 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Magens: 

Exzision, offen chirurgisch 

5-435.2 < 4 Partielle Magenresektion (2/3-Resektion): Mit Gastrojejunostomie durch 

Roux-Y-Anastomose 

5-452.0 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, offen chirurgisch 
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5-452.62 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): 

Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge 

5-454.50 < 4 Resektion des Dünndarmes: (Teil-)Resektion des Jejunums: Offen 

chirurgisch 

5-455.05 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Laparoskopisch 

mit Anastomose 

5-455.51 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon transversum: 

Offen chirurgisch mit Anastomose 

5-455.61 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon descendens mit 

linker Flexur [Hemikolektomie links]: Offen chirurgisch mit Anastomose 

5-455.72 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen chirurgisch 

mit Enterostoma und Blindverschluss 

5-464.02 < 4 Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Plastische 

Erweiterung: Ileum 

5-464.23 < 4 Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Neueinpflanzung: 

Kolon 

5-467.02 < 4 Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Ileum 

5-469.e3 < 4 Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch 

5-482.b1 < 4 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Rektums: Vollwandexzision, mit Stapler, peranal: Semizirkulär 

5-484.51 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore Resektion: 

Offen chirurgisch mit Anastomose 

5-484.55 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore Resektion: 

Laparoskopisch mit Anastomose 

5-484.56 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore Resektion: 

Laparoskopisch mit Enterostoma und Blindverschluss 

5-484.61 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore Resektion 

mit peranaler Anastomose: Offen chirurgisch mit Anastomose 

5-491.14 < 4 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Extrasphinktär 

5-501.20 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber 

(atypische Leberresektion): Keilexzision: Offen chirurgisch 

5-505.1 < 4 Rekonstruktion der Leber: Tamponade 

5-511.21 < 4 Cholezystektomie: Einfach, Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch: 

Ohne operative Revision der Gallengänge 

5-513.1 < 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Inzision der Papille 

(Papillotomie) 

5-513.20 < 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Steinentfernung: Mit 

Körbchen 

5-513.f0 < 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Einlegen von nicht 

selbstexpandierenden Prothesen: Eine Prothese 

5-530.03 < 4 Verschluss einer Hernia inguinalis: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere Maßnahmen 

5-534.03 < 4 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere Maßnahmen 
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5-534.31 < 4 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal 

5-535.1 < 4 Verschluss einer Hernia epigastrica: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss 

5-535.31 < 4 Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal 

5-536.48 < 4 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Komponentenseparation 

(nach Ramirez), mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem 

Material 

5-538.41 < 4 Verschluss einer Hernia diaphragmatica: Mit alloplastischem Material: 

Laparoskopisch 

5-542.2 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand: 

Omphalektomie 

5-543.x < 4 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Sonstige 

5-546.20 < 4 Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: Plastische 

Rekonstruktion der Bauchwand: Ohne Implantation von alloplastischem, 

allogenem oder xenogenem Material 

5-549.0 < 4 Andere Bauchoperationen: Entfernung eines Fremdkörpers aus der 

Bauchhöhle 

5-572.0 < 4 Zystostomie: Offen chirurgisch 

5-572.1 < 4 Zystostomie: Perkutan 

5-578.30 < 4 Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Verschluss einer 

Harnblasen-Darm-Fistel: Offen chirurgisch 

5-590.23 < 4 Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe: Drainage, 

retroperitoneal: Laparoskopisch 

5-639.x < 4 Andere Operationen an Funiculus spermaticus, Epididymis und Ductus 

deferens: Sonstige 

5-640.2 < 4 Operationen am Präputium: Zirkumzision 

5-780.41 < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Humerus proximal 

5-780.4f < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Femur proximal 

5-780.6f < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Femur 

proximal 

5-780.6k < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Tibia 

proximal 

5-784.0k < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Tibia proximal 

5-787.13 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Humerus distal 

5-787.1r < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula distal 

5-787.2f < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Femur 

proximal 

5-787.82 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Verriegelungsnagel: 

Humerusschaft 
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5-787.93 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Fixateur externe: Humerus 

distal 

5-787.k1 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Humerus 

proximal 

5-787.kr < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Fibula 

distal 

5-788.5e < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os 

metatarsale I, mehrdimensionale Osteotomie 

5-789.01 < 4 Andere Operationen am Knochen: Naht von Periost: Humerus proximal 

5-790.0c < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Phalangen Hand 

5-790.4g < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Verriegelungsnagel: Femurschaft 

5-790.4n < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Verriegelungsnagel: Tibia distal 

5-790.5g < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente: Femurschaft 

5-790.63 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Fixateur externe: Humerus distal 

5-790.6n < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Fixateur externe: Tibia distal 

5-790.kk < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch winkelstabile Platte: Tibia proximal 

5-791.2q < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch Platte: Fibulaschaft 

5-791.k2 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerusschaft 

5-792.1g < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: 

Femurschaft 

5-792.5g < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente: 

Femurschaft 

5-792.k5 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radiusschaft 

5-792.k8 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Ulnaschaft 

5-793.kk < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Tibia proximal 

5-793.kn < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Tibia distal 

5-794.03 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Humerus distal 

5-794.0k < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Tibia proximal 
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5-795.k0 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch 

winkelstabile Platte: Klavikula 

5-797.kt < 4 Offene Reposition einer Fraktur an Talus und Kalkaneus: Durch 

winkelstabile Platte: Kalkaneus 

5-79b.0k < 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Schraube: Oberes 

Sprunggelenk 

5-800.30 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-800.a0 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Humeroglenoidalgelenk 

5-800.a1 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Akromioklavikulargelenk 

5-805.8 < 4 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette durch 

Sehnenverlagerung 

5-807.4 < 4 Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer Gelenke: 

Naht des Bandapparates der Klavikula 

5-807.5 < 4 Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer Gelenke: 

Naht des Bandapparates der Klavikula mit Plattenstabilisierung 

5-808.71 < 4 Offen chirurgische Arthrodese: Oberes Sprunggelenk: Mit unterem 

Sprunggelenk 

5-810.4h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkörper: 

Kniegelenk 

5-814.4 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Sonstige Rekonstruktion der Rotatorenmanschette 

5-821.0 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: 

Revision (ohne Wechsel) 

5-821.18 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: 

Wechsel einer Femurkopfprothese: Wechsel des Aufsteckkopfes 

5-821.41 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: 

Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In 

Totalendoprothese, zementiert oder n.n.bez. 

5-822.h1 < 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Femoral und tibial 

schaftverankerte Prothese: Zementiert 

5-823.2b < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: 

Wechsel einer bikondylären Oberflächenersatzprothese: In eine femoral 

und tibial schaftverankerte Prothese, (teil-)zementiert 

5-824.01 < 4 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremität: 

Teilprothese im Bereich des proximalen Humerus: 

Humeruskopfprothese 

5-829.9 < 4 Andere gelenkplastische Eingriffe: Einbringen von Abstandshaltern (z.B. 

nach Entfernung einer Endoprothese) 

5-835.c1 < 4 Knochenersatz an der Wirbelsäule: Verwendung von humaner 

demineralisierter Knochenmatrix: Mit Anreicherung von 

Knochenwachstumszellen 

5-836.41 < 4 Spondylodese: Dorsal und ventral kombiniert, interkorporal: 2 Segmente 
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5-839.11 < 4 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Implantation einer 

Bandscheibenendoprothese: 2 Segmente 

5-839.a0 < 4 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Implantation von Material in 

einen Wirbelkörper mit Verwendung eines Systems zur intravertebralen, 

instrumentellen Wirbelkörperaufrichtung: 1 Wirbelkörper 

5-83b.30 < 4 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsäule: Durch 

ventrales Schrauben-Platten-System: 1 Segment 

5-83b.31 < 4 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsäule: Durch 

ventrales Schrauben-Platten-System: 2 Segmente 

5-850.x5 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Sonstige: Brustwand und Rücken 

5-852.6a < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels, subfaszial, 

partiell: Fuß 

5-853.18 < 4 Rekonstruktion von Muskeln: Naht: Oberschenkel und Knie 

5-854.29 < 4 Rekonstruktion von Sehnen: (Partielle) Transposition: Unterschenkel 

5-855.18 < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht 

einer Sehne, primär: Oberschenkel und Knie 

5-864.4 < 4 Amputation und Exartikulation untere Extremität: Amputation 

proximaler Oberschenkel 

5-865.4 < 4 Amputation und Exartikulation Fuß: Vorfußamputation nach Chopart 

5-865.5 < 4 Amputation und Exartikulation Fuß: Mittelfußamputation nach Lisfranc 

5-877.20 < 4 Subkutane Mastektomie und hautsparende Mastektomieverfahren: 

Mamillenerhaltende Mastektomie [NSM] mit kompletter Resektion des 

Drüsengewebes: Ohne weitere Maßnahmen 

5-883.10 < 4 Plastische Operationen zur Vergrößerung der Mamma: Implantation 

einer Alloprothese, submammär: Ohne gewebeverstärkendes Material 

5-892.0c < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Leisten- und Genitalregion 

5-892.14 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Sonstige Teile Kopf 

5-892.3e < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines 

Medikamententrägers: Oberschenkel und Knie 

5-894.07 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Oberarm und 

Ellenbogen 

5-894.16 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Schulter und Axilla 

5-894.1d < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Gesäß 

5-894.1g < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Fuß 

5-895.0a < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Ohne primären Wundverschluss: Brustwand und Rücken 

5-895.0f < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Ohne primären Wundverschluss: Unterschenkel 

5-896.0d < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Gesäß 
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5-896.1a < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Brustwand 

und Rücken 

5-900.09 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Hand 

5-900.16 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Schulter und Axilla 

5-900.1c < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Leisten- und Genitalregion 

5-900.1d < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Gesäß 

5-900.1g < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Fuß 

5-900.y < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: N.n.bez. 

5-902.4g < 4 Freie Hauttransplantation, Empfängerstelle: Spalthaut, großflächig: Fuß 

5-911.0e < 4 Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Gewebsreduktionsplastik 

(Straffungsoperation): Oberschenkel und Knie 

5-932.26 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Composite-Material: 400 cm² bis unter 500 cm² 

5-932.46 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

400 cm² bis unter 500 cm² 

8-020.5 < 4 Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel 

8-133.0 < 4 Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel 

8-152.1 < 4 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: 

Pleurahöhle 

8-158.h < 4 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk 

8-192.1f < 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne 

Anästhesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer 

Wunde: Großflächig: Unterschenkel 

8-201.4 < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Humeroulnargelenk 

8-210 < 4 Brisement force 

8-390.0 < 4 Lagerungsbehandlung: Lagerung im Spezialbett 

8-812.50 < 4 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und 

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 500 

IE bis unter 1.500 IE 

8-83b.ba < 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Ein 

medikamentefreisetzender Ballon an anderen Gefäßen 

8-917.1x < 4 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur 

Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Sonstige 

8-980.10 < 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis 552 

Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte 

9-200.00 < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 37 

bis 42 Aufwandspunkte 



 

Seite 104 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

9-200.5 < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129 Aufwandspunkte 

1-204.2 < 4 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur 

Liquorentnahme 

1-482.1 < 4 Arthroskopische Biopsie an Gelenken: Schultergelenk 

1-550 < 4 Biopsie am Zwerchfell durch Inzision 

1-557.0 < 4 Biopsie an Rektum und perirektalem Gewebe durch Inzision: Rektum 

1-559.x < 4 Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und 

retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Sonstige 

1-672 < 4 Diagnostische Hysteroskopie 

1-697.7 < 4 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk 

1-853.2 < 4 Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhöhle: 

Aszitespunktion 

1-854.1 < 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels: 

Schultergelenk 

1-854.6 < 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels: 

Hüftgelenk 

1-911 < 4 Erweiterte apparativ-überwachte interventionelle Schmerzdiagnostik mit 

standardisierter Erfolgskontrolle 

3-035 < 4 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefäßsystems mit 

quantitativer Auswertung 

3-036 < 4 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie bei Weichteiltumoren 

mit quantitativer Vermessung 

3-053 < 4 Endosonographie des Magens 

3-055.0 < 4 Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Gallenwege 

3-05a < 4 Endosonographie des Retroperitonealraumes 

3-208 < 4 Native Computertomographie der peripheren Gefäße 

3-227 < 4 Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel 

3-613 < 4 Phlebographie der Gefäße einer Extremität 

3-808 < 4 Native Magnetresonanztomographie der peripheren Gefäße 

3-823 < 4 Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark mit 

Kontrastmittel 

3-990 < 4 Computergestützte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung 

5-030.31 < 4 Zugang zum kraniozervikalen Übergang und zur Halswirbelsäule: HWS, 

dorsal: 2 Segmente 

5-033.2 < 4 Inzision des Spinalkanals: Entleerung eines epiduralen Hämatoms 

5-033.3 < 4 Inzision des Spinalkanals: Entleerung eines epiduralen Empyems 

5-041.7 < 4 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven 

Leiste und Beckenboden 

5-056.7 < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Leiste und 

Beckenboden 

5-056.x < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Sonstige 

5-060.0 < 4 Inzision im Gebiet der Schilddrüse: Ohne weitere Maßnahmen 

5-062.1 < 4 Andere partielle Schilddrüsenresektion: Exzision eines Knotens 

5-062.8 < 4 Andere partielle Schilddrüsenresektion: Subtotale Resektion 

5-066.x < 4 Partielle Nebenschilddrüsenresektion: Sonstige 

5-067.0 < 4 Parathyreoidektomie: Ohne Replantation 
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5-340.0 < 4 Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder 

Pleurahöhle, offen chirurgisch 

5-349.1 < 4 Andere Operationen am Thorax: Sequesterotomie an Rippe oder 

Sternum 

5-377.30 < 4 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Schrittmacher, Zweikammersystem, mit zwei 

Schrittmachersonden: Ohne antitachykarde Stimulation 

5-380.52 < 4 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

abdominal und pelvin: A. iliaca n.n.bez. 

5-380.53 < 4 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefäßen: Arterien 

abdominal und pelvin: A. iliaca communis 

5-381.00 < 4 Endarteriektomie: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis 

n.n.bez. 

5-381.72 < 4 Endarteriektomie: Arterien Oberschenkel: A. poplitea 

5-385.2 < 4 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Lokale Exzision 

5-385.80 < 4 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte) 

Crossektomie: V. saphena magna 

5-385.d0 < 4 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: (Isolierte) 

Rezidivcrossektomie: V. saphena magna 

5-388.61 < 4 Naht von Blutgefäßen: Arterien viszeral: A. hepatica 

5-388.70 < 4 Naht von Blutgefäßen: Arterien Oberschenkel: A. femoralis 

5-388.99 < 4 Naht von Blutgefäßen: Tiefe Venen: V. iliaca externa 

5-389.0x < 4 Anderer operativer Verschluss an Blutgefäßen: Arterien Kopf, 

extrakraniell, und Hals: Sonstige 

5-389.5x < 4 Anderer operativer Verschluss an Blutgefäßen: Arterien abdominal und 

pelvin: Sonstige 

5-393.42 < 4 Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefäßen: A. iliaca 

und viszerale Arterien: Iliofemoral 

5-393.9 < 4 Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefäßen: 

Temporärer arterio-arterieller Shunt (intraoperativ) 

5-395.54 < 4 Patchplastik an Blutgefäßen: Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca 

externa 

5-395.71 < 4 Patchplastik an Blutgefäßen: Arterien Oberschenkel: A. profunda femoris 

5-395.72 < 4 Patchplastik an Blutgefäßen: Arterien Oberschenkel: A. poplitea 

5-395.80 < 4 Patchplastik an Blutgefäßen: Arterien Unterschenkel und Fuß: A. tibialis 

anterior 

5-401.j < 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefäße: Abdominal, 

laparoskopisch 

5-402.4 < 4 Regionale Lymphadenektomie (Ausräumung mehrerer Lymphknoten 

einer Region) als selbständiger Eingriff: Inguinal, offen chirurgisch 

5-403.00 < 4 Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Selektiv 

(funktionell): 1 Region 

5-419.4 < 4 Andere Operationen an der Milz: Laserkoagulation 

5-434.0 < 4 Atypische partielle Magenresektion: Segmentresektion 

5-434.1 < 4 Atypische partielle Magenresektion: Kardiaresektion mit Hochzug des 

Restmagens 
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5-436.13 < 4 Subtotale Magenresektion (4/5-Resektion): Mit Gastrojejunostomie 

durch Roux-Y-Anastomose: Systematische Lymphadenektomie 

Kompartiment II 

5-436.14 < 4 Subtotale Magenresektion (4/5-Resektion): Mit Gastrojejunostomie 

durch Roux-Y-Anastomose: Systematische Lymphadenektomie 

Kompartiment II und partiell III 

5-437.22 < 4 (Totale) Gastrektomie: Mit Ösophagojejunostomie durch Roux-Y-

Anastomose, ohne Reservoirbildung: Exzision einzelner Lymphknoten 

des Kompartimentes II oder III 

5-437.24 < 4 (Totale) Gastrektomie: Mit Ösophagojejunostomie durch Roux-Y-

Anastomose, ohne Reservoirbildung: Systematische Lymphadenektomie 

Kompartiment II und partiell III 

5-445.10 < 4 Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]: 

Gastroenterostomie, vordere: Offen chirurgisch 

5-449.51 < 4 Andere Operationen am Magen: Umstechung oder Übernähung eines 

Ulcus ventriculi: Laparoskopisch 

5-449.d3 < 4 Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch 

5-449.e3 < 4 Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch 

5-451.1 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dünndarmes: Sonstige Exzision, offen chirurgisch 

5-451.2 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dünndarmes: Exzision, laparoskopisch 

5-454.40 < 4 Resektion des Dünndarmes: (Teil-)Resektion des Duodenums: Offen 

chirurgisch 

5-454.51 < 4 Resektion des Dünndarmes: (Teil-)Resektion des Jejunums: 

Laparoskopisch 

5-454.61 < 4 Resektion des Dünndarmes: (Teil-)Resektion des Ileums: Laparoskopisch 

5-455.02 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Offen chirurgisch 

mit Enterostoma und Blindverschluss 

5-455.0x < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Sonstige 

5-455.21 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Ileozäkalresektion: Offen chirurgisch 

mit Anastomose 

5-455.35 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Zäkumresektion: Laparoskopisch 

5-455.47 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit 

Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]: Umsteigen 

laparoskopisch - offen chirurgisch 

5-455.65 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon descendens mit 

linker Flexur [Hemikolektomie links]: Laparoskopisch mit Anastomose 

5-455.77 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Umsteigen 

laparoskopisch - offen chirurgisch 

5-455.91 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit 

Coecum und rechter Flexur und Colon transversum [Hemikolektomie 

rechts mit Transversumresektion]: Offen chirurgisch mit Anastomose 

5-455.95 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit 

Coecum und rechter Flexur und Colon transversum [Hemikolektomie 

rechts mit Transversumresektion]: Laparoskopisch mit Anastomose 
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5-455.a1 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon descendens mit 

linker Flexur und Colon transversum [Hemikolektomie links mit 

Transversumresektion]: Offen chirurgisch mit Anastomose 

5-455.c1 < 4 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens, 

transversum und descendens mit Coecum und rechter und linker Flexur 

[Hemikolektomie rechts und links mit Transversumresektion]: Offen 

chirurgisch mit Anastomose 

5-456.11 < 4 (Totale) Kolektomie und Proktokolektomie: Proktokolektomie: Offen 

chirurgisch mit ileorektaler Anastomose mit Reservoir (Pouch) 

5-460.10 < 4 Anlegen eines Enterostomas, doppelläufig, als selbständiger Eingriff: 

Ileostoma: Offen chirurgisch 

5-460.11 < 4 Anlegen eines Enterostomas, doppelläufig, als selbständiger Eingriff: 

Ileostoma: Laparoskopisch 

5-460.51 < 4 Anlegen eines Enterostomas, doppelläufig, als selbständiger Eingriff: 

Sigmoideostoma: Laparoskopisch 

5-461.10 < 4 Anlegen eines Enterostomas, endständig, als selbständiger Eingriff: 

Aszendostoma: Offen chirurgisch 

5-461.20 < 4 Anlegen eines Enterostomas, endständig, als selbständiger Eingriff: 

Transversostoma: Offen chirurgisch 

5-462.4 < 4 Anlegen eines Enterostomas (als protektive Maßnahme) im Rahmen 

eines anderen Eingriffs: Transversostoma 

5-464.13 < 4 Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Plastische 

Einengung: Kolon 

5-464.33 < 4 Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Abtragung des 

vorverlagerten Teiles: Kolon 

5-464.52 < 4 Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Korrektur einer 

parastomalen Hernie: Ileum 

5-464.53 < 4 Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Korrektur einer 

parastomalen Hernie: Kolon 

5-467.12 < 4 Andere Rekonstruktion des Darmes: Verschluss einer Darmfistel, offen 

chirurgisch: Ileum 

5-468.02 < 4 Intraabdominale Manipulation am Darm: Desinvagination (z.B. nach 

Hutchinson): Ileum 

5-468.12 < 4 Intraabdominale Manipulation am Darm: Detorsion eines Volvulus: 

Ileum 

5-469.03 < 4 Andere Operationen am Darm: Dekompression: Endoskopisch 

5-469.22 < 4 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Umsteigen laparoskopisch - 

offen chirurgisch 

5-469.2x < 4 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Sonstige 

5-469.b3 < 4 Andere Operationen am Darm: Bougierung: Endoskopisch 

5-469.d3 < 4 Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch 

5-469.j3 < 4 Andere Operationen am Darm: Dilatation des Dickdarmes: Endoskopisch 

5-470.11 < 4 Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch Klammern (Stapler) 

5-470.1x < 4 Appendektomie: Laparoskopisch: Sonstige 

5-471.x < 4 Simultane Appendektomie: Sonstige 
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5-482.02 < 4 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Rektums: Schlingenresektion: Endoskopisch-mikrochirurgisch 

5-482.50 < 4 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Rektums: Thermokoagulation: Peranal 

5-484.05 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore 

Manschettenresektion: Laparoskopisch mit Anastomose 

5-484.27 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tubuläre Resektion unter 

Belassen des Paraproktiums: Peranal 

5-484.32 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion: Offen 

chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss 

5-484.36 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion: 

Laparoskopisch mit Enterostoma und Blindverschluss 

5-484.65 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore Resektion 

mit peranaler Anastomose: Laparoskopisch mit Anastomose 

5-485.01 < 4 Rektumresektion ohne Sphinktererhaltung: Abdominoperineal: Offen 

chirurgisch 

5-485.02 < 4 Rektumresektion ohne Sphinktererhaltung: Abdominoperineal: 

Kombiniert offen chirurgisch-laparoskopisch 

5-489.0 < 4 Andere Operation am Rektum: Ligatur 

5-489.1 < 4 Andere Operation am Rektum: Sklerosierung, peranal 

5-489.2 < 4 Andere Operation am Rektum: Dilatation, peranal 

5-491.10 < 4 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Subkutan 

5-491.1x < 4 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Sonstige 

5-492.01 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: 

Exzision: Tief 

5-493.70 < 4 Operative Behandlung von Hämorrhoiden: Ligatur einer A. 

haemorrhoidalis: Ohne rektoanale Rekonstruktion [Recto-anal-repair] 

5-499.0 < 4 Andere Operationen am Anus: Dilatation 

5-501.21 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber 

(atypische Leberresektion): Keilexzision: Laparoskopisch 

5-509.x < 4 Andere Operationen an der Leber: Sonstige 

5-511.51 < 4 Cholezystektomie: Simultan, während einer Laparoskopie aus anderen 

Gründen: Ohne operative Revision der Gallengänge 

5-513.21 < 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Steinentfernung: Mit 

Ballonkatheter 

5-530.74 < 4 Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, 

allogenem oder xenogenem Material: Offen chirurgisch, 

präperitoneal/retromuskulär (posterior) 

5-531.1 < 4 Verschluss einer Hernia femoralis: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss 

5-531.71 < 4 Verschluss einer Hernia femoralis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, 

allogenem oder xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal 

[TAPP] 

5-535.0 < 4 Verschluss einer Hernia epigastrica: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss 
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5-536.11 < 4 Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss: Mit Komponentenseparation (nach Ramirez), 

ohne alloplastisches, allogenes oder xenogenes Material 

5-536.4x < 4 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Sonstige 

5-539.4 < 4 Verschluss anderer abdominaler Hernien: Laparoskopisch, ohne 

alloplastisches, allogenes oder xenogenes Material 

5-540.0 < 4 Inzision der Bauchwand: Exploration 

5-540.1 < 4 Inzision der Bauchwand: Extraperitoneale Drainage 

5-540.2 < 4 Inzision der Bauchwand: Entfernung eines Fremdkörpers 

5-541.2 < 4 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Relaparotomie 

5-542.3 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand: 

Destruktion 

5-542.x < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand: 

Sonstige 

5-543.40 < 4 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Parietale 

Peritonektomie: Partiell 

5-543.42 < 4 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Parietale 

Peritonektomie: Lokal 

5-547.1 < 4 Resektion von Gewebe in der Bauchregion ohne sichere 

Organzuordnung: Beckenwand 

5-569.31 < 4 Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale 

Verlagerung): Laparoskopisch 

5-575.00 < 4 Partielle Harnblasenresektion: Teilresektion ohne 

Ureterneoimplantation: Offen chirurgisch 

5-578.00 < 4 Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Naht (nach Verletzung): 

Offen chirurgisch 

5-578.01 < 4 Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Naht (nach Verletzung): 

Laparoskopisch 

5-636.2 < 4 Destruktion, Ligatur und Resektion des Ductus deferens: Resektion 

[Vasoresektion] 

5-637.0 < 4 Rekonstruktion von Ductus deferens und Epididymis: Naht (nach 

Verletzung) 

5-640.5 < 4 Operationen am Präputium: Lösung von Präputialverklebungen 

5-649.2 < 4 Andere Operationen am Penis: Venöse Sperroperation (bei erektiler 

Dysfunktion) 

5-651.92 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision einer 

Ovarialzyste: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-651.9x < 4 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision einer 

Ovarialzyste: Sonstige 

5-652.62 < 4 Ovariektomie: Total: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-653.30 < 4 Salpingoovariektomie: Salpingoovariektomie (ohne weitere 

Maßnahmen): Offen chirurgisch (abdominal) 

5-656.82 < 4 Plastische Rekonstruktion des Ovars: Rekonstruktion (nach Verletzung 

oder Ruptur): Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-700 < 4 Kuldotomie 
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5-702.2 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Vagina und 

des Douglasraumes: Exzision von erkranktem Gewebe des 

Douglasraumes 

5-702.4 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Vagina und 

des Douglasraumes: Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Douglasraumes 

5-703.1 < 4 Verschluss und (sub-)totale Exstirpation der Vagina: Kolpektomie, 

subtotal 

5-704.66 < 4 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Uterusfixation: 

Laparoskopisch, mit alloplastischem Material, mit medianer Fixation am 

Promontorium oder im Bereich des Os sacrum 

5-710 < 4 Inzision der Vulva 

5-778.1 < 4 Rekonstruktion der Weichteile im Gesicht: Naht (nach Verletzung), 

mehrschichtig 

5-780.1h < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung: Femur 

distal 

5-780.1j < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung: Patella 

5-780.4g < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Femurschaft 

5-780.4h < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Femur distal 

5-780.4m < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Tibiaschaft 

5-780.4r < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Fibula distal 

5-780.4t < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Kalkaneus 

5-780.4u < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Tarsale 

5-780.4x < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines 

Medikamententrägers: Sonstige 

5-780.6b < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Metakarpale 

5-780.6h < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Femur distal 

5-780.6t < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Kalkaneus 

5-780.6w < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Phalangen 

Fuß 

5-780.7h < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Sequesterotomie: Femur 

distal 

5-780.8r < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Sequesterotomie mit 

Einlegen eines Medikamententrägers: Fibula distal 

5-780.8v < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Sequesterotomie mit 

Einlegen eines Medikamententrägers: Metatarsale 

5-781.a7 < 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne 

Achsenkorrektur: Ulna proximal 

5-781.x7 < 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Sonstige: Ulna proximal 
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5-782.1d < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion mit Weichteilresektion: Becken 

5-782.1t < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion mit Weichteilresektion: Kalkaneus 

5-782.1x < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion mit Weichteilresektion: Sonstige 

5-782.3t < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion mit Kontinuitätsdurchtrennung und mit Weichteilresektion: 

Kalkaneus 

5-782.3x < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion mit Kontinuitätsdurchtrennung und mit Weichteilresektion: 

Sonstige 

5-782.7t < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Totale 

Resektion eines Knochens mit Weichteilresektion: Kalkaneus 

5-782.a1 < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion, offen chirurgisch: Humerus proximal 

5-782.ah < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion, offen chirurgisch: Femur distal 

5-782.ak < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion, offen chirurgisch: Tibia proximal 

5-782.ap < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion, offen chirurgisch: Fibula proximal 

5-782.as < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion, offen chirurgisch: Talus 

5-782.at < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion, offen chirurgisch: Kalkaneus 

5-782.au < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle 

Resektion, offen chirurgisch: Tarsale 

5-782.xt < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Sonstige: 

Kalkaneus 

5-784.0f < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Femur proximal 

5-784.0h < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, autogen, offen chirurgisch: Femur distal 

5-784.5h < 4 Knochentransplantation und -transposition: Knorpel-Knochen-

Transplantation, autogen: Femur distal 

5-784.5k < 4 Knochentransplantation und -transposition: Knorpel-Knochen-

Transplantation, autogen: Tibia proximal 

5-784.6h < 4 Knochentransplantation und -transposition: Knorpel-Knochen-

Transplantation, allogen: Femur distal 

5-784.6k < 4 Knochentransplantation und -transposition: Knorpel-Knochen-

Transplantation, allogen: Tibia proximal 

5-784.71 < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Humerus proximal 

5-784.73 < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Humerus distal 
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5-784.7e < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Schenkelhals 

5-784.7f < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Femur proximal 

5-784.7h < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Femur distal 

5-784.7r < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Fibula distal 

5-784.81 < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines 

kortikospongiösen Spanes, allogen, offen chirurgisch: Humerus proximal 

5-784.et < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, allogen, endoskopisch: Kalkaneus 

5-784.x1 < 4 Knochentransplantation und -transposition: Sonstige: Humerus proximal 

5-784.x7 < 4 Knochentransplantation und -transposition: Sonstige: Ulna proximal 

5-784.xg < 4 Knochentransplantation und -transposition: Sonstige: Femurschaft 

5-784.xh < 4 Knochentransplantation und -transposition: Sonstige: Femur distal 

5-784.xk < 4 Knochentransplantation und -transposition: Sonstige: Tibia proximal 

5-785.4k < 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Metallischer 

Knochenersatz: Tibia proximal 

5-786.5 < 4 Osteosyntheseverfahren: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente 

5-787.11 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Humerus proximal 

5-787.1e < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Schenkelhals 

5-787.1n < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal 

5-787.1x < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Sonstige 

5-787.2g < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: 

Femurschaft 

5-787.31 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Humerus proximal 

5-787.32 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Humerusschaft 

5-787.62 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Humerusschaft 

5-787.6g < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Femurschaft 

5-787.9m < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Fixateur externe: Tibiaschaft 

5-787.9n < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Fixateur externe: Tibia distal 

5-787.eh < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: (Blount-)Klammern: Femur distal 

5-787.ek < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: (Blount-)Klammern: Tibia 

proximal 

5-787.gn < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedullärer Draht: Tibia 

distal 

5-787.k7 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Ulna 

proximal 

5-787.kk < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Tibia 

proximal 

5-787.kn < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Tibia distal 

5-788.06 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion 

(Exostose): Os metatarsale II bis V, 1 Os metatarsale 

5-788.0b < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion 

(Exostose): Digitus II bis V, 1 Phalanx 
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5-788.41 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: 

Weichteilkorrektur: In Höhe des 2. bis 5. Zehenstrahles, 1 Zehenstrahl 

5-788.52 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os 

metatarsale II bis V, 1 Os metatarsale 

5-788.56 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: 

Digitus I 

5-788.63 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Metatarsophalangealgelenk, Digitus II bis V, 3 Gelenke 

5-788.68 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Interphalangealgelenk, Digitus II bis V, 3 Gelenke 

5-789.x6 < 4 Andere Operationen am Knochen: Sonstige: Radius distal 

5-78a.6f < 4 Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch 

Marknagel: Femur proximal 

5-78a.7h < 4 Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch 

Verriegelungsnagel: Femur distal 

5-790.09 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Ulna distal 

5-790.0k < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Tibia proximal 

5-790.0r < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Fibula distal 

5-790.0v < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Metatarsale 

5-790.13 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Humerus distal 

5-790.16 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Radius distal 

5-790.1f < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femur proximal 

5-790.20 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch intramedullären Draht: Klavikula 

5-790.25 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch intramedullären Draht: Radiusschaft 

5-790.2g < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch intramedullären Draht: Femurschaft 

5-790.3g < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Marknagel mit Aufbohren der Markhöhle: 

Femurschaft 

5-790.41 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Verriegelungsnagel: Humerus proximal 

5-790.4f < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Verriegelungsnagel: Femur proximal 

5-790.4h < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Verriegelungsnagel: Femur distal 

5-790.6g < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Fixateur externe: Femurschaft 
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5-790.6h < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Fixateur externe: Femur distal 

5-790.6m < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Fixateur externe: Tibiaschaft 

5-790.k1 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch winkelstabile Platte: Humerus proximal 

5-790.kg < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch winkelstabile Platte: Femurschaft 

5-790.kh < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch winkelstabile Platte: Femur distal 

5-790.n0 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Platte: Klavikula 

5-791.25 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch Platte: Radiusschaft 

5-791.28 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch Platte: Ulnaschaft 

5-791.62 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch Marknagel: Humerusschaft 

5-791.k5 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radiusschaft 

5-791.k8 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Ulnaschaft 

5-792.08 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Ulnaschaft 

5-792.12 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: 

Humerusschaft 

5-792.18 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: 

Ulnaschaft 

5-792.22 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Platte: Humerusschaft 

5-792.72 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Verriegelungsnagel: Humerusschaft 

5-792.k2 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerusschaft 

5-792.kg < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Femurschaft 

5-792.kq < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Schaftbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Fibulaschaft 

5-793.11 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Humerus proximal 

5-793.17 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Ulna proximal 

5-793.19 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Ulna distal 



 

Seite 115 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-793.24 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Radius 

proximal 

5-793.27 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Ulna 

proximal 

5-793.2r < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Fibula 

distal 

5-793.af < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Marknagel mit Gelenkkomponente: 

Femur proximal 

5-793.kf < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Femur proximal 

5-793.kh < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Femur distal 

5-794.01 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Humerus proximal 

5-794.06 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Radius distal 

5-794.07 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Ulna proximal 

5-794.0h < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Femur distal 

5-794.13 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: 

Humerus distal 

5-794.16 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Radius 

distal 

5-794.17 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Ulna 

proximal 

5-794.1h < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femur 

distal 

5-794.1j < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Patella 

5-794.1n < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Tibia 

distal 

5-794.kf < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Femur proximal 

5-794.kj < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Patella 
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5-795.1v < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch 

Schraube: Metatarsale 

5-795.2c < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch 

Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Phalangen Hand 

5-795.2v < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch 

Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Metatarsale 

5-795.30 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch 

Platte: Klavikula 

5-795.kc < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch 

winkelstabile Platte: Phalangen Hand 

5-795.kv < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch 

winkelstabile Platte: Metatarsale 

5-796.0z < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch Schraube: Skapula 

5-796.1b < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Metakarpale 

5-796.2v < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch Platte: Metatarsale 

5-796.ku < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch winkelstabile Platte: Tarsale 

5-796.kv < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch winkelstabile Platte: Metatarsale 

5-797.1t < 4 Offene Reposition einer Fraktur an Talus und Kalkaneus: Durch 

Schraube: Kalkaneus 

5-797.4s < 4 Offene Reposition einer Fraktur an Talus und Kalkaneus: Durch Fixateur 

externe: Talus 

5-79a.0k < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation mit Osteosynthese: Durch 

Schraube: Oberes Sprunggelenk 

5-79b.1j < 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder 

Zuggurtung/Cerclage: Proximales Tibiofibulargelenk 

5-79b.hg < 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Ohne Osteosynthese: 

Hüftgelenk 

5-79b.hr < 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Ohne Osteosynthese: 

Zehengelenk 

5-79b.x0 < 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Sonstige: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-800.0h < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie: Kniegelenk 

5-800.31 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: 

Akromioklavikulargelenk 

5-800.50 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie, total: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-800.8h < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier 

Gelenkkörper: Kniegelenk 

5-801.0t < 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Exzision von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Ellenbogengelenk 

n.n.bez. 
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5-801.3h < 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Refixation eines osteochondralen Fragmentes: Kniegelenk 

5-801.4h < 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Subchondrale Spongiosaplastik mit Fragmentfixation: Kniegelenk 

5-804.0 < 4 Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat: 

Retinakulumspaltung, lateral 

5-804.1 < 4 Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat: 

Retinakulumspaltung, lateral mit Zügelungsoperation 

5-804.7 < 4 Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat: 

Naht des medialen Retinakulums 

5-806.d < 4 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Sprunggelenkes: Naht des medialen Bandapparates 

5-806.x < 4 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Sprunggelenkes: Sonstige 

5-807.0 < 4 Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer Gelenke: 

Naht eines Kapsel- oder Kollateralbandes 

5-807.2 < 4 Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer Gelenke: 

Naht des radioulnaren Ringbandes 

5-808.3 < 4 Offen chirurgische Arthrodese: Kniegelenk 

5-808.b1 < 4 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Großzehenendgelenk 

5-808.b4 < 4 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 3 

Gelenke 

5-809.4x < 4 Andere Gelenkoperationen: Temporäre Fixation eines Gelenkes, 

perkutan: Sonstige 

5-810.20 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-810.40 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkörper: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-810.50 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer 

Verkalkungen: Humeroglenoidalgelenk 

5-810.9h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder 

Bandresten: Kniegelenk 

5-811.30 < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-811.31 < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: 

Akromioklavikulargelenk 

5-811.3h < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: 

Kniegelenk 

5-811.xh < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Sonstige: Kniegelenk 

5-812.6 < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusresektion, total 

5-812.fh < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Subchondrale Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung, 

Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk 

5-813.a < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Kniegelenkes: Naht des medialen Kapselbandapparates 
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5-814.2 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Refixation eines knöchernen Labrumabrisses (Bankart-

Läsion) 

5-814.9 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Tenodese der langen Bizepssehne 

5-819.14 < 4 Andere arthroskopische Operationen: Debridement einer Sehne: 

Humeroulnargelenk 

5-820.01 < 4 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Totalendoprothese: 

Zementiert 

5-821.2a < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: 

Wechsel einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter Wechsel eines Inlays 

ohne Pfannenwechsel 

5-821.40 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: 

Wechsel einer nicht zementierten Totalendoprothese: In 

Totalendoprothese, nicht zementiert 

5-823.1e < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: 

Wechsel einer unikondylären Schlittenprothese: In femoral und tibial 

schaftverankerte Prothese, zementiert 

5-823.7 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: 

Entfernung einer bikondylären Oberflächenersatzprothese 

5-823.m < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: 

Entfernung einer femoral und tibial schaftverankerten Prothese 

5-824.21 < 4 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremität: 

Totalendoprothese Schultergelenk: Invers 

5-825.7 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der 

oberen Extremität: Entfernung einer Humeruskopfprothese 

5-828.0 < 4 Implantation, Revision, Wechsel und Entfernung eines 

Knochenteilersatzes und Knochentotalersatzes: Implantation eines 

Knochenteilersatzes 

5-829.g < 4 Andere gelenkplastische Eingriffe: Entfernung von Abstandshaltern 

5-829.h < 4 Andere gelenkplastische Eingriffe: Pfannenbodenplastik am Hüftgelenk 

5-831.3 < 4 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision von 

extraforaminal gelegenem Bandscheibengewebe 

5-837.a0 < 4 Wirbelkörperersatz und komplexe Rekonstruktion der Wirbelsäule: 

Wirbelkörperersatz durch sonstige Materialien: 1 Wirbelkörper 

5-839.12 < 4 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Implantation einer 

Bandscheibenendoprothese: 3 Segmente 

5-839.63 < 4 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Knöcherne Dekompression des 

Spinalkanals: 4 oder mehr Segmente 

5-839.b2 < 4 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Implantation eines 

interspinösen Spreizers: 2 Segmente 

5-83b.51 < 4 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsäule: Durch 

Schrauben-Stab-System: 2 Segmente 

5-83b.53 < 4 Osteosynthese (dynamische Stabilisierung) an der Wirbelsäule: Durch 

Schrauben-Stab-System: 4 oder mehr Segmente 
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5-844.73 < 4 Operation an Gelenken der Hand: Entfernung eines Fremdkörpers: 

Metakarpophalangealgelenk, einzeln 

5-850.65 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen 

chirurgisch: Brustwand und Rücken 

5-850.66 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen 

chirurgisch: Bauchregion 

5-850.68 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen 

chirurgisch: Oberschenkel und Knie 

5-850.69 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen 

chirurgisch: Unterschenkel 

5-850.76 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, perkutan: 

Bauchregion 

5-850.a6 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Fremdkörperentfernung aus einer 

Faszie: Bauchregion 

5-850.b1 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: 

Schulter und Axilla 

5-850.b2 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: 

Oberarm und Ellenbogen 

5-850.b6 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: 

Bauchregion 

5-850.b9 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: 

Unterschenkel 

5-850.c1 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne: 

Schulter und Axilla 

5-850.g8 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exploration einer Faszie: 

Oberschenkel und Knie 

5-851.1a < 4 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen 

chirurgisch: Fuß 

5-851.99 < 4 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Fasziotomie längs, offen 

chirurgisch, total, ein Segment oder n.n.bez.: Unterschenkel 

5-852.61 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels, subfaszial, 

partiell: Schulter und Axilla 

5-852.68 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels, subfaszial, 

partiell: Oberschenkel und Knie 

5-852.92 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision an Sehnen und Muskeln, 

subfaszial: Oberarm und Ellenbogen 

5-852.95 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision an Sehnen und Muskeln, 

subfaszial: Brustwand und Rücken 

5-852.96 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision an Sehnen und Muskeln, 

subfaszial: Bauchregion 

5-852.9a < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision an Sehnen und Muskeln, 

subfaszial: Fuß 

5-852.a6 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Faszie: Bauchregion 

5-852.a9 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Faszie: 

Unterschenkel 
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5-855.01 < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: 

Reinsertion einer Sehne: Schulter und Axilla 

5-855.0a < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: 

Reinsertion einer Sehne: Fuß 

5-855.12 < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht 

einer Sehne, primär: Oberarm und Ellenbogen 

5-855.1x < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht 

einer Sehne, primär: Sonstige 

5-857.89 < 4 Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und Faszien: 

Muskellappen: Unterschenkel 

5-859.11 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: 

Totale Resektion eines Schleimbeutels: Schulter und Axilla 

5-859.21 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: 

Resektion eines Ganglions: Schulter und Axilla 

5-859.x9 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: 

Sonstige: Unterschenkel 

5-864.5 < 4 Amputation und Exartikulation untere Extremität: Amputation mittlerer 

oder distaler Oberschenkel 

5-865.0 < 4 Amputation und Exartikulation Fuß: Amputation tiefer Unterschenkel 

nach Syme 

5-866.4 < 4 Revision eines Amputationsgebietes: Unterschenkelregion 

5-866.5 < 4 Revision eines Amputationsgebietes: Fußregion 

5-870.91 < 4 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von 

Mammagewebe: Lokale Exzision: Defektdeckung durch Mobilisation und 

Adaptation von bis zu 25% des Brustgewebes (bis zu 1 Quadranten) 

5-872.0 < 4 (Modifizierte radikale) Mastektomie: Ohne Resektion der M. pectoralis-

Faszie 

5-882.5 < 4 Operationen an der Brustwarze: Plastische Rekonstruktion durch 

Hauttransplantation 

5-882.x < 4 Operationen an der Brustwarze: Sonstige 

5-883.00 < 4 Plastische Operationen zur Vergrößerung der Mamma: Implantation 

einer Alloprothese, sonstige: Ohne gewebeverstärkendes Material 

5-885.9 < 4 Plastische Rekonstruktion der Mamma mit Haut- und 

Muskeltransplantation: Freies lipokutanes Transplantat mit 

mikrovaskulärer Anastomosierung 

5-889.1 < 4 Andere Operationen an der Mamma: Entfernung einer Mammaprothese 

mit Exzision einer Kapselfibrose 

5-889.30 < 4 Andere Operationen an der Mamma: Entfernung einer Mammaprothese 

mit Exzision einer Kapselfibrose, Prothesenwechsel und Formung einer 

neuen Tasche: Ohne gewebeverstärkendes Material 

5-889.40 < 4 Andere Operationen an der Mamma: Wechsel einer Mammaprothese: 

Ohne gewebeverstärkendes Material 

5-889.50 < 4 Andere Operationen an der Mamma: Implantation eines Hautexpanders: 

Ohne gewebeverstärkendes Material 

5-890.2f < 4 Tätowieren und Einbringen von Fremdmaterial in Haut und Unterhaut: 

Einbringen von xenogenem Material: Unterschenkel 



 

Seite 121 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-892.08 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Unterarm 

5-892.0a < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Brustwand und Rücken 

5-892.0x < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Sonstige 

5-892.16 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Schulter und Axilla 

5-892.1a < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Brustwand und 

Rücken 

5-892.1g < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Fuß 

5-892.3b < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines 

Medikamententrägers: Bauchregion 

5-892.3f < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines 

Medikamententrägers: Unterschenkel 

5-892.x8 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Unterarm 

5-892.xc < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Leisten- und 

Genitalregion 

5-892.xf < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Unterschenkel 

5-894.05 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Hals 

5-894.09 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Hand 

5-894.0b < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Bauchregion 

5-894.17 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Oberarm und Ellenbogen 

5-894.18 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Unterarm 

5-894.xf < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Sonstige: Unterschenkel 

5-895.0c < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Ohne primären Wundverschluss: Leisten- und 

Genitalregion 

5-895.0d < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Ohne primären Wundverschluss: Gesäß 

5-895.1f < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Ohne primären Wundverschluss, histographisch 

kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Unterschenkel 

5-895.2a < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Mit primärem Wundverschluss: Brustwand und Rücken 

5-895.2c < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Mit primärem Wundverschluss: Leisten- und 

Genitalregion 

5-895.2e < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Mit primärem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie 
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5-895.4e < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik: 

Oberschenkel und Knie 

5-895.xb < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut 

und Unterhaut: Sonstige: Bauchregion 

5-896.06 < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Schulter und 

Axilla 

5-896.07 < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Oberarm und 

Ellenbogen 

5-896.0a < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Brustwand 

und Rücken 

5-896.0b < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Bauchregion 

5-896.16 < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Schulter und 

Axilla 

5-896.17 < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Oberarm und 

Ellenbogen 

5-896.1c < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Leisten- und 

Genitalregion 

5-896.1x < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Sonstige 

5-896.2b < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig, mit Einlegen 

eines Medikamententrägers: Bauchregion 

5-896.2f < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig, mit Einlegen 

eines Medikamententrägers: Unterschenkel 

5-896.2x < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig, mit Einlegen 

eines Medikamententrägers: Sonstige 

5-896.xd < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige: Gesäß 

5-896.y < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: N.n.bez. 

5-899 < 4 Andere Exzision an Haut und Unterhaut 

5-900.07 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Oberarm und Ellenbogen 

5-900.08 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Unterarm 
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5-900.0d < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Gesäß 

5-900.0g < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Fuß 

5-900.0x < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Sonstige 

5-900.1a < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Brustwand und Rücken 

5-901.0b < 4 Freie Hauttransplantation, Entnahmestelle: Spalthaut: Bauchregion 

5-901.0f < 4 Freie Hauttransplantation, Entnahmestelle: Spalthaut: Unterschenkel 

5-902.0b < 4 Freie Hauttransplantation, Empfängerstelle: Spalthaut, kleinflächig: 

Bauchregion 

5-902.4b < 4 Freie Hauttransplantation, Empfängerstelle: Spalthaut, großflächig: 

Bauchregion 

5-902.4e < 4 Freie Hauttransplantation, Empfängerstelle: Spalthaut, großflächig: 

Oberschenkel und Knie 

5-902.5a < 4 Freie Hauttransplantation, Empfängerstelle: Spalthaut auf 

granulierendes Hautareal, großflächig: Brustwand und Rücken 

5-902.5b < 4 Freie Hauttransplantation, Empfängerstelle: Spalthaut auf 

granulierendes Hautareal, großflächig: Bauchregion 

5-903.1e < 4 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Verschiebe-

Rotationsplastik, kleinflächig: Oberschenkel und Knie 

5-903.2a < 4 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Transpositionsplastik, 

kleinflächig: Brustwand und Rücken 

5-903.6d < 4 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Verschiebe-

Rotationsplastik, großflächig: Gesäß 

5-903.6x < 4 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Verschiebe-

Rotationsplastik, großflächig: Sonstige 

5-904.0b < 4 Lappenplastik an Haut und Unterhaut, Entnahmestelle: Freier Lappen 

mit mikrovaskulärer Anastomosierung: Bauchregion 

5-905.0a < 4 Lappenplastik an Haut und Unterhaut, Empfängerstelle: Freier Lappen 

mit mikrovaskulärer Anastomosierung: Brustwand und Rücken 

5-907.0a < 4 Revision einer Hautplastik: Narbenkorrektur (nach Hautplastik): 

Brustwand und Rücken 

5-907.3a < 4 Revision einer Hautplastik: Revision eines gestielten regionalen Lappens: 

Brustwand und Rücken 

5-908.0 < 4 Plastische Operation an Lippe und Mundwinkel: Naht (nach Verletzung) 

5-911.06 < 4 Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Gewebsreduktionsplastik 

(Straffungsoperation): Schulter und Axilla 

5-911.1a < 4 Gewebereduktion an Haut und Unterhaut: Absaugen von Fettgewebe 

[Liposuktion]: Brustwand und Rücken 

5-916.2g < 4 Temporäre Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material, 

kleinflächig: Fuß 

5-916.76 < 4 Temporäre Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material, 

großflächig: Schulter und Axilla 
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5-916.7x < 4 Temporäre Weichteildeckung: Durch alloplastisches Material, 

großflächig: Sonstige 

5-916.a4 < 4 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: Endorektal 

5-921.x7 < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] und Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut bei Verbrennungen und 

Verätzungen: Sonstige: Oberarm und Ellenbogen 

5-925.0f < 4 Freie Hauttransplantation und Lappenplastik an Haut und Unterhaut bei 

Verbrennungen und Verätzungen, Empfängerstelle: Spalthaut: 

Unterschenkel 

5-932.15 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 300 

cm² bis unter 400 cm² 

5-932.17 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 500 

cm² bis unter 750 cm² 

5-932.33 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Biologisches Material: 100 cm² bis unter 200 cm² 

5-932.42 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

50 cm² bis unter 100 cm² 

5-932.48 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

750 cm² bis unter 1.000 cm² 

8-137.03 < 4 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]: 

Einlegen: Intraoperativ 

8-144.2 < 4 Therapeutische Drainage der Pleurahöhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter 

8-147.x < 4 Therapeutische Drainage von Harnorganen: Sonstige 

8-148.2 < 4 Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Perirenal 

8-153 < 4 Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhöhle 

8-178.h < 4 Therapeutische Spülung eines Gelenkes: Kniegelenk 

8-179.x < 4 Andere therapeutische Spülungen: Sonstige 

8-191.5 < 4 Verband bei großflächigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: 

Hydrokolloidverband 

8-192.0f < 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne 

Anästhesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer 

Wunde: Kleinflächig: Unterschenkel 

8-192.1e < 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne 

Anästhesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer 

Wunde: Großflächig: Oberschenkel und Knie 

8-192.3f < 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne 

Anästhesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer 

Wunde: Großflächig, mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: 

Unterschenkel 

8-200.1 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosynthese: Humerus 

proximal 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-201.1 < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Akromioklavikulargelenk 

8-201.2 < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Thorakoskapulargelenk(raum) 

8-201.t < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Humeroradialgelenk 

8-201.u < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Ellenbogengelenk n.n.bez. 

8-201.x < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Sonstige 

8-640.0 < 4 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus: 

Synchronisiert (Kardioversion) 

8-701 < 4 Einfache endotracheale Intubation 

8-800.c1 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE 

8-800.g1 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2 

Thrombozytenkonzentrate 

8-831.2 < 4 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Wechsel 

8-83b.bd < 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Vier 

oder mehr medikamentefreisetzende Ballons an anderen Gefäßen 

8-840.0r < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Andere Venen abdominal 

und pelvin 

8-840.0s < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Arterien Oberschenkel 

8-840.1q < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Zwei Stents: Andere Arterien 

abdominal und pelvin 

8-840.1s < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Zwei Stents: Arterien Oberschenkel 

8-840.2s < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Drei Stents: Arterien Oberschenkel 

8-841.0q < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von medikamentefreisetzenden 

Stents: Ein Stent: Andere Arterien abdominal und pelvin 

8-84d.2s < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von aus Einzeldrähten 

verwobenen Nitinolstents: Drei Stents: Arterien Oberschenkel 

8-900 < 4 Intravenöse Anästhesie 

8-925.00 < 4 Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring: Bis 4 Stunden: Mit 

Stimulationselektroden 

8-931.0 < 4 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen 

Venendruckes: Ohne kontinuierliche reflektionsspektrometrische 

Messung der zentralvenösen Sauerstoffsättigung 

8-980.11 < 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis 552 

Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-987.00 < 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 

6 Behandlungstage 

8-987.13 < 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Mindestens 21 Behandlungstage 

9-200.b < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 275 bis 303 Aufwandspunkte 

 

B-[2].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der Ambulanz Kommentar / Erläuterung 

AM07 Privatambulanz Behandlung von Selbstzahlern  

AM08 Notfallambulanz (24h) Chirurgische Notfallambulanz 24 stündige ärztliche 

Anwesenheit 

AM09 D-Arzt-

/Berufsgenossenschaftliche 

Ambulanz 

Durchgangsarztverfahren der 

Deutschen Gesetzlichen 

Unfallversicherung 

CA Dr. Gühlen 

AM11 Vor- und nachstationäre 

Leistungen nach § 115a 

SGB V 

  

 

B-[2].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 

OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-534.1 31 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss 

5-787.1n 22 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal 

5-897.0 22 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Exzision 

5-399.5 17 Andere Operationen an Blutgefäßen: Implantation oder Wechsel von 

venösen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur 

Schmerztherapie) 

5-787.1r 16 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula distal 

5-399.7 14 Andere Operationen an Blutgefäßen: Entfernung von venösen 

Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur 

Schmerztherapie) 

5-790.2b 13 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch intramedullären Draht: Metakarpale 

5-490.0 11 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Inzision 

5-492.00 11 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: 

Exzision: Lokal 

5-812.eh 9 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpelglättung (Chondroplastik): Kniegelenk 
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OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-535.1 8 Verschluss einer Hernia epigastrica: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss 

5-812.5 8 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusresektion, partiell 

5-491.12 7 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Transsphinktär 

5-493.2 7 Operative Behandlung von Hämorrhoiden: Exzision (z.B. nach Milligan-

Morgan) 

5-536.0 7 Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss 

5-811.0h 7 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica 

synovialis: Kniegelenk 

5-535.0 5 Verschluss einer Hernia epigastrica: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss 

5-787.30 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Klavikula 

5-859.12 5 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: 

Totale Resektion eines Schleimbeutels: Oberarm und Ellenbogen 

5-385.96 4 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Exhairese (als 

selbständiger Eingriff): Seitenastvarize 

5-780.3c 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Entfernung eines 

Fremdkörpers: Phalangen Hand 

5-787.36 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Radius distal 

5-787.3r 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibula distal 

5-810.4h 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkörper: 

Kniegelenk 

5-811.1h 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion an einem 

Fettkörper (z.B. Hoffa-Fettkörper): Kniegelenk 

5-056.40 < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen 

chirurgisch 

5-385.70 < 4 Unterbindung, Exzision und Stripping von Varizen: Crossektomie und 

Stripping: V. saphena magna 

5-787.0c < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Phalangen Hand 

5-787.16 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Radius distal 

5-787.k6 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Radius 

distal 

5-897.1 < 4 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Plastische 

Rekonstruktion 

1-694 < 4 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie) 

5-482.10 < 4 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Rektums: Submuköse Exzision: Peranal 

5-536.10 < 4 Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss: Ohne alloplastisches, allogenes oder xenogenes 

Material 

5-787.0b < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Metakarpale 

5-787.1v < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metatarsale 

5-787.g8 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedullärer Draht: 

Ulnaschaft 

5-787.k0 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Klavikula 
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OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-790.0v < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Metatarsale 

5-811.2h < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: 

Kniegelenk 

5-812.6 < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusresektion, total 

5-859.2a < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: 

Resektion eines Ganglions: Fuß 

8-201.0 < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Humeroglenoidalgelenk 

1-697.7 < 4 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk 

5-401.50 < 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefäße: Inguinal, offen 

chirurgisch: Ohne Markierung 

5-491.11 < 4 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Intersphinktär 

5-493.6 < 4 Operative Behandlung von Hämorrhoiden: Exzision mit plastischer 

Rekonstruktion (z.B. nach Fansler, Arnold, Parks) 

5-530.1 < 4 Verschluss einer Hernia inguinalis: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss 

5-531.1 < 4 Verschluss einer Hernia femoralis: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss 

5-758.3 < 4 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Naht an der Haut von Perineum und Vulva 

5-787.03 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Humerus distal 

5-787.06 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Radius distal 

5-787.0w < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Phalangen Fuß 

5-787.10 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Klavikula 

5-787.13 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Humerus distal 

5-787.15 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Radiusschaft 

5-787.1g < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femurschaft 

5-787.1j < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Patella 

5-787.1u < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tarsale 

5-787.27 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Ulna 

proximal 

5-787.35 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Radiusschaft 

5-787.3b < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Metakarpale 

5-787.3v < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Metatarsale 

5-787.9f < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Fixateur externe: Femur 

proximal 

5-787.g0 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedullärer Draht: Klavikula 

5-787.g5 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedullärer Draht: 

Radiusschaft 

5-787.gb < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedullärer Draht: 

Metakarpale 

5-787.gh < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Intramedullärer Draht: Femur 

distal 

5-787.kr < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Fibula 

distal 
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OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-787.kv < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: 

Metatarsale 

5-790.06 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Radius distal 

5-790.0b < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Metakarpale 

5-790.0w < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Phalangen Fuß 

5-790.16 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Radius distal 

5-790.1b < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Metakarpale 

5-790.28 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch intramedullären Draht: Ulnaschaft 

5-790.2v < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch intramedullären Draht: Metatarsale 

5-795.3b < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch 

Platte: Metakarpale 

5-795.3v < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch 

Platte: Metatarsale 

5-796.0b < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: 

Durch Schraube: Metakarpale 

5-800.9r < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: 

Zehengelenk 

5-806.3 < 4 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Sprunggelenkes: Naht der Syndesmose 

5-812.fh < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Subchondrale Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung, 

Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk 

5-840.08 < 4 Operationen an Sehnen der Hand: Inzision: Sehnenscheiden Daumen 

5-840.64 < 4 Operationen an Sehnen der Hand: Naht, primär: Strecksehnen 

Langfinger 

5-840.65 < 4 Operationen an Sehnen der Hand: Naht, primär: Strecksehnen Daumen 

5-841.44 < 4 Operationen an Bändern der Hand: Naht, primär: Bänder der 

Metakarpophalangealgelenke der Langfinger 

5-841.45 < 4 Operationen an Bändern der Hand: Naht, primär: Bänder des 

Metakarpophalangealgelenkes am Daumen 

5-841.46 < 4 Operationen an Bändern der Hand: Naht, primär: Bänder der 

Interphalangealgelenke der Langfinger 

5-844.73 < 4 Operation an Gelenken der Hand: Entfernung eines Fremdkörpers: 

Metakarpophalangealgelenk, einzeln 

5-849.0 < 4 Andere Operationen an der Hand: Exzision eines Ganglions 

5-850.83 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Fremdkörperentfernung aus 

einem Muskel: Unterarm 

5-856.09 < 4 Rekonstruktion von Faszien: Naht: Unterschenkel 

8-200.c < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosynthese: Phalangen 

Hand 
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OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-201.4 < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Humeroulnargelenk 

 

B-[2].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden ☑ Ja 

stationäre BG-Zulassung ☑ Ja 
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B-[2].11 Personelle Ausstattung 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer Belegärzte und Belegärztinnen) 

Anzahl Vollkräfte 18,45  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

17,45  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

1,0  

Ambulante Versorgung 1,50  

Stationäre Versorgung 16,95  

Fälle je VK/Person 191,03244  

davon Fachärzte und Fachärztinnen 

Anzahl Vollkräfte 12,56  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

11,56  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

1,0  

Ambulante Versorgung 1,25  

Stationäre Versorgung 11,31  

Fälle je VK/Person 286,29531  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 40,00 

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, 

Facharzt- und 

Schwerpunktkompetenzen) 

Kommentar / Erläuterung 

AQ06 Allgemeinchirurgie  

AQ07 Gefäßchirurgie  

AQ10 Orthopädie und Unfallchirurgie  

AQ13 Viszeralchirurgie  

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erläuterung 

ZF01 Ärztliches Qualitätsmanagement  

ZF24 Manuelle Medizin/Chirotherapie  

ZF28 Notfallmedizin  

ZF33 Plastische Operationen  

ZF34 Proktologie  

ZF38 Röntgendiagnostik – fachgebunden –  

ZF43 Spezielle Unfallchirurgie  

ZF44 Sportmedizin  

ZF49 Spezielle Viszeralchirurgie  

 

  



 

Seite 132 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

B-11.2 Pflegepersonal 

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 21,30  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

21,30  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,06  

Stationäre Versorgung 21,24  

Fälle je VK/Person 152,44821  

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,90  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,90  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,00  

Stationäre Versorgung 0,90  

Fälle je VK/Person 3597,77777  

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte 3,70  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

3,70  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,00  

Stationäre Versorgung 3,70  

Fälle je VK/Person 875,13513  

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte 1,07  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

1,07  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 1,07  

Fälle je VK/Person 3026,16822  

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,0 siehe A-Teil ohne Fachabteilungszuordnung 
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Medizinische Fachangestellte 

Anzahl Vollkräfte 1,29  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

1,29  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,25  

Stationäre Versorgung 1,04  

Fälle je VK/Person 3113,46153  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 38,50 

 

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ 

zusätzlicher akademischer Abschluss 

Kommentar / Erläuterung 

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs  

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege  

PQ20 Praxisanleitung  

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung 

ZP15 Stomamanagement  

ZP16 Wundmanagement  

 

B-11.3 Angaben zu ausgewähltem therapeutischen Personal in Fachabteilungen 

für Psychiatrie und Psychosomatik 

Diplom Psychologen 

Anzahl Vollkräfte 0  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0  

Ambulante Versorgung 0  

Stationäre Versorgung 0  

Fälle je VK/Person 0,00000  
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B-[3].1 Frauenheilkunde 

Name der Organisationseinheit / 

Fachabteilung 

Frauenheilkunde 

Fachabteilungsschlüssel 2425 

Art der Abteilung Gemischte Haupt- und Belegabteilung 

Chefärztinnen/-ärzte 

Name J. Zupaniec 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt der Frauenheilkunde und Geburtshilfe 

Telefon 09321 / 704 - 280 

Fax 09321 / 704 - 287 

E-Mail jan.zupaniec@k-kl.de 

Strasse / Hausnummer Keltenstr. 67 

PLZ / Ort 97318 Kitzingen 

URL  

B-[3].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit 

leitenden Ärzten und Ärztinnen dieser 

Organisationseinheit/Fachabteilung an die Empfehlung der DKG 

nach § 135c SGB V 

Keine Zielvereinbarungen 

getroffen 

Kommentar/Erläuterung  

  

mailto:jan.zupaniec@k-kl.de
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B-[3].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung 

VG00 Senkungsoperationen  

VG01 Diagnostik und Therapie von bösartigen Tumoren der 

Brustdrüse 

 

VG02 Diagnostik und Therapie von gutartigen Tumoren der 

Brustdrüse 

 

VG03 Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen 

der Brustdrüse 

 

VG04 Kosmetische/Plastische Mammachirurgie Im Rahmen der Onkologie 

(Onkoplastik) 

VG05 Endoskopische Operationen  

VG06 Gynäkologische Chirurgie  

VG07 Inkontinenzchirurgie  

VG08 Diagnostik und Therapie gynäkologischer Tumoren  

VG13 Diagnostik und Therapie von entzündlichen Krankheiten 

der weiblichen Beckenorgane 

 

VG14 Diagnostik und Therapie von nichtentzündlichen 

Krankheiten des weiblichen Genitaltraktes 

 

VG16 Urogynäkologie Spezialsprechstunde 

 

B-[3].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Vollstationäre Fallzahl 467 

Teilstationäre Fallzahl 0 

 

B-[3].6 Diagnosen nach ICD 

ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

D25.1 30 Intramurales Leiomyom des Uterus 

N70.0 30 Akute Salpingitis und Oophoritis 

O20.0 29 Drohender Abort 

O21.0 25 Leichte Hyperemesis gravidarum 

D27 19 Gutartige Neubildung des Ovars 

N83.1 18 Zyste des Corpus luteum 

N83.2 17 Sonstige und nicht näher bezeichnete Ovarialzysten 

N81.2 12 Partialprolaps des Uterus und der Vagina 

O02.1 12 Missed abortion [Verhaltene Fehlgeburt] 

D25.2 8 Subseröses Leiomyom des Uterus 

N80.0 8 Endometriose des Uterus 

D25.9 7 Leiomyom des Uterus, nicht näher bezeichnet 

N80.1 7 Endometriose des Ovars 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

N92.0 7 Zu starke oder zu häufige Menstruation bei regelmäßigem 

Menstruationszyklus 

O00.1 7 Tubargravidität 

O03.1 7 Spontanabort: Inkomplett, kompliziert durch Spätblutung oder 

verstärkte Blutung 

O85 7 Puerperalfieber 

C50.4 6 Bösartige Neubildung: Oberer äußerer Quadrant der Brustdrüse 

N80.3 6 Endometriose des Beckenperitoneums 

N99.3 6 Prolaps des Scheidenstumpfes nach Hysterektomie 

O99.6 6 Krankheiten des Verdauungssystems, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

R10.3 6 Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches 

K66.0 5 Peritoneale Adhäsionen 

N61 5 Entzündliche Krankheiten der Mamma [Brustdrüse] 

N70.1 5 Chronische Salpingitis und Oophoritis 

N81.3 5 Totalprolaps des Uterus und der Vagina 

N81.6 5 Rektozele 

N83.0 5 Follikelzyste des Ovars 

O91.21 5 Nichteitrige Mastitis im Zusammenhang mit der Gestation: Mit Angabe 

von Schwierigkeiten beim Anlegen 

N81.1 4 Zystozele 

N83.8 4 Sonstige nichtentzündliche Krankheiten des Ovars, der Tuba uterina und 

des Lig. latum uteri 

N84.0 4 Polyp des Corpus uteri 

O03.4 4 Spontanabort: Inkomplett, ohne Komplikation 

O03.9 4 Spontanabort: Komplett oder nicht näher bezeichnet, ohne Komplikation 

O91.20 4 Nichteitrige Mastitis im Zusammenhang mit der Gestation: Ohne Angabe 

von Schwierigkeiten beim Anlegen 

C54.1 < 4 Bösartige Neubildung: Endometrium 

N30.0 < 4 Akute Zystitis 

O21.1 < 4 Hyperemesis gravidarum mit Stoffwechselstörung 

O26.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Zustände, die mit der Schwangerschaft 

verbunden sind 

O90.8 < 4 Sonstige Wochenbettkomplikationen, anderenorts nicht klassifiziert 

O99.3 < 4 Psychische Krankheiten sowie Krankheiten des Nervensystems, die 

Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett komplizieren 

O99.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten und Zustände, die 

Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett komplizieren 

D07.3 < 4 Carcinoma in situ: Sonstige und nicht näher bezeichnete weibliche 

Genitalorgane 

D24 < 4 Gutartige Neubildung der Brustdrüse [Mamma] 

D25.0 < 4 Submuköses Leiomyom des Uterus 

N73.6 < 4 Peritoneale Adhäsionen im weiblichen Becken 

N75.1 < 4 Bartholin-Abszess 

N76.5 < 4 Ulzeration der Vagina 

N81.4 < 4 Uterovaginalprolaps, nicht näher bezeichnet 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

N85.9 < 4 Nichtentzündliche Krankheit des Uterus, nicht näher bezeichnet 

N92.4 < 4 Zu starke Blutung in der Prämenopause 

N93.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete abnorme Uterus- oder Vaginalblutung 

N93.9 < 4 Abnorme Uterus- oder Vaginalblutung, nicht näher bezeichnet 

N95.0 < 4 Postmenopausenblutung 

O10.0 < 4 Vorher bestehende essentielle Hypertonie, die Schwangerschaft, Geburt 

und Wochenbett kompliziert 

O23.3 < 4 Infektionen von sonstigen Teilen der Harnwege in der Schwangerschaft 

O26.81 < 4 Nierenkrankheit, mit der Schwangerschaft verbunden 

O35.9 < 4 Betreuung der Mutter bei (Verdacht auf) Anomalie oder Schädigung des 

Fetus, nicht näher bezeichnet 

O36.8 < 4 Betreuung der Mutter wegen sonstiger näher bezeichneter 

Komplikationen beim Fetus 

O46.9 < 4 Präpartale Blutung, nicht näher bezeichnet 

O60.0 < 4 Vorzeitige Wehen ohne Entbindung 

O99.4 < 4 Krankheiten des Kreislaufsystems, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

O99.5 < 4 Krankheiten des Atmungssystems, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

T81.4 < 4 Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert 

C50.5 < 4 Bösartige Neubildung: Unterer äußerer Quadrant der Brustdrüse 

C50.8 < 4 Bösartige Neubildung: Brustdrüse, mehrere Teilbereiche überlappend 

C53.8 < 4 Bösartige Neubildung: Cervix uteri, mehrere Teilbereiche überlappend 

C53.9 < 4 Bösartige Neubildung: Cervix uteri, nicht näher bezeichnet 

C56 < 4 Bösartige Neubildung des Ovars 

D06.1 < 4 Carcinoma in situ: Ektozervix 

D39.1 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Ovar 

D39.7 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige 

weibliche Genitalorgane 

I47.1 < 4 Supraventrikuläre Tachykardie 

L02.2 < 4 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf 

L03.10 < 4 Phlegmone an der oberen Extremität 

L40.0 < 4 Psoriasis vulgaris 

L90.5 < 4 Narben und Fibrosen der Haut 

N13.1 < 4 Hydronephrose bei Ureterstriktur, anderenorts nicht klassifiziert 

N36.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Harnröhre 

N39.0 < 4 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht näher bezeichnet 

N39.3 < 4 Belastungsinkontinenz [Stressinkontinenz] 

N60.1 < 4 Diffuse zystische Mastopathie 

N62 < 4 Hypertrophie der Mamma [Brustdrüse] 

N64.4 < 4 Mastodynie 

N71.0 < 4 Akute entzündliche Krankheit des Uterus, ausgenommen der Zervix 

N73.1 < 4 Chronische Parametritis und Entzündung des Beckenbindegewebes 

N75.0 < 4 Bartholin-Zyste 

N80.6 < 4 Endometriose in Hautnarbe 

N81.5 < 4 Vaginale Enterozele 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

N83.5 < 4 Torsion des Ovars, des Ovarstieles und der Tuba uterina 

N84.1 < 4 Polyp der Cervix uteri 

N85.0 < 4 Glanduläre Hyperplasie des Endometriums 

N85.1 < 4 Adenomatöse Hyperplasie des Endometriums 

N85.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete nichtentzündliche Krankheiten des Uterus 

N87.0 < 4 Niedriggradige Dysplasie der Cervix uteri 

N88.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete nichtentzündliche Krankheiten der Cervix 

uteri 

N89.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete nichtentzündliche Krankheiten der Vagina 

N97.1 < 4 Sterilität tubaren Ursprungs bei der Frau 

N97.8 < 4 Sterilität sonstigen Ursprungs bei der Frau 

O00.2 < 4 Ovarialgravidität 

O03.6 < 4 Spontanabort: Komplett oder nicht näher bezeichnet, kompliziert durch 

Spätblutung oder verstärkte Blutung 

O04.0 < 4 Ärztlich eingeleiteter Abort: Inkomplett, kompliziert durch Infektion des 

Genitaltraktes und des Beckens 

O05.1 < 4 Sonstiger Abort: Inkomplett, kompliziert durch Spätblutung oder 

verstärkte Blutung 

O06.9 < 4 Nicht näher bezeichneter Abort: Komplett oder nicht näher bezeichnet, 

ohne Komplikation 

O08.9 < 4 Komplikation nach Abort, Extrauteringravidität und 

Molenschwangerschaft, nicht näher bezeichnet 

O10.4 < 4 Vorher bestehende sekundäre Hypertonie, die Schwangerschaft, Geburt 

und Wochenbett kompliziert 

O14.0 < 4 Leichte bis mäßige Präeklampsie 

O23.0 < 4 Infektionen der Niere in der Schwangerschaft 

O24.4 < 4 Diabetes mellitus, während der Schwangerschaft auftretend 

O34.30 < 4 Betreuung der Mutter bei vaginalsonographisch dokumentierter 

Zervixlänge unter 10 mm oder Trichterbildung 

O34.38 < 4 Betreuung der Mutter bei sonstiger Zervixinsuffizienz 

O34.4 < 4 Betreuung der Mutter bei sonstigen Anomalien der Cervix uteri 

O34.8 < 4 Betreuung der Mutter bei sonstigen Anomalien der Beckenorgane 

O35.8 < 4 Betreuung der Mutter bei (Verdacht auf) sonstige Anomalie oder 

Schädigung des Fetus 

O36.5 < 4 Betreuung der Mutter wegen fetaler Wachstumsretardierung 

O41.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Veränderungen des Fruchtwassers und der 

Eihäute 

O44.10 < 4 Tiefer Sitz der Plazenta mit aktueller Blutung 

O44.11 < 4 Placenta praevia mit aktueller Blutung 

O46.8 < 4 Sonstige präpartale Blutung 

O47.1 < 4 Frustrane Kontraktionen ab 37 oder mehr vollendeten 

Schwangerschaftswochen 

O62.3 < 4 Überstürzte Geburt 

O92.70 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Laktationsstörungen: Ohne 

Angabe von Schwierigkeiten beim Anlegen 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

O98.8 < 4 Sonstige infektiöse und parasitäre Krankheiten der Mutter, die 

Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett komplizieren 

Q83.1 < 4 Akzessorische Mamma 

R10.1 < 4 Schmerzen im Bereich des Oberbauches 

R52.2 < 4 Sonstiger chronischer Schmerz 

Z38.0 < 4 Einling, Geburt im Krankenhaus 

 

B-[3].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

3-05d 374 Endosonographie der weiblichen Geschlechtsorgane 

5-661.62 69 Salpingektomie: Total: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-469.21 58 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Laparoskopisch 

5-681.4 50 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus: 

Morcellieren des Uterus als Vorbereitung zur Uterusexstirpation 

5-651.92 48 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision einer 

Ovarialzyste: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-682.02 48 Subtotale Uterusexstirpation: Suprazervikal: Endoskopisch 

(laparoskopisch) 

5-704.5b 48 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Zervixstumpffixation: 

Laparoskopisch, ohne alloplastisches Material, mit lateraler Fixation an 

den Ligg. sacrouterina 

5-657.62 34 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische 

Versorgung: Am Peritoneum des weiblichen Beckens: Endoskopisch 

(laparoskopisch) 

1-672 26 Diagnostische Hysteroskopie 

5-653.32 23 Salpingoovariektomie: Salpingoovariektomie (ohne weitere 

Maßnahmen): Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-690.0 23 Therapeutische Kürettage [Abrasio uteri]: Ohne lokale 

Medikamentenapplikation 

5-670 18 Dilatation des Zervikalkanals 

5-702.4 16 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Vagina und 

des Douglasraumes: Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Douglasraumes 

5-932.42 16 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

50 cm² bis unter 100 cm² 

5-704.10 13 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Hinterwandplastik (bei 

Rektozele): Ohne alloplastisches Material 

1-694 12 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie) 

8-020.x 12 Therapeutische Injektion: Sonstige 

5-661.42 11 Salpingektomie: Restsalpingektomie: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-704.6a 11 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Uterusfixation: 

Vaginal, mit alloplastischem Material 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

1-471.2 10 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische fraktionierte 

Kürettage 

5-651.82 10 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzisionsbiopsie: 

Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-704.01 10 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Vorderwandplastik (bei 

(Urethro-)Zystozele): Mit alloplastischem Material 

5-704.4g 10 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: 

Scheidenstumpffixation: Vaginal, mit alloplastischem Material 

3-225 9 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel 

5-704.11 9 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Hinterwandplastik (bei 

Rektozele): Mit alloplastischem Material 

5-651.b2 8 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Destruktion von 

Endometrioseherden: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-690.2 8 Therapeutische Kürettage [Abrasio uteri]: Mit Polypentfernung 

5-704.00 8 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Vorderwandplastik (bei 

(Urethro-)Zystozele): Ohne alloplastisches Material 

5-932.61 8 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, mit 

Titanbeschichtung: 10 cm² bis unter 50 cm² 

5-572.1 7 Zystostomie: Perkutan 

5-683.01 7 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovariektomie: Vaginal 

5-683.13 6 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie, einseitig: 

Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-702.2 6 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Vagina und 

des Douglasraumes: Exzision von erkranktem Gewebe des 

Douglasraumes 

8-133.1 6 Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Entfernung 

9-984.8 6 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3 

5-665.42 5 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Tuba uterina: 

Exzision: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-681.82 5 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus: 

Entfernung eines oder mehrerer Myome ohne ausgedehnte Naht des 

Myometriums: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-690.1 5 Therapeutische Kürettage [Abrasio uteri]: Mit lokaler 

Medikamentenapplikation 

3-222 4 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel 

5-401.11 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefäße: Axillär: Mit 

Radionuklidmarkierung (Sentinel-Lymphonodektomie) 

5-652.52 4 Ovariektomie: Partiell: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-657.92 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische 

Versorgung: An Ovar und Tuba uterina, kombiniert: Endoskopisch 

(laparoskopisch) 

5-659.22 4 Andere Operationen am Ovar: Exzision einer Parovarialzyste: 

Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-681.52 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus: 

Endometriumablation: Ablation durch Heißwasserballon 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-870.a1 4 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von 

Mammagewebe: Partielle Resektion: Defektdeckung durch Mobilisation 

und Adaptation von bis zu 25% des Brustgewebes (bis zu 1 Quadranten) 

5-916.a0 4 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut 

1-471.0 < 4 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische Mikrokürettage 

(Strichkürettage) 

1-653 < 4 Diagnostische Proktoskopie 

3-82a < 4 Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel 

3-993 < 4 Quantitative Bestimmung von Parametern 

5-469.20 < 4 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Offen chirurgisch 

5-657.82 < 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische 

Versorgung: An der Tuba uterina: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-661.52 < 4 Salpingektomie: Partiell: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-667.1 < 4 Insufflation der Tubae uterinae: Chromopertubation 

5-683.20 < 4 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie, 

beidseitig: Offen chirurgisch (abdominal) 

5-704.4e < 4 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: 

Scheidenstumpffixation: Vaginal, ohne alloplastisches Material, mit 

Fixation an den Ligg. sacrouterina 

5-711.1 < 4 Operationen an der Bartholin-Drüse (Zyste): Marsupialisation 

5-716.1 < 4 Konstruktion und Rekonstruktion der Vulva (und des Perineums): 

Plastische Rekonstruktion 

5-872.1 < 4 (Modifizierte radikale) Mastektomie: Mit Resektion der M. pectoralis-

Faszie 

5-881.1 < 4 Inzision der Mamma: Drainage 

5-932.11 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 10 cm² 

bis unter 50 cm² 

5-983 < 4 Reoperation 

1-472.0 < 4 Biopsie ohne Inzision an der Cervix uteri: Zervixabrasio 

1-559.4 < 4 Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und 

retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Peritoneum 

1-654.1 < 4 Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument 

3-226 < 4 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel 

5-399.5 < 4 Andere Operationen an Blutgefäßen: Implantation oder Wechsel von 

venösen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur 

Schmerztherapie) 

5-402.10 < 4 Regionale Lymphadenektomie (Ausräumung mehrerer Lymphknoten 

einer Region) als selbständiger Eingriff: Axillär: Ohne Zuordnung eines 

Levels 

5-470.10 < 4 Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch (Schlingen)ligatur 

5-542.0 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand: 

Exzision 

5-591.x < 4 Inzision und Exzision von perivesikalem Gewebe: Sonstige 

5-652.62 < 4 Ovariektomie: Total: Endoskopisch (laparoskopisch) 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-657.72 < 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische 

Versorgung: Am Ovar: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-681.92 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus: 

Entfernung eines oder mehrerer Myome mit ausgedehnter Naht des 

Myometriums: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-684.1 < 4 Zervixstumpfexstirpation: Vaginal 

5-691 < 4 Entfernung eines intrauterinen Fremdkörpers 

5-704.47 < 4 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: 

Scheidenstumpffixation: Offen chirurgisch (abdominal), ohne 

alloplastisches Material, mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina 

5-704.4b < 4 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: 

Scheidenstumpffixation: Laparoskopisch, ohne alloplastisches Material, 

mit lateraler Fixation an den Ligg. sacrouterina 

5-704.5g < 4 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Zervixstumpffixation: 

Vaginal, mit alloplastischem Material 

5-872.0 < 4 (Modifizierte radikale) Mastektomie: Ohne Resektion der M. pectoralis-

Faszie 

5-894.1b < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Bauchregion 

5-932.12 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 50 cm² 

bis unter 100 cm² 

5-932.41 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

10 cm² bis unter 50 cm² 

1-100 < 4 Klinische Untersuchung in Allgemeinanästhesie 

1-208.8 < 4 Registrierung evozierter Potentiale: Otoakustische Emissionen [OAE] 

1-493.31 < 4 Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben: Mamma: 

Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der Biopsieregion 

1-559.3 < 4 Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und 

retroperitonealem Gewebe durch Inzision: Omentum 

1-570.0 < 4 Biopsie an Ovar, Tuba(e) uterina(e) und Ligamenten des Uterus durch 

Inzision: Ovar 

1-570.1 < 4 Biopsie an Ovar, Tuba(e) uterina(e) und Ligamenten des Uterus durch 

Inzision: Tuba(e) uterina(e) 

1-570.2 < 4 Biopsie an Ovar, Tuba(e) uterina(e) und Ligamenten des Uterus durch 

Inzision: Ligamente des Uterus 

1-571.1 < 4 Biopsie an Uterus und Cervix uteri durch Inzision: Cervix uteri 

1-572 < 4 Biopsie an der Vagina durch Inzision 

1-579.0 < 4 Biopsie an anderen weiblichen Geschlechtsorganen durch Inzision: 

Vaginale Biopsie des Douglasraumes 

1-650.1 < 4 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zäkum 

1-859.x < 4 Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige 

3-030 < 4 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mit Kontrastmittel 

3-207 < 4 Native Computertomographie des Abdomens 

3-220 < 4 Computertomographie des Schädels mit Kontrastmittel 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

3-709.0 < 4 Szintigraphie des Lymphsystems: Planare Lymphszintigraphie zur 

Lokalisationsdiagnostik 

3-800 < 4 Native Magnetresonanztomographie des Schädels 

3-820 < 4 Magnetresonanztomographie des Schädels mit Kontrastmittel 

5-401.13 < 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefäße: Axillär: Mit 

Radionuklid- und Farbmarkierung, kombiniert (Sentinel-

Lymphonodektomie) 

5-469.11 < 4 Andere Operationen am Darm: Bridenlösung: Laparoskopisch 

5-471.10 < 4 Simultane Appendektomie: Während einer Laparoskopie aus anderen 

Gründen: Absetzung durch (Schlingen)ligatur 

5-543.20 < 4 Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des 

Omentum: Partiell 

5-546.1 < 4 Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: Naht von 

Mesenterium, Omentum majus oder minus (nach Verletzung) 

5-546.x < 4 Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: Sonstige 

5-549.5 < 4 Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage 

5-591.1 < 4 Inzision und Exzision von perivesikalem Gewebe: Exzision 

5-593.00 < 4 Transvaginale Suspensionsoperation [Zügeloperation]: Mit autogenem 

Material: Levatorplastik 

5-593.20 < 4 Transvaginale Suspensionsoperation [Zügeloperation]: Mit 

alloplastischem Material: Spannungsfreies vaginales Band (TVT) oder 

transobturatorisches Band (TOT, TVT-O) 

5-599.00 < 4 Andere Operationen am Harntrakt: (Teil-)Resektion oder Durchtrennung 

eines alloplastischen Bandes oder Netzes als Revision nach Operationen 

wegen Harninkontinenz oder Prolaps: Vaginal 

5-651.x2 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Sonstige: 

Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-653.30 < 4 Salpingoovariektomie: Salpingoovariektomie (ohne weitere 

Maßnahmen): Offen chirurgisch (abdominal) 

5-656.92 < 4 Plastische Rekonstruktion des Ovars: Ovariopexie: Endoskopisch 

(laparoskopisch) 

5-656.a2 < 4 Plastische Rekonstruktion des Ovars: Beseitigung einer Torsion: 

Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-657.90 < 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische 

Versorgung: An Ovar und Tuba uterina, kombiniert: Offen chirurgisch 

(abdominal) 

5-658.6 < 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina mit mikrochirurgischer 

Versorgung: Am Peritoneum des weiblichen Beckens 

5-658.8 < 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina mit mikrochirurgischer 

Versorgung: An der Tuba uterina 

5-658.9 < 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina mit mikrochirurgischer 

Versorgung: An Ovar und Tuba uterina, kombiniert 

5-660.4 < 4 Salpingotomie: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-663.42 < 4 Destruktion und Verschluss der Tubae uterinae [Sterilisationsoperation]: 

Salpingektomie, partiell: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-671.02 < 4 Konisation der Cervix uteri: Konisation: Messerkonisation 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-681.83 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus: 

Entfernung eines oder mehrerer Myome ohne ausgedehnte Naht des 

Myometriums: Hysteroskopisch 

5-683.03 < 4 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovariektomie: 

Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-683.23 < 4 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie, 

beidseitig: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-683.25 < 4 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Mit Salpingoovariektomie, 

beidseitig: Umsteigen vaginal - offen chirurgisch 

5-695.02 < 4 Rekonstruktion des Uterus: Naht (nach Verletzung): Endoskopisch 

(laparoskopisch) 

5-702.1 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Vagina und 

des Douglasraumes: Exzision von erkranktem Gewebe der Vagina 

5-743.1 < 4 Entfernung eines intraperitonealen Embryos: Laparoskopisch 

5-744.22 < 4 Operationen bei Extrauteringravidität: Partielle Salpingektomie: 

Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-744.42 < 4 Operationen bei Extrauteringravidität: Totale Salpingektomie: 

Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-758.2 < 4 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Vagina 

5-758.3 < 4 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Naht an der Haut von Perineum und Vulva 

5-850.71 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, perkutan: 

Schulter und Axilla 

5-852.a6 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Faszie: Bauchregion 

5-856.06 < 4 Rekonstruktion von Faszien: Naht: Bauchregion 

5-870.20 < 4 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von 

Mammagewebe: Duktektomie: Direkte Adaptation der benachbarten 

Wundflächen oder Verzicht auf Adaptation 

5-870.91 < 4 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von 

Mammagewebe: Lokale Exzision: Defektdeckung durch Mobilisation und 

Adaptation von bis zu 25% des Brustgewebes (bis zu 1 Quadranten) 

5-870.x < 4 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von 

Mammagewebe: Sonstige 

5-877.0 < 4 Subkutane Mastektomie und hautsparende Mastektomieverfahren: 

Subkutane Mastektomie 

5-892.1a < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Brustwand und 

Rücken 

5-932.40 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

Weniger als 10 cm² 

8-149.x < 4 Andere therapeutische Katheterisierung und Kanüleneinlage: Sonstige 

8-190.21 < 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit 

Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage 

8-800.c0 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

8-910 < 4 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie 

8-915 < 4 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven 

zur Schmerztherapie 

8-987.10 < 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Bis zu 6 Behandlungstage 

9-260 < 4 Überwachung und Leitung einer normalen Geburt 

9-261 < 4 Überwachung und Leitung einer Risikogeburt 

9-262.1 < 4 Postnatale Versorgung des Neugeborenen: Spezielle Versorgung (Risiko-

Neugeborenes) 

9-280.1 < 4 Stationäre Behandlung vor Entbindung während desselben Aufenthaltes: 

Mindestens 7 bis höchstens 13 Tage 

9-984.6 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1 

9-984.9 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4 

9-984.b < 4 Pflegebedürftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad 

 

B-[3].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der 

Ambulanz 

Kommentar / Erläuterung 

AM07 Privatambulanz Privatambulanz  

AM08 Notfallambulanz (24h)   

AM10 Medizinisches 

Versorgungszentrum nach § 95 

SGB V 

  

AM11 Vor- und nachstationäre 

Leistungen nach § 115a SGB V 

  

AM14 Ambulanz im Rahmen von DMP  "DMP Bruskrebs" im Rahmen des 

MVZ Gynäkologie 

AM15 Belegarztpraxis am Krankenhaus   

 

B-[3].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 

OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung 

1-672 138 Diagnostische Hysteroskopie 

5-690.1 72 Therapeutische Kürettage [Abrasio uteri]: Mit lokaler 

Medikamentenapplikation 

5-690.2 64 Therapeutische Kürettage [Abrasio uteri]: Mit Polypentfernung 

5-690.0 50 Therapeutische Kürettage [Abrasio uteri]: Ohne lokale 

Medikamentenapplikation 

1-471.2 47 Biopsie ohne Inzision am Endometrium: Diagnostische fraktionierte 

Kürettage 

5-711.1 10 Operationen an der Bartholin-Drüse (Zyste): Marsupialisation 
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OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-691 7 Entfernung eines intrauterinen Fremdkörpers 

1-472.0 5 Biopsie ohne Inzision an der Cervix uteri: Zervixabrasio 

5-671.02 5 Konisation der Cervix uteri: Konisation: Messerkonisation 

5-881.1 < 4 Inzision der Mamma: Drainage 

1-694 < 4 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie) 

5-711.2 < 4 Operationen an der Bartholin-Drüse (Zyste): Exzision 

5-758.3 < 4 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Naht an der Haut von Perineum und Vulva 

5-758.4 < 4 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Naht an Haut und Muskulatur von Perineum und Vulva 

5-870.90 < 4 Partielle (brusterhaltende) Exzision der Mamma und Destruktion von 

Mammagewebe: Lokale Exzision: Direkte Adaptation der benachbarten 

Wundflächen oder Verzicht auf Adaptation 

 

B-[3].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden ☒ Nein 

stationäre BG-Zulassung ☒ Nein 
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B-[3].11 Personelle Ausstattung 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer Belegärzte und Belegärztinnen) 

Anzahl Vollkräfte 2,81  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

2,81  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,27  

Stationäre Versorgung 2,54  

Fälle je VK/Person 183,85826  

davon Fachärzte und Fachärztinnen 

Anzahl Vollkräfte 1,55  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

1,55  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,27  

Stationäre Versorgung 1,28  

Fälle je VK/Person 364,84375  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 40,00 

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V) 

Anzahl Personen 0  

Fälle je VK/Person 0,00000  

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, 

Facharzt- und 

Schwerpunktkompetenzen) 

Kommentar / Erläuterung 

AQ14 Frauenheilkunde und Geburtshilfe  

B-11.2 Pflegepersonal 

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,67  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,67  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,03  

Stationäre Versorgung 0,64  

Fälle je VK/Person 729,68750  



 

Seite 148 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 2,03  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

2,03  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,10  

Stationäre Versorgung 1,93  

Fälle je VK/Person 241,96891  

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,65  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,65  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 0,65  

Fälle je VK/Person 718,46153  

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,03  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,03  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 0,03  

Fälle je VK/Person 15566,66666  

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,0 Siehe A-Teil ohne Fachabteilungszuordnung 

Medizinische Fachangestellte 

Anzahl Vollkräfte 0,32  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,32  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,09  

Stationäre Versorgung 0,23  

Fälle je VK/Person 2030,43478  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 38,50 
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ 

zusätzlicher akademischer Abschluss 

Kommentar / Erläuterung 

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs  

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege  

PQ20 Praxisanleitung  

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung 

ZP03 Diabetesberatung (DDG)  

ZP15 Stomamanagement  

ZP16 Wundmanagement  
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B-[4].1 Geburtshilfe 

Name der Organisationseinheit / 

Fachabteilung 

Geburtshilfe 

Fachabteilungsschlüssel 2500 

Art der Abteilung Gemischte Haupt- und Belegabteilung 

Chefärztinnen/-ärzte 

Name J. Zupaniec 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt der Frauenheilkunde und Geburtshilfe 

Telefon 09321 / 704 - 280 

Fax 09321 / 704 - 287 

E-Mail jan.zupaniec@k-kl.de 

Strasse / Hausnummer Keltenstr. 67 

PLZ / Ort 97318 Kitzingen 

URL  

B-[4].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit 

leitenden Ärzten und Ärztinnen dieser 

Organisationseinheit/Fachabteilung an die Empfehlung der DKG 

nach § 135c SGB V 

Keine Zielvereinbarungen 

getroffen 

Kommentar/Erläuterung  

  

mailto:jan.zupaniec@k-kl.de
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B-[4].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung 

VG03 Diagnostik und Therapie von sonstigen Erkrankungen 

der Brustdrüse 

 

VG05 Endoskopische Operationen  

VG10 Betreuung von Risikoschwangerschaften  

VG11 Diagnostik und Therapie von Krankheiten während der 

Schwangerschaft, der Geburt und des Wochenbettes 

 

VG12 Geburtshilfliche Operationen  

VG13 Diagnostik und Therapie von entzündlichen Krankheiten 

der weiblichen Beckenorgane 

 

VG14 Diagnostik und Therapie von nichtentzündlichen 

Krankheiten des weiblichen Genitaltraktes 

 

VG19 Ambulante Entbindung  

 

B-[4].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Vollstationäre Fallzahl 1118 

Teilstationäre Fallzahl 0 

 

B-[4].6 Diagnosen nach ICD 

ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

Z38.0 302 Einling, Geburt im Krankenhaus 

O80 182 Spontangeburt eines Einlings 

O42.0 99 Vorzeitiger Blasensprung, Wehenbeginn innerhalb von 24 Stunden 

O48 59 Übertragene Schwangerschaft 

P59.8 41 Neugeborenenikterus durch sonstige näher bezeichnete Ursachen 

P08.1 36 Sonstige für das Gestationsalter zu schwere Neugeborene 

O34.2 30 Betreuung der Mutter bei Uterusnarbe durch vorangegangenen 

chirurgischen Eingriff 

P05.1 15 Für das Gestationsalter zu kleine Neugeborene 

O13 14 Gestationshypertonie [schwangerschaftsinduzierte Hypertonie] 

O36.5 14 Betreuung der Mutter wegen fetaler Wachstumsretardierung 

O64.1 14 Geburtshindernis durch Beckenendlage 

P05.0 14 Für das Gestationsalter zu leichte Neugeborene 

O26.88 13 Sonstige näher bezeichnete Zustände, die mit der Schwangerschaft 

verbunden sind 

O28.8 12 Sonstige abnorme Befunde bei der pränatalen Screeninguntersuchung 

der Mutter 

O41.0 12 Oligohydramnion 

P21.1 11 Leichte oder mäßige Asphyxie unter der Geburt 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

P20.1 10 Intrauterine Hypoxie, erstmals während Wehen und Entbindung 

festgestellt 

O99.6 9 Krankheiten des Verdauungssystems, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

P07.12 9 Neugeborenes: Geburtsgewicht 1500 bis unter 2500 Gramm 

P59.9 9 Neugeborenenikterus, nicht näher bezeichnet 

O42.11 8 Vorzeitiger Blasensprung, Wehenbeginn nach Ablauf von 1 bis 7 Tagen 

O42.9 8 Vorzeitiger Blasensprung, nicht näher bezeichnet 

O60.0 8 Vorzeitige Wehen ohne Entbindung 

O62.3 8 Überstürzte Geburt 

O26.7 7 Subluxation der Symphysis (pubica) während der Schwangerschaft, der 

Geburt und des Wochenbettes 

O47.1 7 Frustrane Kontraktionen ab 37 oder mehr vollendeten 

Schwangerschaftswochen 

O99.8 7 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten und Zustände, die 

Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett komplizieren 

P07.3 7 Sonstige vor dem Termin Geborene 

O21.0 6 Leichte Hyperemesis gravidarum 

O26.81 6 Nierenkrankheit, mit der Schwangerschaft verbunden 

O75.7 6 Vaginale Entbindung nach vorangegangener Schnittentbindung 

P28.8 6 Sonstige näher bezeichnete Störungen der Atmung beim Neugeborenen 

O14.0 5 Leichte bis mäßige Präeklampsie 

P08.0 5 Übergewichtige Neugeborene 

O36.8 4 Betreuung der Mutter wegen sonstiger näher bezeichneter 

Komplikationen beim Fetus 

O62.1 4 Sekundäre Wehenschwäche 

O65.4 4 Geburtshindernis durch Missverhältnis zwischen Fetus und Becken, nicht 

näher bezeichnet 

P21.0 4 Schwere Asphyxie unter der Geburt 

P22.0 4 Atemnotsyndrom [Respiratory distress syndrome] des Neugeborenen 

O23.0 < 4 Infektionen der Niere in der Schwangerschaft 

O46.8 < 4 Sonstige präpartale Blutung 

O68.0 < 4 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch abnorme fetale 

Herzfrequenz 

O99.4 < 4 Krankheiten des Kreislaufsystems, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

O99.5 < 4 Krankheiten des Atmungssystems, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

P08.2 < 4 Nach dem Termin Geborenes, nicht zu schwer für das Gestationsalter 

O02.1 < 4 Missed abortion [Verhaltene Fehlgeburt] 

O03.4 < 4 Spontanabort: Inkomplett, ohne Komplikation 

O12.0 < 4 Schwangerschaftsödeme 

O14.1 < 4 Schwere Präeklampsie 

O20.0 < 4 Drohender Abort 

O34.30 < 4 Betreuung der Mutter bei vaginalsonographisch dokumentierter 

Zervixlänge unter 10 mm oder Trichterbildung 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

O46.9 < 4 Präpartale Blutung, nicht näher bezeichnet 

O60.1 < 4 Vorzeitige spontane Wehen mit vorzeitiger Entbindung 

O68.2 < 4 Komplikationen bei Wehen und Entbindung durch abnorme fetale 

Herzfrequenz mit Mekonium im Fruchtwasser 

O99.0 < 4 Anämie, die Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett kompliziert 

O99.3 < 4 Psychische Krankheiten sowie Krankheiten des Nervensystems, die 

Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett komplizieren 

P28.9 < 4 Störung der Atmung beim Neugeborenen, nicht näher bezeichnet 

Q66.8 < 4 Sonstige angeborene Deformitäten der Füße 

F43.2 < 4 Anpassungsstörungen 

N98.1 < 4 Hyperstimulation der Ovarien 

O00.8 < 4 Sonstige Extrauteringravidität 

O03.1 < 4 Spontanabort: Inkomplett, kompliziert durch Spätblutung oder 

verstärkte Blutung 

O03.9 < 4 Spontanabort: Komplett oder nicht näher bezeichnet, ohne Komplikation 

O10.0 < 4 Vorher bestehende essentielle Hypertonie, die Schwangerschaft, Geburt 

und Wochenbett kompliziert 

O12.2 < 4 Schwangerschaftsödeme mit Proteinurie 

O14.9 < 4 Präeklampsie, nicht näher bezeichnet 

O22.2 < 4 Oberflächliche Thrombophlebitis in der Schwangerschaft 

O24.0 < 4 Diabetes mellitus in der Schwangerschaft: Vorher bestehender Diabetes 

mellitus, Typ 1 

O24.1 < 4 Diabetes mellitus in der Schwangerschaft: Vorher bestehender Diabetes 

mellitus, Typ 2 

O24.4 < 4 Diabetes mellitus, während der Schwangerschaft auftretend 

O26.4 < 4 Herpes gestationis 

O26.60 < 4 Schwangerschaftscholestase 

O32.1 < 4 Betreuung der Mutter wegen Beckenendlage 

O34.5 < 4 Betreuung der Mutter bei sonstigen Anomalien des graviden Uterus 

O34.8 < 4 Betreuung der Mutter bei sonstigen Anomalien der Beckenorgane 

O35.8 < 4 Betreuung der Mutter bei (Verdacht auf) sonstige Anomalie oder 

Schädigung des Fetus 

O35.9 < 4 Betreuung der Mutter bei (Verdacht auf) Anomalie oder Schädigung des 

Fetus, nicht näher bezeichnet 

O36.3 < 4 Betreuung der Mutter wegen Anzeichen für fetale Hypoxie 

O36.4 < 4 Betreuung der Mutter wegen intrauterinen Fruchttodes 

O44.10 < 4 Tiefer Sitz der Plazenta mit aktueller Blutung 

O44.11 < 4 Placenta praevia mit aktueller Blutung 

O45.8 < 4 Sonstige vorzeitige Plazentalösung 

O46.0 < 4 Präpartale Blutung bei Gerinnungsstörung 

O61.8 < 4 Sonstige misslungene Geburtseinleitung 

O62.4 < 4 Hypertone, unkoordinierte und anhaltende Uteruskontraktionen 

O64.4 < 4 Geburtshindernis durch Querlage 

O65.5 < 4 Geburtshindernis durch Anomalie der mütterlichen Beckenorgane 

O65.8 < 4 Geburtshindernis durch sonstige Anomalien des mütterlichen Beckens 

O66.2 < 4 Geburtshindernis durch ungewöhnlich großen Fetus 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

O66.8 < 4 Sonstiges näher bezeichnetes Geburtshindernis 

O71.0 < 4 Uterusruptur vor Wehenbeginn 

O72.2 < 4 Spätblutung und späte Nachgeburtsblutung 

O82 < 4 Geburt eines Einlings durch Schnittentbindung [Sectio caesarea] 

O85 < 4 Puerperalfieber 

O90.2 < 4 Hämatom einer geburtshilflichen Wunde 

O90.8 < 4 Sonstige Wochenbettkomplikationen, anderenorts nicht klassifiziert 

O98.3 < 4 Sonstige Infektionen, hauptsächlich durch Geschlechtsverkehr 

übertragen, die Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett komplizieren 

O98.5 < 4 Sonstige Viruskrankheiten, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

O98.8 < 4 Sonstige infektiöse und parasitäre Krankheiten der Mutter, die 

Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett komplizieren 

O98.9 < 4 Nicht näher bezeichnete infektiöse oder parasitäre Krankheit der Mutter, 

die Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett kompliziert 

P07.2 < 4 Neugeborenes mit extremer Unreife 

P28.2 < 4 Zyanoseanfälle beim Neugeborenen 

P37.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete angeborene infektiöse und parasitäre 

Krankheiten 

P39.2 < 4 Intraamniale Infektion des Fetus, anderenorts nicht klassifiziert 

P39.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Infektionen, die für die Perinatalperiode 

spezifisch sind 

P58.8 < 4 Neugeborenenikterus durch sonstige näher bezeichnete gesteigerte 

Hämolyse 

P59.0 < 4 Neugeborenenikterus in Verbindung mit vorzeitiger Geburt 

P70.4 < 4 Sonstige Hypoglykämie beim Neugeborenen 

Q24.9 < 4 Angeborene Fehlbildung des Herzens, nicht näher bezeichnet 

Q54.8 < 4 Sonstige Formen der Hypospadie 

Q62.1 < 4 Atresie und (angeborene) Stenose des Ureters 

Q66.2 < 4 Pes adductus (congenitus) 

Z38.1 < 4 Einling, Geburt außerhalb des Krankenhauses 

B-[4].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

1-208.8 438 Registrierung evozierter Potentiale: Otoakustische Emissionen [OAE] 

9-262.0 413 Postnatale Versorgung des Neugeborenen: Routineversorgung 

9-260 319 Überwachung und Leitung einer normalen Geburt 

8-910 169 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie 

3-05d 127 Endosonographie der weiblichen Geschlechtsorgane 

5-758.3 92 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Naht an der Haut von Perineum und Vulva 

5-758.4 88 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Naht an Haut und Muskulatur von Perineum und Vulva 

5-730 85 Künstliche Fruchtblasensprengung [Amniotomie] 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

9-262.1 82 Postnatale Versorgung des Neugeborenen: Spezielle Versorgung (Risiko-

Neugeborenes) 

5-758.2 80 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Vagina 

5-749.10 64 Andere Sectio caesarea: Misgav-Ladach-Sectio: Primär 

5-749.0 54 Andere Sectio caesarea: Resectio 

8-560.2 51 Lichttherapie: Lichttherapie des Neugeborenen (bei Hyperbilirubinämie) 

5-749.11 41 Andere Sectio caesarea: Misgav-Ladach-Sectio: Sekundär 

5-738.0 34 Episiotomie und Naht: Episiotomie 

5-728.0 27 Vakuumentbindung: Aus Beckenausgang 

9-280.0 24 Stationäre Behandlung vor Entbindung während desselben Aufenthaltes: 

Mindestens 3 bis höchstens 6 Tage 

5-728.1 22 Vakuumentbindung: Aus Beckenmitte 

5-756.1 14 Entfernung zurückgebliebener Plazenta (postpartal): Instrumentell 

5-758.5 11 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Naht an Haut und Muskulatur von Perineum und Vulva und 

Naht des Sphincter ani 

5-661.60 10 Salpingektomie: Total: Offen chirurgisch (abdominal) 

9-261 10 Überwachung und Leitung einer Risikogeburt 

5-469.20 7 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Offen chirurgisch 

5-657.60 6 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische 

Versorgung: Am Peritoneum des weiblichen Beckens: Offen chirurgisch 

(abdominal) 

9-280.1 5 Stationäre Behandlung vor Entbindung während desselben Aufenthaltes: 

Mindestens 7 bis höchstens 13 Tage 

5-740.0 4 Klassische Sectio caesarea: Primär 

5-740.1 4 Klassische Sectio caesarea: Sekundär 

5-756.0 4 Entfernung zurückgebliebener Plazenta (postpartal): Manuell 

5-759.1 4 Andere geburtshilfliche Operationen: Entleerung eines Hämatoms an 

Vulva, Perineum und/oder paravaginalem Gewebe 

5-591.x < 4 Inzision und Exzision von perivesikalem Gewebe: Sonstige 

5-690.0 < 4 Therapeutische Kürettage [Abrasio uteri]: Ohne lokale 

Medikamentenapplikation 

5-657.62 < 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische 

Versorgung: Am Peritoneum des weiblichen Beckens: Endoskopisch 

(laparoskopisch) 

5-663.50 < 4 Destruktion und Verschluss der Tubae uterinae [Sterilisationsoperation]: 

Unterbindung mit Durchtrennung oder Destruktion: Offen chirurgisch 

(abdominal) 

5-681.80 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Uterus: 

Entfernung eines oder mehrerer Myome ohne ausgedehnte Naht des 

Myometriums: Offen chirurgisch (abdominal) 

5-690.1 < 4 Therapeutische Kürettage [Abrasio uteri]: Mit lokaler 

Medikamentenapplikation 

5-758.0 < 4 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Cervix uteri 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

9-984.8 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3 

1-570.0 < 4 Biopsie an Ovar, Tuba(e) uterina(e) und Ligamenten des Uterus durch 

Inzision: Ovar 

1-694 < 4 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie) 

3-222 < 4 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel 

3-225 < 4 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel 

3-802 < 4 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark 

3-993 < 4 Quantitative Bestimmung von Parametern 

5-469.10 < 4 Andere Operationen am Darm: Bridenlösung: Offen chirurgisch 

5-578.00 < 4 Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Naht (nach Verletzung): 

Offen chirurgisch 

5-651.90 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision einer 

Ovarialzyste: Offen chirurgisch (abdominal) 

5-651.92 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision einer 

Ovarialzyste: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-657.80 < 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische 

Versorgung: An der Tuba uterina: Offen chirurgisch (abdominal) 

5-657.90 < 4 Adhäsiolyse an Ovar und Tuba uterina ohne mikrochirurgische 

Versorgung: An Ovar und Tuba uterina, kombiniert: Offen chirurgisch 

(abdominal) 

5-663.42 < 4 Destruktion und Verschluss der Tubae uterinae [Sterilisationsoperation]: 

Salpingektomie, partiell: Endoskopisch (laparoskopisch) 

5-665.40 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Tuba uterina: 

Exzision: Offen chirurgisch (abdominal) 

5-716.0 < 4 Konstruktion und Rekonstruktion der Vulva (und des Perineums): Naht 

(nach Verletzung) 

5-727.1 < 4 Spontane und vaginale operative Entbindung bei Beckenendlage: 

Assistierte Entbindung mit Spezialhandgriffen 

5-741.3 < 4 Sectio caesarea, suprazervikal und korporal: Sekundär, korporal, T-

Inzision 

5-744.02 < 4 Operationen bei Extrauteringravidität: Salpingotomie: Endoskopisch 

(laparoskopisch) 

5-758.x < 4 Rekonstruktion weiblicher Geschlechtsorgane nach Ruptur, post partum 

[Dammriss]: Sonstige 

5-892.08 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Unterarm 

5-892.0b < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Bauchregion 

5-894.1b < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Bauchregion 

5-900.1c < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Sekundärnaht: Leisten- und Genitalregion 

8-510.0 < 4 Manipulation am Fetus vor der Geburt: Äußere Wendung 

8-515 < 4 Partus mit Manualhilfe 

8-547.y < 4 Andere Immuntherapie: N.n.bez. 

9-263 < 4 Überwachung und Leitung der isolierten Geburt der Plazenta 
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B-[4].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der 

Ambulanz 

Kommentar / Erläuterung 

AM04 Ermächtigung zur ambulanten 

Behandlung nach § 116 SGB V bzw. § 31a 

Abs. 1 Ärzte-ZV (besondere 

Untersuchungs- und 

Behandlungsmethoden oder Kenntnisse 

von Krankenhausärzten und 

Krankenhausärztinnen) 

 Präpartaldiagnostik 

AM07 Privatambulanz   

AM08 Notfallambulanz (24h)   

AM11 Vor- und nachstationäre Leistungen nach 

§ 115a SGB V 

  

 

B-[4].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 

trifft nicht zu / entfällt 

 

B-[4].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden ☒ Nein 

stationäre BG-Zulassung ☒ Nein 
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B-[4].11 Personelle Ausstattung 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer Belegärzte und Belegärztinnen) 

Anzahl Vollkräfte 3,84  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

3,84  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,02  

Stationäre Versorgung 3,82  

Fälle je VK/Person 292,67015  

davon Fachärzte und Fachärztinnen 

Anzahl Vollkräfte 2,12  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

2,12  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 2,12  

Fälle je VK/Person 527,35849  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 40,00 

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V) 

Anzahl Personen 0  

Fälle je VK/Person 0,00000  

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, 

Facharzt- und 

Schwerpunktkompetenzen) 

Kommentar / Erläuterung 

AQ14 Frauenheilkunde und Geburtshilfe  

B-11.2 Pflegepersonal 

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,0  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 0,0  

Fälle je VK/Person 0,00000  
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Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger und Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 3,59  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

3,59  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 3,59  

Fälle je VK/Person 311,42061  

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,85  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,85  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 0,85  

Fälle je VK/Person 1315,29411  

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,05  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,05  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 0,05  

Fälle je VK/Person 22360,00000  

Beleghebammen und Belegentbindungspfleger 

Beleghebammen und 

Belegentbindungspfleger 

10  

Fälle je VK/Person 111,80000  

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,0 Siehe A-Teil, ohne Fachabteilungszuordnung 

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 0,0  

Fälle je VK/Person 0,00000  
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Medizinische Fachangestellte 

Anzahl Vollkräfte 0,44  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,44  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 0,44  

Fälle je VK/Person 2540,90909  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 38,50 

 

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ 

zusätzlicher akademischer Abschluss 

Kommentar / Erläuterung 

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs  

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege  

PQ20 Praxisanleitung  

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung 

ZP03 Diabetesberatung (DDG)  

ZP15 Stomamanagement  

ZP16 Wundmanagement  
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B-[5].1 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde 

Name der Organisationseinheit / 

Fachabteilung 

Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde 

Fachabteilungsschlüssel 2600 

Art der Abteilung Belegabteilung 

Leitende Belegärztin/Leitender Belegarzt 

Name Dr. med. P. Hahn 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharzt für HNO-Heilkunde 

Telefon 09321 / 6465 

Fax 09321 / 22121 

E-Mail info@k-kl.de 

Strasse / Hausnummer Marktstr. 25 

PLZ / Ort 97318 Kitzingen 

URL  

 

 

Name A. Lauß 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharzt für HNO-Heilkunde 

Telefon 09321 / 6465 

Fax 09321 / 22121 

E-Mail info@k-kl.de 

Strasse / Hausnummer Marktstr. 25 

PLZ / Ort 97318 Kitzingen 

URL  

 

B-[5].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit 

leitenden Ärzten und Ärztinnen dieser 

Organisationseinheit/Fachabteilung an die Empfehlung der DKG 

nach § 135c SGB V 

Keine Zielvereinbarungen 

getroffen 

Kommentar/Erläuterung  

  

mailto:info@k-kl.de
mailto:info@k-kl.de
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B-[5].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung 

VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe  

VH01 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des äußeren 

Ohres 

 

VH02 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des 

Mittelohres und des Warzenfortsatzes 

 

VH04 Mittelohrchirurgie  

VH06 Operative Fehlbildungskorrektur des Ohres  

VH07 Schwindeldiagnostik/-therapie  

VH08 Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen 

Atemwege 

 

VH10 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der 

Nasennebenhöhlen 

 

VH13 Plastisch-rekonstruktive Chirurgie  

VH14 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der 

Mundhöhle 

 

VH15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der 

Kopfspeicheldrüsen 

 

VH16 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des 

Kehlkopfes 

 

VH18 Diagnostik und Therapie von Tumoren im Kopf-Hals-

Bereich 

 

VH19 Diagnostik und Therapie von Tumoren im Bereich der 

Ohren 

 

VH25 Schnarchoperationen  

VH26 Laserchirurgie  

 

B-[5].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Vollstationäre Fallzahl 102 

Teilstationäre Fallzahl 0 

 

B-[5].6 Diagnosen nach ICD 

ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

J35.0 23 Chronische Tonsillitis 

J34.2 21 Nasenseptumdeviation 

J35.3 15 Hyperplasie der Gaumenmandeln mit Hyperplasie der Rachenmandel 

J32.4 14 Chronische Pansinusitis 

J36 7 Peritonsillarabszess 

H66.1 < 4 Chronische mesotympanale eitrige Otitis media 

C32.0 < 4 Bösartige Neubildung: Glottis 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

J33.0 < 4 Polyp der Nasenhöhle 

C44.2 < 4 Sonstige bösartige Neubildungen: Haut des Ohres und des äußeren 

Gehörganges 

C49.0 < 4 Bösartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe des 

Kopfes, des Gesichtes und des Halses 

C77.0 < 4 Sekundäre und nicht näher bezeichnete bösartige Neubildung: 

Lymphknoten des Kopfes, des Gesichtes und des Halses 

C85.9 < 4 Non-Hodgkin-Lymphom, nicht näher bezeichnet 

D11.0 < 4 Gutartige Neubildung: Parotis 

H61.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des äußeren Ohres 

H71 < 4 Cholesteatom des Mittelohres 

H72.2 < 4 Sonstige randständige Trommelfellperforationen 

H80.8 < 4 Sonstige Otosklerose 

H90.1 < 4 Einseitiger Hörverlust durch Schallleitungsstörung bei nicht 

eingeschränktem Hörvermögen der anderen Seite 

J32.0 < 4 Chronische Sinusitis maxillaris 

J34.3 < 4 Hypertrophie der Nasenmuscheln 

J35.2 < 4 Hyperplasie der Rachenmandel 

J39.0 < 4 Retropharyngealabszess und Parapharyngealabszess 

M95.0 < 4 Erworbene Deformität der Nase 

 

B-[5].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-985.1 42 Lasertechnik: CO2-Laser 

5-215.1 35 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: 

Konchotomie und Abtragung von hinteren Enden 

5-214.70 24 Submuköse Resektion und plastische Rekonstruktion des 

Nasenseptums: Plastische Rekonstruktion des Nasenseptums: Mit 

lokalen autogenen Transplantaten (Austauschplastik) 

5-281.0 21 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Mit Dissektionstechnik 

5-984 18 Mikrochirurgische Technik 

5-224.63 16 Operationen an mehreren Nasennebenhöhlen: Mehrere 

Nasennebenhöhlen, endonasal: Mit Darstellung der Schädelbasis 

(endonasale Pansinusoperation) 

8-500 14 Tamponade einer Nasenblutung 

5-285.0 13 Adenotomie (ohne Tonsillektomie): Primäreingriff 

5-281.1 8 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Abszesstonsillektomie 

5-185.0 6 Konstruktion und Rekonstruktion des äußeren Gehörganges: 

Erweiterung (z.B. bei Gehörgangsstenose) 

5-189.0 6 Andere Operationen am äußeren Ohr: Entnahme von Ohrknorpel zur 

Transplantation 

5-281.5 6 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Partiell, transoral 

5-282.0 6 Tonsillektomie mit Adenotomie: Mit Dissektionstechnik 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-281.x 4 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Sonstige 

5-181.0 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des äußeren Ohres: 

Exzision an der Ohrmuschel 

5-194.1 < 4 Myringoplastik [Tympanoplastik Typ I]: Retroaurikulär 

5-200.4 < 4 Parazentese [Myringotomie]: Ohne Legen einer Paukendrainage 

5-218.00 < 4 Plastische Rekonstruktion der inneren und äußeren Nase 

[Septorhinoplastik]: Septorhinoplastik mit Korrektur des Knorpels: Mit 

lokalen autogenen Transplantaten 

5-218.20 < 4 Plastische Rekonstruktion der inneren und äußeren Nase 

[Septorhinoplastik]: Septorhinoplastik mit Korrektur des Knorpels und 

Knochens: Mit lokalen autogenen Transplantaten 

5-218.40 < 4 Plastische Rekonstruktion der inneren und äußeren Nase 

[Septorhinoplastik]: Komplexe plastische Rekonstruktion der inneren 

und äußeren Nase: Mit lokalen autogenen Transplantaten 

5-282.x < 4 Tonsillektomie mit Adenotomie: Sonstige 

5-215.4 < 4 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: 

Lateralisation 

5-221.1 < 4 Operationen an der Kieferhöhle: Fensterung über mittleren Nasengang 

5-300.2 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Larynx: Exzision, 

mikrolaryngoskopisch 

5-403.02 < 4 Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Selektiv 

(funktionell): 3 Regionen 

3-220 < 4 Computertomographie des Schädels mit Kontrastmittel 

5-181.7 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des äußeren Ohres: 

Exzision am äußeren Gehörgang 

5-194.0 < 4 Myringoplastik [Tympanoplastik Typ I]: Endaural 

5-195.90 < 4 Tympanoplastik (Verschluss einer Trommelfellperforation und 

Rekonstruktion der Gehörknöchelchen): Tympanoplastik Typ II bis V: 

Ohne Implantation einer Prothese 

5-195.91 < 4 Tympanoplastik (Verschluss einer Trommelfellperforation und 

Rekonstruktion der Gehörknöchelchen): Tympanoplastik Typ II bis V: Mit 

Implantation einer autogenen Prothese (z.B. Auto-Ossikel) 

5-195.92 < 4 Tympanoplastik (Verschluss einer Trommelfellperforation und 

Rekonstruktion der Gehörknöchelchen): Tympanoplastik Typ II bis V: Mit 

Implantation einer alloplastischen Prothese 

5-200.5 < 4 Parazentese [Myringotomie]: Mit Einlegen einer Paukendrainage 

5-203.0 < 4 Mastoidektomie: Einfache Mastoidektomie 

5-204.2 < 4 Rekonstruktion des Mittelohres: Rekonstruktion der hinteren 

Gehörgangswand 

5-224.60 < 4 Operationen an mehreren Nasennebenhöhlen: Mehrere 

Nasennebenhöhlen, endonasal: Mit Teilentfernung der Lamina 

papyracea 

5-262.04 < 4 Resektion einer Speicheldrüse: Parotidektomie, partiell: Mit 

intraoperativem Fazialismonitoring, ohne Entfernung von erkranktem 

Gewebe im oberen Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum 
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OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-262.41 < 4 Resektion einer Speicheldrüse: Glandula submandibularis: Mit 

intraoperativem Monitoring des Ramus marginalis des N. facialis 

5-280.1 < 4 Transorale Inzision und Drainage eines pharyngealen oder 

parapharyngealen Abszesses: Parapharyngeal 

5-983 < 4 Reoperation 

 

B-[5].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der 

Ambulanz 

Angebotene 

Leistungen 

Kommentar / 

Erläuterung 

AM15 Belegarztpraxis am 

Krankenhaus 

   

 

B-[5].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 

OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung 

5-285.0 13 Adenotomie (ohne Tonsillektomie): Primäreingriff 

5-200.4 6 Parazentese [Myringotomie]: Ohne Legen einer Paukendrainage 

5-194.1 < 4 Myringoplastik [Tympanoplastik Typ I]: Retroaurikulär 

5-214.70 < 4 Submuköse Resektion und plastische Rekonstruktion des 

Nasenseptums: Plastische Rekonstruktion des Nasenseptums: Mit 

lokalen autogenen Transplantaten (Austauschplastik) 

5-300.2 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Larynx: Exzision, 

mikrolaryngoskopisch 

5-184.2 < 4 Plastische Korrektur abstehender Ohren: Durch Korrektur des 

Ohrknorpels und Exzision von Weichteilen 

5-185.0 < 4 Konstruktion und Rekonstruktion des äußeren Gehörganges: 

Erweiterung (z.B. bei Gehörgangsstenose) 

5-221.1 < 4 Operationen an der Kieferhöhle: Fensterung über mittleren Nasengang 

 

B-[5].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 

trifft nicht zu / entfällt 
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B-[5].11 Personelle Ausstattung 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V) 

Anzahl Personen 2  

Fälle je VK/Person 51,00000  

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, 

Facharzt- und 

Schwerpunktkompetenzen) 

Kommentar / Erläuterung 

AQ18 Hals-Nasen-Ohrenheilkunde  

Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erläuterung 

ZF03 Allergologie  

 

B-11.2 Pflegepersonal 

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 0,50  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

0,50  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,01  

Stationäre Versorgung 0,49  

Fälle je VK/Person 208,16326  

 

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ 

zusätzlicher akademischer Abschluss 

Kommentar / Erläuterung 

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs  

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege  

PQ20 Praxisanleitung  

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung 

ZP03 Diabetesberatung (DDG)  

ZP15 Stomamanagement  

ZP16 Wundmanagement  
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B-[6].1 Innere Medizin 

Name der Organisationseinheit / 

Fachabteilung 

Innere Medizin 

Fachabteilungsschlüssel 0100 

Art der Abteilung Hauptabteilung 

Chefärztinnen/-ärzte 

Name Dr. med. U. Dreher 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt für Innere Medizin/Schwerpunkt: Gastroenterologie, 

Onkologie, Diabetologie 

Telefon 09321 / 704 - 240 

Fax 09321 / 704 - 255 

E-Mail ulrich.dreher@k-kl.de 

Strasse / Hausnummer Keltenstr. 67 

PLZ / Ort 97318 Kitzingen 

URL  

 

 

Name Dr. med. W. Karmann 

Funktion / Arbeitsschwerpunkt Chefarzt für Innere Medizin / Schwerpunkt: Kardiologie, 

Hypertensiologie, Neurologie 

Telefon 09321 / 704 - 244 

Fax 09321 / 704 - 255 

E-Mail wolfgang.karmann@k-kl.de 

Strasse / Hausnummer Keltenstr. 67 

PLZ / Ort 97318 Kitzingen 

URL  

 

B-[6].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen 

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit 

leitenden Ärzten und Ärztinnen dieser 

Organisationseinheit/Fachabteilung an die Empfehlung der DKG 

nach § 135c SGB V 

Keine Zielvereinbarungen 

getroffen 

Kommentar/Erläuterung  

  

mailto:ulrich.dreher@k-kl.de
mailto:wolfgang.karmann@k-kl.de


 

Seite 168 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

B-[6].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung 

VC62 Portimplantation  

VI01 Diagnostik und Therapie von ischämischen 

Herzkrankheiten 

 

VI02 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit 

und von Krankheiten des Lungenkreislaufes 

 

VI03 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der 

Herzkrankheit 

 

VI04 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, 

Arteriolen und Kapillaren 

 

VI05 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, 

der Lymphgefäße und der Lymphknoten 

 

VI06 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskulären 

Krankheiten 

 

VI07 Diagnostik und Therapie der Hypertonie 

(Hochdruckkrankheit) 

 

VI08 Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen  

VI09 Diagnostik und Therapie von hämatologischen 

Erkrankungen 

 

VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernährungs- 

und Stoffwechselkrankheiten 

 

VI11 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-

Darm-Traktes (Gastroenterologie) 

 

VI12 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des 

Darmausgangs 

 

VI13 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des 

Peritoneums 

 

VI14 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Leber, 

der Galle und des Pankreas 

 

VI15 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der 

Atemwege und der Lunge 

 

VI16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura  

VI17 Diagnostik und Therapie von rheumatologischen 

Erkrankungen 

 

VI18 Diagnostik und Therapie von onkologischen 

Erkrankungen 

 

VI19 Diagnostik und Therapie von infektiösen und 

parasitären Krankheiten 

 

VI20 Intensivmedizin  

VI24 Diagnostik und Therapie von geriatrischen 

Erkrankungen 

 

VI25 Diagnostik und Therapie von psychischen und 

Verhaltensstörungen 

 

VI27 Spezialsprechstunde  

VI29 Behandlung von Blutvergiftung/Sepsis  

VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen  

VI31 Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstörungen  
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Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung 

VI33 Diagnostik und Therapie von Gerinnungsstörungen  

VI34 Elektrophysiologie  

VI35 Endoskopie  

VI40 Schmerztherapie  

VI43 Chronisch entzündliche Darmerkrankungen  

VN01 Diagnostik und Therapie von zerebrovaskulären 

Erkrankungen 

 

VN02 Diagnostik und Therapie von sonstigen neurovaskulären 

Erkrankungen 

 

VN03 Diagnostik und Therapie von entzündlichen ZNS-

Erkrankungen 

 

VN05 Diagnostik und Therapie von Anfallsleiden  

VN08 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der 

Hirnhäute 

 

VN10 Diagnostik und Therapie von Systematrophien, die 

vorwiegend das Zentralnervensystem betreffen 

 

VN11 Diagnostik und Therapie von extrapyramidalen 

Krankheiten und Bewegungsstörungen 

 

VN12 Diagnostik und Therapie von degenerativen Krankheiten 

des Nervensystems 

 

VN15 Diagnostik und Therapie von Polyneuropathien und 

sonstigen Krankheiten des peripheren Nervensystems 

 

VN18 Neurologische Notfall- und Intensivmedizin  

VN24 Stroke Unit  

VR01 Konventionelle Röntgenaufnahmen  

VR02 Native Sonographie  

VR03 Eindimensionale Dopplersonographie  

VR04 Duplexsonographie  

VR05 Sonographie mit Kontrastmittel  

VR06 Endosonographie  

VR10 Computertomographie (CT), nativ Praxis am Haus 

VR11 Computertomographie (CT) mit Kontrastmittel Praxis am Haus 

VR12 Computertomographie (CT), Spezialverfahren Praxis am Haus 

VR15 Arteriographie  

VR22 Magnetresonanztomographie (MRT), nativ Praxis am Haus 

VR23 Magnetresonanztomographie (MRT) mit Kontrastmittel Praxis am Haus 

VU02 Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz  

B-[6].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung 

Vollstationäre Fallzahl 6644 

Teilstationäre Fallzahl 0 
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B-[6].6 Diagnosen nach ICD 

ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

I50.13 293 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung 

I10.01 204 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise 

I20.0 198 Instabile Angina pectoris 

R55 175 Synkope und Kollaps 

R07.3 164 Sonstige Brustschmerzen 

I63.8 159 Sonstiger Hirninfarkt 

I50.14 134 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe 

N39.0 119 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht näher bezeichnet 

A09.9 96 Sonstige und nicht näher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis nicht 

näher bezeichneten Ursprungs 

I48.0 94 Vorhofflimmern, paroxysmal 

I48.1 88 Vorhofflimmern, persistierend 

A09.0 87 Sonstige und nicht näher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis 

infektiösen Ursprungs 

J18.9 87 Pneumonie, nicht näher bezeichnet 

E86 81 Volumenmangel 

A41.9 77 Sepsis, nicht näher bezeichnet 

G45.82 73 Sonstige zerebrale transitorische Ischämie und verwandte Syndrome: 

Komplette Rückbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden 

J18.1 67 Lobärpneumonie, nicht näher bezeichnet 

J20.9 67 Akute Bronchitis, nicht näher bezeichnet 

A46 66 Erysipel [Wundrose] 

I21.4 61 Akuter subendokardialer Myokardinfarkt 

K92.2 61 Gastrointestinale Blutung, nicht näher bezeichnet 

I11.01 56 Hypertensive Herzkrankheit mit (kongestiver) Herzinsuffizienz: Mit 

Angabe einer hypertensiven Krise 

F10.3 54 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Entzugssyndrom 

K57.32 52 Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe 

einer Blutung 

K29.5 51 Chronische Gastritis, nicht näher bezeichnet 

I25.13 50 Atherosklerotische Herzkrankheit: Drei-Gefäß-Erkrankung 

I50.12 50 Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei stärkerer Belastung 

J22 49 Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht näher bezeichnet 

I20.8 48 Sonstige Formen der Angina pectoris 

R07.2 48 Präkordiale Schmerzen 

R42 48 Schwindel und Taumel 

R10.1 47 Schmerzen im Bereich des Oberbauches 

I50.01 46 Sekundäre Rechtsherzinsuffizienz 

R06.0 46 Dyspnoe 

R10.4 46 Sonstige und nicht näher bezeichnete Bauchschmerzen 

A41.51 45 Sepsis: Escherichia coli [E. coli] 

R07.4 45 Brustschmerzen, nicht näher bezeichnet 

N20.1 44 Ureterstein 

G43.0 42 Migräne ohne Aura [Gewöhnliche Migräne] 

N17.93 42 Akutes Nierenversagen, nicht näher bezeichnet: Stadium 3 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

H81.1 41 Benigner paroxysmaler Schwindel 

E11.61 40 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit sonstigen näher bezeichneten 

Komplikationen: Als entgleist bezeichnet 

K59.09 40 Sonstige und nicht näher bezeichnete Obstipation 

G43.1 39 Migräne mit Aura [Klassische Migräne] 

I47.1 38 Supraventrikuläre Tachykardie 

C25.0 37 Bösartige Neubildung: Pankreaskopf 

I48.4 36 Vorhofflattern, atypisch 

J44.11 36 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht 

näher bezeichnet: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes 

B99 35 Sonstige und nicht näher bezeichnete Infektionskrankheiten 

I25.11 35 Atherosklerotische Herzkrankheit: Ein-Gefäß-Erkrankung 

I25.12 33 Atherosklerotische Herzkrankheit: Zwei-Gefäß-Erkrankung 

I95.1 33 Orthostatische Hypotonie 

I26.9 32 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale 

D50.0 29 Eisenmangelanämie nach Blutverlust (chronisch) 

K80.50 27 Gallengangsstein ohne Cholangitis oder Cholezystitis: Ohne Angabe 

einer Gallenwegsobstruktion 

J69.0 26 Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes 

R00.2 26 Palpitationen 

F10.0 23 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Akute Intoxikation 

[akuter Rausch] 

I11.91 23 Hypertensive Herzkrankheit ohne (kongestive) Herzinsuffizienz: Mit 

Angabe einer hypertensiven Krise 

K21.0 23 Gastroösophageale Refluxkrankheit mit Ösophagitis 

K29.1 23 Sonstige akute Gastritis 

K56.4 23 Sonstige Obturation des Darmes 

H81.2 22 Neuropathia vestibularis 

J44.10 22 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht 

näher bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes 

I44.1 21 Atrioventrikulärer Block 2. Grades 

J44.00 21 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der 

unteren Atemwege: FEV1 <35 % des Sollwertes 

K29.7 21 Gastritis, nicht näher bezeichnet 

K70.3 20 Alkoholische Leberzirrhose 

R63.4 20 Abnorme Gewichtsabnahme 

K92.0 19 Hämatemesis 

A04.70 18 Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne sonstige 

Organkomplikationen 

E11.91 17 Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist bezeichnet 

R51 17 Kopfschmerz 

E11.73 16 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit sonstigen 

multiplen Komplikationen, als entgleist bezeichnet 

G40.3 16 Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome 

I44.2 16 Atrioventrikulärer Block 3. Grades 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

K80.20 16 Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Ohne Angabe einer 

Gallenwegsobstruktion 

R00.0 16 Tachykardie, nicht näher bezeichnet 

R11 16 Übelkeit und Erbrechen 

Z45.00 16 Anpassung und Handhabung eines implantierten Herzschrittmachers 

I49.3 15 Ventrikuläre Extrasystolie 

J44.12 15 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht 

näher bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes 

K52.8 15 Sonstige näher bezeichnete nichtinfektiöse Gastroenteritis und Kolitis 

K92.1 15 Meläna 

N10 15 Akute tubulointerstitielle Nephritis 

E87.1 14 Hypoosmolalität und Hyponatriämie 

J10.1 14 Grippe mit sonstigen Manifestationen an den Atemwegen, saisonale 

Influenzaviren nachgewiesen 

J44.02 14 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der 

unteren Atemwege: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes 

M79.18 14 Myalgie: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

R53 14 Unwohlsein und Ermüdung 

I49.5 13 Sick-Sinus-Syndrom 

J18.8 13 Sonstige Pneumonie, Erreger nicht näher bezeichnet 

K29.6 13 Sonstige Gastritis 

K63.5 13 Polyp des Kolons 

K85.20 13 Alkoholinduzierte akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer 

Organkomplikation 

K85.90 13 Akute Pankreatitis, nicht näher bezeichnet: Ohne Angabe einer 

Organkomplikation 

R10.3 13 Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches 

I80.1 12 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der V. femoralis 

J45.0 12 Vorwiegend allergisches Asthma bronchiale 

K56.7 12 Ileus, nicht näher bezeichnet 

K74.6 12 Sonstige und nicht näher bezeichnete Zirrhose der Leber 

N17.92 12 Akutes Nierenversagen, nicht näher bezeichnet: Stadium 2 

R29.6 12 Sturzneigung, anderenorts nicht klassifiziert 

R45.7 12 Emotioneller Schock oder Stress, nicht näher bezeichnet 

C80.0 11 Bösartige Neubildung, primäre Lokalisation unbekannt, so bezeichnet 

G51.0 11 Fazialisparese 

I21.1 11 Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Hinterwand 

I49.8 11 Sonstige näher bezeichnete kardiale Arrhythmien 

I95.2 11 Hypotonie durch Arzneimittel 

J44.01 11 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der 

unteren Atemwege: FEV1 >=35 % und <50 % des Sollwertes 

J44.19 11 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht 

näher bezeichnet: FEV1 nicht näher bezeichnet 

K52.9 11 Nichtinfektiöse Gastroenteritis und Kolitis, nicht näher bezeichnet 

R00.1 11 Bradykardie, nicht näher bezeichnet 

A04.5 10 Enteritis durch Campylobacter 
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ICD-10-GM-

Ziffer 

Fallzahl Offizielle Bezeichnung 

A08.1 10 Akute Gastroenteritis durch Norovirus 

A41.58 10 Sepsis: Sonstige gramnegative Erreger 

F10.4 10 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Entzugssyndrom 

mit Delir 

I21.0 10 Akuter transmuraler Myokardinfarkt der Vorderwand 

I35.0 10 Aortenklappenstenose 

I35.2 10 Aortenklappenstenose mit Insuffizienz 

I70.22 10 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit 

belastungsinduziertem Ischämieschmerz, Gehstrecke weniger als 200 m 

I95.8 10 Sonstige Hypotonie 

J44.09 10 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der 

unteren Atemwege: FEV1 nicht näher bezeichnet 

T18.1 10 Fremdkörper im Ösophagus 

T82.1 10 Mechanische Komplikation durch ein kardiales elektronisches Gerät 

B27.0 9 Mononukleose durch Gamma-Herpesviren 

C22.1 9 Intrahepatisches Gallengangskarzinom 

D50.8 9 Sonstige Eisenmangelanämien 

E10.91 9 Diabetes mellitus, Typ 1: Ohne Komplikationen: Als entgleist bezeichnet 

G40.2 9 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie und 

epileptische Syndrome mit komplexen fokalen Anfällen 

G40.8 9 Sonstige Epilepsien 

I11.90 9 Hypertensive Herzkrankheit ohne (kongestive) Herzinsuffizienz: Ohne 

Angabe einer hypertensiven Krise 

I49.4 9 Sonstige und nicht näher bezeichnete Extrasystolie 

J06.9 9 Akute Infektion der oberen Atemwege, nicht näher bezeichnet 

J45.8 9 Mischformen des Asthma bronchiale 

K21.9 9 Gastroösophageale Refluxkrankheit ohne Ösophagitis 

K55.0 9 Akute Gefäßkrankheiten des Darmes 

R40.0 9 Somnolenz 

R56.8 9 Sonstige und nicht näher bezeichnete Krämpfe 

C22.0 8 Leberzellkarzinom 

C34.1 8 Bösartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus) 

D46.7 8 Sonstige myelodysplastische Syndrome 

G43.3 8 Komplizierte Migräne 

J18.0 8 Bronchopneumonie, nicht näher bezeichnet 

K57.31 8 Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation oder Abszess, mit 

Blutung 

K71.6 8 Toxische Leberkrankheit mit Hepatitis, anderenorts nicht klassifiziert 

K80.30 8 Gallengangsstein mit Cholangitis: Ohne Angabe einer 

Gallenwegsobstruktion 

N20.0 8 Nierenstein 

R33 8 Harnverhaltung 

R74.0 8 Erhöhung der Transaminasenwerte und des Laktat-Dehydrogenase-

Wertes [LDH] 

S06.0 8 Gehirnerschütterung 
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T62.9 8 Toxische Wirkung: Schädliche Substanz, die mit der Nahrung 

aufgenommen wurde, nicht näher bezeichnet 

B02.9 7 Zoster ohne Komplikation 

C15.5 7 Bösartige Neubildung: Ösophagus, unteres Drittel 

C25.9 7 Bösartige Neubildung: Pankreas, nicht näher bezeichnet 

C50.9 7 Bösartige Neubildung: Brustdrüse, nicht näher bezeichnet 

C88.00 7 Makroglobulinämie Waldenström: Ohne Angabe einer kompletten 

Remission 

C90.00 7 Multiples Myelom: Ohne Angabe einer kompletten Remission 

C91.10 7 Chronische lymphatische Leukämie vom B-Zell-Typ [CLL]: Ohne Angabe 

einer kompletten Remission 

D12.6 7 Gutartige Neubildung: Kolon, nicht näher bezeichnet 

E10.61 7 Diabetes mellitus, Typ 1: Mit sonstigen näher bezeichneten 

Komplikationen: Als entgleist bezeichnet 

I25.10 7 Atherosklerotische Herzkrankheit: Ohne hämodynamisch wirksame 

Stenosen 

I26.0 7 Lungenembolie mit Angabe eines akuten Cor pulmonale 

I48.3 7 Vorhofflattern, typisch 

I70.23 7 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit 

Ruheschmerz 

J40 7 Bronchitis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet 

J45.9 7 Asthma bronchiale, nicht näher bezeichnet 

K58.8 7 Sonstiges und nicht näher bezeichnetes Reizdarmsyndrom 

K83.1 7 Verschluss des Gallenganges 

K85.00 7 Idiopathische akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation 

K85.10 7 Biliäre akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation 

N18.4 7 Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4 

R06.4 7 Hyperventilation 

R26.8 7 Sonstige und nicht näher bezeichnete Störungen des Ganges und der 

Mobilität 

T78.3 7 Angioneurotisches Ödem 

C16.3 6 Bösartige Neubildung: Antrum pyloricum 

C85.9 6 Non-Hodgkin-Lymphom, nicht näher bezeichnet 

D64.9 6 Anämie, nicht näher bezeichnet 

E11.75 6 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit diabetischem 

Fußsyndrom, als entgleist bezeichnet 

E87.6 6 Hypokaliämie 

F10.2 6 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: 

Abhängigkeitssyndrom 

F45.8 6 Sonstige somatoforme Störungen 

I33.0 6 Akute und subakute infektiöse Endokarditis 

I34.0 6 Mitralklappeninsuffizienz 

I47.2 6 Ventrikuläre Tachykardie 

J18.2 6 Hypostatische Pneumonie, nicht näher bezeichnet 

J20.8 6 Akute Bronchitis durch sonstige näher bezeichnete Erreger 

J84.1 6 Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose 
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K25.0 6 Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung 

K26.3 6 Ulcus duodeni: Akut, ohne Blutung oder Perforation 

K52.1 6 Toxische Gastroenteritis und Kolitis 

K83.0 6 Cholangitis 

M54.5 6 Kreuzschmerz 

R09.1 6 Pleuritis 

R19.5 6 Sonstige Stuhlveränderungen 

T17.9 6 Fremdkörper in den Atemwegen, Teil nicht näher bezeichnet 

T63.4 6 Toxische Wirkung: Gift sonstiger Arthropoden 

A41.52 5 Sepsis: Pseudomonas 

A49.9 5 Bakterielle Infektion, nicht näher bezeichnet 

C16.9 5 Bösartige Neubildung: Magen, nicht näher bezeichnet 

C50.4 5 Bösartige Neubildung: Oberer äußerer Quadrant der Brustdrüse 

C85.1 5 B-Zell-Lymphom, nicht näher bezeichnet 

D12.8 5 Gutartige Neubildung: Rektum 

D46.9 5 Myelodysplastisches Syndrom, nicht näher bezeichnet 

D64.8 5 Sonstige näher bezeichnete Anämien 

F32.2 5 Schwere depressive Episode ohne psychotische Symptome 

F41.0 5 Panikstörung [episodisch paroxysmale Angst] 

G20.10 5 Primäres Parkinson-Syndrom mit mäßiger bis schwerer 

Beeinträchtigung: Ohne Wirkungsfluktuation 

I42.0 5 Dilatative Kardiomyopathie 

I42.88 5 Sonstige Kardiomyopathien 

I48.2 5 Vorhofflimmern, permanent 

J90 5 Pleuraerguss, anderenorts nicht klassifiziert 

J93.1 5 Sonstiger Spontanpneumothorax 

K22.1 5 Ösophagusulkus 

K25.4 5 Ulcus ventriculi: Chronisch oder nicht näher bezeichnet, mit Blutung 

K26.0 5 Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung 

K29.3 5 Chronische Oberflächengastritis 

K51.9 5 Colitis ulcerosa, nicht näher bezeichnet 

K55.9 5 Gefäßkrankheit des Darmes, nicht näher bezeichnet 

K57.30 5 Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe 

einer Blutung 

K57.92 5 Divertikulitis des Darmes, Teil nicht näher bezeichnet, ohne Perforation, 

Abszess oder Angabe einer Blutung 

K59.9 5 Funktionelle Darmstörung, nicht näher bezeichnet 

K86.1 5 Sonstige chronische Pankreatitis 

L23.9 5 Allergische Kontaktdermatitis, nicht näher bezeichnete Ursache 

M25.51 5 Gelenkschmerz: Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, 

Schulter-, Sternoklavikulargelenk] 

N17.91 5 Akutes Nierenversagen, nicht näher bezeichnet: Stadium 1 

N20.9 5 Harnstein, nicht näher bezeichnet 

R18 5 Aszites 

R22.4 5 Lokalisierte Schwellung, Raumforderung und Knoten der Haut und der 

Unterhaut an den unteren Extremitäten 
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R52.0 5 Akuter Schmerz 

S20.2 5 Prellung des Thorax 

T75.4 5 Schäden durch elektrischen Strom 

Z45.01 5 Anpassung und Handhabung eines implantierten Kardiodefibrillators 

A41.0 4 Sepsis durch Staphylococcus aureus 

C16.2 4 Bösartige Neubildung: Corpus ventriculi 

C20 4 Bösartige Neubildung des Rektums 

C24.0 4 Bösartige Neubildung: Extrahepatischer Gallengang 

C34.3 4 Bösartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus) 

C56 4 Bösartige Neubildung des Ovars 

D46.5 4 Refraktäre Anämie mit Mehrlinien-Dysplasie 

D50.9 4 Eisenmangelanämie, nicht näher bezeichnet 

E10.11 4 Diabetes mellitus, Typ 1: Mit Ketoazidose: Als entgleist bezeichnet 

F03 4 Nicht näher bezeichnete Demenz 

F19.0 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch multiplen Substanzgebrauch 

und Konsum anderer psychotroper Substanzen: Akute Intoxikation 

[akuter Rausch] 

G40.6 4 Grand-Mal-Anfälle, nicht näher bezeichnet (mit oder ohne Petit-Mal) 

I10.91 4 Essentielle Hypertonie, nicht näher bezeichnet: Mit Angabe einer 

hypertensiven Krise 

I35.1 4 Aortenklappeninsuffizienz 

I44.0 4 Atrioventrikulärer Block 1. Grades 

I47.0 4 Ventrikuläre Arrhythmie durch Re-entry 

I61.0 4 Intrazerebrale Blutung in die Großhirnhemisphäre, subkortikal 

I65.2 4 Verschluss und Stenose der A. carotis 

J44.82 4 Sonstige näher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: 

FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes 

J44.83 4 Sonstige näher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: 

FEV1 >=70 % des Sollwertes 

J46 4 Status asthmaticus 

K22.2 4 Ösophagusverschluss 

K56.6 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete intestinale Obstruktion 

K57.22 4 Divertikulitis des Dickdarmes mit Perforation und Abszess, ohne Angabe 

einer Blutung 

K76.0 4 Fettleber [fettige Degeneration], anderenorts nicht klassifiziert 

K85.80 4 Sonstige akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation 

M35.3 4 Polymyalgia rheumatica 

M54.2 4 Zervikalneuralgie 

M79.69 4 Schmerzen in den Extremitäten: Nicht näher bezeichnete Lokalisation 

M80.98 4 Nicht näher bezeichnete Osteoporose mit pathologischer Fraktur: 

Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

N13.9 4 Obstruktive Uropathie und Refluxuropathie, nicht näher bezeichnet 

N18.5 4 Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5 

N30.0 4 Akute Zystitis 

Q21.1 4 Vorhofseptumdefekt 

R20.1 4 Hypästhesie der Haut 
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R41.0 4 Orientierungsstörung, nicht näher bezeichnet 

S06.5 4 Traumatische subdurale Blutung 

T79.69 4 Traumatische Muskelischämie nicht näher bezeichneter Lokalisation 

T88.7 4 Nicht näher bezeichnete unerwünschte Nebenwirkung eines 

Arzneimittels oder einer Droge 

A40.2 < 4 Sepsis durch Streptokokken, Gruppe D, und Enterokokken 

A40.3 < 4 Sepsis durch Streptococcus pneumoniae 

A40.8 < 4 Sonstige Sepsis durch Streptokokken 

A40.9 < 4 Sepsis durch Streptokokken, nicht näher bezeichnet 

A41.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Sepsis 

A48.1 < 4 Legionellose mit Pneumonie 

A69.2 < 4 Lyme-Krankheit 

B37.81 < 4 Candida-Ösophagitis 

C18.2 < 4 Bösartige Neubildung: Colon ascendens 

C18.7 < 4 Bösartige Neubildung: Colon sigmoideum 

C19 < 4 Bösartige Neubildung am Rektosigmoid, Übergang 

C22.7 < 4 Sonstige näher bezeichnete Karzinome der Leber 

C34.9 < 4 Bösartige Neubildung: Bronchus oder Lunge, nicht näher bezeichnet 

C92.00 < 4 Akute myeloblastische Leukämie [AML]: Ohne Angabe einer kompletten 

Remission 

D46.4 < 4 Refraktäre Anämie, nicht näher bezeichnet 

D47.2 < 4 Monoklonale Gammopathie unbestimmter Signifikanz [MGUS] 

D47.4 < 4 Osteomyelofibrose 

D61.10 < 4 Aplastische Anämie infolge zytostatischer Therapie 

D62 < 4 Akute Blutungsanämie 

D69.3 < 4 Idiopathische thrombozytopenische Purpura 

E11.01 < 4 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit Koma: Als entgleist bezeichnet 

E83.58 < 4 Sonstige Störungen des Kalziumstoffwechsels 

E87.5 < 4 Hyperkaliämie 

F33.1 < 4 Rezidivierende depressive Störung, gegenwärtig mittelgradige Episode 

F43.0 < 4 Akute Belastungsreaktion 

F44.5 < 4 Dissoziative Krampfanfälle 

G50.0 < 4 Trigeminusneuralgie 

I27.0 < 4 Primäre pulmonale Hypertonie 

I40.8 < 4 Sonstige akute Myokarditis 

I48.9 < 4 Vorhofflimmern und Vorhofflattern, nicht näher bezeichnet 

I61.2 < 4 Intrazerebrale Blutung in die Großhirnhemisphäre, nicht näher 

bezeichnet 

I63.5 < 4 Hirninfarkt durch nicht näher bezeichneten Verschluss oder Stenose 

zerebraler Arterien 

I70.21 < 4 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit 

belastungsinduziertem Ischämieschmerz, Gehstrecke 200 m und mehr 

I74.3 < 4 Embolie und Thrombose der Arterien der unteren Extremitäten 

I80.28 < 4 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer Gefäße der 

unteren Extremitäten 

J03.9 < 4 Akute Tonsillitis, nicht näher bezeichnet 
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J10.8 < 4 Grippe mit sonstigen Manifestationen, saisonale Influenzaviren 

nachgewiesen 

J15.2 < 4 Pneumonie durch Staphylokokken 

K25.3 < 4 Ulcus ventriculi: Akut, ohne Blutung oder Perforation 

K26.9 < 4 Ulcus duodeni: Weder als akut noch als chronisch bezeichnet, ohne 

Blutung oder Perforation 

K29.0 < 4 Akute hämorrhagische Gastritis 

K31.82 < 4 Angiodysplasie des Magens und des Duodenums mit Blutung 

K72.0 < 4 Akutes und subakutes Leberversagen 

K80.51 < 4 Gallengangsstein ohne Cholangitis oder Cholezystitis: Mit 

Gallenwegsobstruktion 

L50.0 < 4 Allergische Urtikaria 

M13.17 < 4 Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Knöchel und Fuß 

[Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des 

Fußes] 

M31.6 < 4 Sonstige Riesenzellarteriitis 

M54.6 < 4 Schmerzen im Bereich der Brustwirbelsäule 

M80.05 < 4 Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: 

Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, 

Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 

R04.2 < 4 Hämoptoe 

R07.1 < 4 Brustschmerzen bei der Atmung 

R63.0 < 4 Anorexie 

R74.8 < 4 Sonstige abnorme Serumenzymwerte 

R93.3 < 4 Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik sonstiger Teile des 

Verdauungstraktes 

S30.0 < 4 Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens 

S72.04 < 4 Schenkelhalsfraktur: Mediozervikal 

T58 < 4 Toxische Wirkung von Kohlenmonoxid 

T67.0 < 4 Hitzschlag und Sonnenstich 

T67.1 < 4 Hitzesynkope 

T78.2 < 4 Anaphylaktischer Schock, nicht näher bezeichnet 

T81.0 < 4 Blutung und Hämatom als Komplikation eines Eingriffes, anderenorts 

nicht klassifiziert 

T85.51 < 4 Mechanische Komplikation durch Prothesen, Implantate oder 

Transplantate im sonstigen oberen Gastrointestinaltrakt 

A04.6 < 4 Enteritis durch Yersinia enterocolitica 

A41.2 < 4 Sepsis durch nicht näher bezeichnete Staphylokokken 

B02.2 < 4 Zoster mit Beteiligung anderer Abschnitte des Nervensystems 

B34.9 < 4 Virusinfektion, nicht näher bezeichnet 

C15.9 < 4 Bösartige Neubildung: Ösophagus, nicht näher bezeichnet 

C18.0 < 4 Bösartige Neubildung: Zäkum 

C21.1 < 4 Bösartige Neubildung: Analkanal 

C34.0 < 4 Bösartige Neubildung: Hauptbronchus 

C43.9 < 4 Bösartiges Melanom der Haut, nicht näher bezeichnet 
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C49.9 < 4 Bösartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe, nicht 

näher bezeichnet 

C61 < 4 Bösartige Neubildung der Prostata 

C64 < 4 Bösartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken 

C71.2 < 4 Bösartige Neubildung: Temporallappen 

C73 < 4 Bösartige Neubildung der Schilddrüse 

C79.3 < 4 Sekundäre bösartige Neubildung des Gehirns und der Hirnhäute 

C79.5 < 4 Sekundäre bösartige Neubildung des Knochens und des Knochenmarkes 

C83.1 < 4 Mantelzell-Lymphom 

C83.3 < 4 Diffuses großzelliges B-Zell-Lymphom 

C90.30 < 4 Solitäres Plasmozytom: Ohne Angabe einer kompletten Remission 

D37.6 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber, 

Gallenblase und Gallengänge 

D37.70 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pankreas 

D47.1 < 4 Chronische myeloproliferative Krankheit 

D52.9 < 4 Folsäure-Mangelanämie, nicht näher bezeichnet 

E03.9 < 4 Hypothyreose, nicht näher bezeichnet 

E05.4 < 4 Hyperthyreosis factitia 

E11.72 < 4 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit sonstigen 

multiplen Komplikationen, nicht als entgleist bezeichnet 

E11.74 < 4 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit diabetischem 

Fußsyndrom, nicht als entgleist bezeichnet 

E13.61 < 4 Sonstiger näher bezeichneter Diabetes mellitus: Mit sonstigen näher 

bezeichneten Komplikationen: Als entgleist bezeichnet 

E87.0 < 4 Hyperosmolalität und Hypernatriämie 

F05.0 < 4 Delir ohne Demenz 

F05.1 < 4 Delir bei Demenz 

F11.3 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch Opioide: Entzugssyndrom 

F32.8 < 4 Sonstige depressive Episoden 

F32.9 < 4 Depressive Episode, nicht näher bezeichnet 

F44.88 < 4 Sonstige dissoziative Störungen [Konversionsstörungen] 

F45.9 < 4 Somatoforme Störung, nicht näher bezeichnet 

G20.11 < 4 Primäres Parkinson-Syndrom mit mäßiger bis schwerer 

Beeinträchtigung: Mit Wirkungsfluktuation 

G20.90 < 4 Primäres Parkinson-Syndrom, nicht näher bezeichnet: Ohne 

Wirkungsfluktuation 

G30.9 < 4 Alzheimer-Krankheit, nicht näher bezeichnet 

G40.1 < 4 Lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) symptomatische Epilepsie und 

epileptische Syndrome mit einfachen fokalen Anfällen 

G40.5 < 4 Spezielle epileptische Syndrome 

G40.9 < 4 Epilepsie, nicht näher bezeichnet 

G43.9 < 4 Migräne, nicht näher bezeichnet 

G44.0 < 4 Cluster-Kopfschmerz 

G45.12 < 4 Arteria-carotis-interna-Syndrom (halbseitig): Komplette Rückbildung 

innerhalb von 1 bis 24 Stunden 
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G45.42 < 4 Transiente globale Amnesie [amnestische Episode]: Komplette 

Rückbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden 

G56.0 < 4 Karpaltunnel-Syndrom 

G58.0 < 4 Interkostalneuropathie 

G93.4 < 4 Enzephalopathie, nicht näher bezeichnet 

H02.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Affektionen des Augenlides 

H91.2 < 4 Idiopathischer Hörsturz 

I25.14 < 4 Atherosklerotische Herzkrankheit: Stenose des linken Hauptstammes 

I25.5 < 4 Ischämische Kardiomyopathie 

I27.28 < 4 Sonstige näher bezeichnete sekundäre pulmonale Hypertonie 

I27.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete pulmonale Herzkrankheiten 

I45.2 < 4 Bifaszikulärer Block 

I45.9 < 4 Kardiale Erregungsleitungsstörung, nicht näher bezeichnet 

I47.9 < 4 Paroxysmale Tachykardie, nicht näher bezeichnet 

I51.4 < 4 Myokarditis, nicht näher bezeichnet 

I87.20 < 4 Venöse Insuffizienz (chronisch) (peripher) ohne Ulzeration 

J10.0 < 4 Grippe mit Pneumonie, saisonale Influenzaviren nachgewiesen 

J15.0 < 4 Pneumonie durch Klebsiella pneumoniae 

J15.9 < 4 Bakterielle Pneumonie, nicht näher bezeichnet 

J32.0 < 4 Chronische Sinusitis maxillaris 

J42 < 4 Nicht näher bezeichnete chronische Bronchitis 

J44.13 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht 

näher bezeichnet: FEV1 >=70 % des Sollwertes 

J44.89 < 4 Sonstige näher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: 

FEV1 nicht näher bezeichnet 

J69.8 < 4 Pneumonie durch sonstige feste und flüssige Substanzen 

J98.7 < 4 Infektion der Atemwege, anderenorts nicht klassifiziert 

K20 < 4 Ösophagitis 

K22.6 < 4 Mallory-Weiss-Syndrom 

K25.9 < 4 Ulcus ventriculi: Weder als akut noch als chronisch bezeichnet, ohne 

Blutung oder Perforation 

K26.4 < 4 Ulcus duodeni: Chronisch oder nicht näher bezeichnet, mit Blutung 

K29.2 < 4 Alkoholgastritis 

K29.8 < 4 Duodenitis 

K31.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Magens und des 

Duodenums 

K31.9 < 4 Krankheit des Magens und des Duodenums, nicht näher bezeichnet 

K44.9 < 4 Hernia diaphragmatica ohne Einklemmung und ohne Gangrän 

K50.0 < 4 Crohn-Krankheit des Dünndarmes 

K50.9 < 4 Crohn-Krankheit, nicht näher bezeichnet 

K56.0 < 4 Paralytischer Ileus 

K56.5 < 4 Intestinale Adhäsionen [Briden] mit Obstruktion 

K58.1 < 4 Reizdarmsyndrom, Diarrhoe-prädominant [RDS-D] 

K59.0 < 4 Obstipation 

K59.01 < 4 Obstipation bei Stuhlentleerungsstörung 

K59.02 < 4 Medikamentös induzierte Obstipation 
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K62.4 < 4 Stenose des Anus und des Rektums 

K62.7 < 4 Strahlenproktitis 

K63.3 < 4 Darmulkus 

K64.0 < 4 Hämorrhoiden 1. Grades 

K66.0 < 4 Peritoneale Adhäsionen 

K71.0 < 4 Toxische Leberkrankheit mit Cholestase 

K75.0 < 4 Leberabszess 

K75.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete entzündliche Leberkrankheiten 

K76.9 < 4 Leberkrankheit, nicht näher bezeichnet 

K80.00 < 4 Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Ohne Angabe einer 

Gallenwegsobstruktion 

K80.10 < 4 Gallenblasenstein mit sonstiger Cholezystitis: Ohne Angabe einer 

Gallenwegsobstruktion 

K81.1 < 4 Chronische Cholezystitis 

K85.21 < 4 Alkoholinduzierte akute Pankreatitis: Mit Organkomplikation 

K86.0 < 4 Alkoholinduzierte chronische Pankreatitis 

K86.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Pankreas 

K90.0 < 4 Zöliakie 

L02.2 < 4 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf 

L03.11 < 4 Phlegmone an der unteren Extremität 

L30.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Dermatitis 

L97 < 4 Ulcus cruris, anderenorts nicht klassifiziert 

M10.07 < 4 Idiopathische Gicht: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, 

Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes] 

M17.9 < 4 Gonarthrose, nicht näher bezeichnet 

M19.01 < 4 Primäre Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 

Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk] 

M25.46 < 4 Gelenkerguss: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk] 

M47.99 < 4 Spondylose, nicht näher bezeichnet: Nicht näher bezeichnete 

Lokalisation 

M48.02 < 4 Spinal(kanal)stenose: Zervikalbereich 

M48.09 < 4 Spinal(kanal)stenose: Nicht näher bezeichnete Lokalisation 

M54.16 < 4 Radikulopathie: Lumbalbereich 

M79.09 < 4 Rheumatismus, nicht näher bezeichnet: Nicht näher bezeichnete 

Lokalisation 

M79.19 < 4 Myalgie: Nicht näher bezeichnete Lokalisation 

M79.60 < 4 Schmerzen in den Extremitäten: Mehrere Lokalisationen 

N12 < 4 Tubulointerstitielle Nephritis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet 

R05 < 4 Husten 

R06.6 < 4 Singultus 

R13.9 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Dysphagie 

R14 < 4 Flatulenz und verwandte Zustände 

R19.0 < 4 Schwellung, Raumforderung und Knoten im Abdomen und Becken 

R21 < 4 Hautausschlag und sonstige unspezifische Hauteruptionen 

R25.2 < 4 Krämpfe und Spasmen der Muskulatur 

R30.0 < 4 Dysurie 
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R31 < 4 Nicht näher bezeichnete Hämaturie 

R50.9 < 4 Fieber, nicht näher bezeichnet 

R52.2 < 4 Sonstiger chronischer Schmerz 

R59.0 < 4 Lymphknotenvergrößerung, umschrieben 

R60.0 < 4 Umschriebenes Ödem 

R91 < 4 Abnorme Befunde bei der bildgebenden Diagnostik der Lunge 

R94.3 < 4 Abnorme Ergebnisse von kardiovaskulären Funktionsprüfungen 

S06.33 < 4 Umschriebenes zerebrales Hämatom 

S06.6 < 4 Traumatische subarachnoidale Blutung 

S32.01 < 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L1 

S32.7 < 4 Multiple Frakturen mit Beteiligung der Lendenwirbelsäule und des 

Beckens 

S70.0 < 4 Prellung der Hüfte 

T65.9 < 4 Toxische Wirkung einer nicht näher bezeichneten Substanz 

T78.0 < 4 Anaphylaktischer Schock durch Nahrungsmittelunverträglichkeit 

T78.1 < 4 Sonstige Nahrungsmittelunverträglichkeit, anderenorts nicht klassifiziert 

T78.8 < 4 Sonstige unerwünschte Nebenwirkungen, anderenorts nicht klassifiziert 

T81.8 < 4 Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht klassifiziert 

T85.52 < 4 Mechanische Komplikation durch Prothesen, Implantate oder 

Transplantate im unteren Gastrointestinaltrakt 

T85.6 < 4 Mechanische Komplikation durch sonstige näher bezeichnete interne 

Prothesen, Implantate oder Transplantate 

A01.0 < 4 Typhus abdominalis 

A04.71 < 4 Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, mit sonstigen 

Organkomplikationen 

A07.1 < 4 Giardiasis [Lambliasis] 

A08.4 < 4 Virusbedingte Darminfektion, nicht näher bezeichnet 

A15.0 < 4 Lungentuberkulose, durch mikroskopische Untersuchung des Sputums 

gesichert, mit oder ohne Nachweis durch Kultur oder 

molekularbiologische Verfahren 

A15.3 < 4 Lungentuberkulose, durch sonstige und nicht näher bezeichnete 

Untersuchungsverfahren gesichert 

A16.2 < 4 Lungentuberkulose ohne Angabe einer bakteriologischen, 

molekularbiologischen oder histologischen Sicherung 

A16.9 < 4 Nicht näher bezeichnete Tuberkulose der Atmungsorgane ohne Angabe 

einer bakteriologischen, molekularbiologischen oder histologischen 

Sicherung 

A38 < 4 Scharlach 

A40.1 < 4 Sepsis durch Streptokokken, Gruppe B 

A41.3 < 4 Sepsis durch Haemophilus influenzae 

A48.0 < 4 Gasbrand [Gasödem] 

A49.1 < 4 Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht näher bezeichneter 

Lokalisation 

A49.8 < 4 Sonstige bakterielle Infektionen nicht näher bezeichneter Lokalisation 

A84.1 < 4 Mitteleuropäische Enzephalitis, durch Zecken übertragen 

A94 < 4 Durch Arthropoden übertragene Viruskrankheit, nicht näher bezeichnet 
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B02.3 < 4 Zoster ophthalmicus 

B17.1 < 4 Akute Virushepatitis C 

B17.9 < 4 Akute Virushepatitis, nicht näher bezeichnet 

B25.80 < 4 Infektion des Verdauungstraktes durch Zytomegalieviren 

B25.88 < 4 Sonstige Zytomegalie 

B25.9 < 4 Zytomegalie, nicht näher bezeichnet 

B37.0 < 4 Candida-Stomatitis 

B44.0 < 4 Invasive Aspergillose der Lunge 

B80 < 4 Enterobiasis 

C02.1 < 4 Bösartige Neubildung: Zungenrand 

C04.9 < 4 Bösartige Neubildung: Mundboden, nicht näher bezeichnet 

C15.3 < 4 Bösartige Neubildung: Ösophagus, oberes Drittel 

C15.4 < 4 Bösartige Neubildung: Ösophagus, mittleres Drittel 

C16.0 < 4 Bösartige Neubildung: Kardia 

C16.1 < 4 Bösartige Neubildung: Fundus ventriculi 

C16.5 < 4 Bösartige Neubildung: Kleine Kurvatur des Magens, nicht näher 

bezeichnet 

C16.6 < 4 Bösartige Neubildung: Große Kurvatur des Magens, nicht näher 

bezeichnet 

C16.8 < 4 Bösartige Neubildung: Magen, mehrere Teilbereiche überlappend 

C17.0 < 4 Bösartige Neubildung: Duodenum 

C18.3 < 4 Bösartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica] 

C18.4 < 4 Bösartige Neubildung: Colon transversum 

C18.5 < 4 Bösartige Neubildung: Flexura coli sinistra [lienalis] 

C18.6 < 4 Bösartige Neubildung: Colon descendens 

C25.1 < 4 Bösartige Neubildung: Pankreaskörper 

C25.4 < 4 Bösartige Neubildung: Endokriner Drüsenanteil des Pankreas 

C25.7 < 4 Bösartige Neubildung: Sonstige Teile des Pankreas 

C30.0 < 4 Bösartige Neubildung: Nasenhöhle 

C32.9 < 4 Bösartige Neubildung: Larynx, nicht näher bezeichnet 

C43.7 < 4 Bösartiges Melanom der unteren Extremität, einschließlich Hüfte 

C44.3 < 4 Sonstige bösartige Neubildungen: Haut sonstiger und nicht näher 

bezeichneter Teile des Gesichtes 

C49.4 < 4 Bösartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe des 

Abdomens 

C50.1 < 4 Bösartige Neubildung: Zentraler Drüsenkörper der Brustdrüse 

C55 < 4 Bösartige Neubildung des Uterus, Teil nicht näher bezeichnet 

C57.8 < 4 Bösartige Neubildung: Weibliche Genitalorgane, mehrere Teilbereiche 

überlappend 

C65 < 4 Bösartige Neubildung des Nierenbeckens 

C67.9 < 4 Bösartige Neubildung: Harnblase, nicht näher bezeichnet 

C68.9 < 4 Bösartige Neubildung: Harnorgan, nicht näher bezeichnet 

C71.9 < 4 Bösartige Neubildung: Gehirn, nicht näher bezeichnet 

C77.4 < 4 Sekundäre und nicht näher bezeichnete bösartige Neubildung: Inguinale 

Lymphknoten und Lymphknoten der unteren Extremität 

C78.2 < 4 Sekundäre bösartige Neubildung der Pleura 
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C80.9 < 4 Bösartige Neubildung, nicht näher bezeichnet 

C81.7 < 4 Sonstige Typen des (klassischen) Hodgkin-Lymphoms 

C81.9 < 4 Hodgkin-Lymphom, nicht näher bezeichnet 

C82.0 < 4 Follikuläres Lymphom Grad I 

C82.9 < 4 Follikuläres Lymphom, nicht näher bezeichnet 

C85.2 < 4 Mediastinales (thymisches) großzelliges B-Zell-Lymphom 

C86.2 < 4 T-Zell-Lymphom vom Enteropathie-Typ 

C88.40 < 4 Extranodales Marginalzonen-B-Zell-Lymphom des Mukosa-assoziierten 

lymphatischen Gewebes [MALT-Lymphom]: Ohne Angabe einer 

kompletten Remission 

C90.01 < 4 Multiples Myelom: In kompletter Remission 

C91.40 < 4 Haarzellenleukämie: Ohne Angabe einer kompletten Remission 

C92.10 < 4 Chronische myeloische Leukämie [CML], BCR/ABL-positiv: Ohne Angabe 

einer kompletten Remission 

C92.90 < 4 Myeloische Leukämie, nicht näher bezeichnet: Ohne Angabe einer 

kompletten Remission 

C93.00 < 4 Akute Monoblasten-/Monozytenleukämie: Ohne Angabe einer 

kompletten Remission 

C95.00 < 4 Akute Leukämie nicht näher bezeichneten Zelltyps: Ohne Angabe einer 

kompletten Remission 

C95.90 < 4 Leukämie, nicht näher bezeichnet: Ohne Angabe einer kompletten 

Remission 

D13.1 < 4 Gutartige Neubildung: Magen 

D13.5 < 4 Gutartige Neubildung: Extrahepatische Gallengänge und Gallenblase 

D15.1 < 4 Gutartige Neubildung: Herz 

D35.2 < 4 Gutartige Neubildung: Hypophyse 

D36.9 < 4 Gutartige Neubildung an nicht näher bezeichneter Lokalisation 

D38.1 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Trachea, 

Bronchus und Lunge 

D41.4 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Harnblase 

D44.1 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Nebenniere 

D46.2 < 4 Refraktäre Anämie mit Blastenüberschuss [RAEB] 

D59.1 < 4 Sonstige autoimmunhämolytische Anämien 

D61.2 < 4 Aplastische Anämie infolge sonstiger äußerer Ursachen 

D61.9 < 4 Aplastische Anämie, nicht näher bezeichnet 

D68.33 < 4 Hämorrhagische Diathese durch Cumarine (Vitamin-K-Antagonisten) 

D69.0 < 4 Purpura anaphylactoides 

D69.41 < 4 Sonstige primäre Thrombozytopenie, nicht als transfusionsrefraktär 

bezeichnet 

D69.57 < 4 Sonstige sekundäre Thrombozytopenien, als transfusionsrefraktär 

bezeichnet 

D69.58 < 4 Sonstige sekundäre Thrombozytopenien, nicht als transfusionsrefraktär 

bezeichnet 

D69.61 < 4 Thrombozytopenie, nicht näher bezeichnet, nicht als 

transfusionsrefraktär bezeichnet 
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D70.10 < 4 Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische Phase 

unter 4 Tage 

D70.11 < 4 Arzneimittelinduzierte Agranulozytose und Neutropenie: Kritische Phase 

10 Tage bis unter 20 Tage 

D70.7 < 4 Neutropenie, nicht näher bezeichnet 

D75.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Blutes und der 

blutbildenden Organe 

D86.8 < 4 Sarkoidose an sonstigen und kombinierten Lokalisationen 

E05.0 < 4 Hyperthyreose mit diffuser Struma 

E05.9 < 4 Hyperthyreose, nicht näher bezeichnet 

E06.3 < 4 Autoimmunthyreoiditis 

E10.01 < 4 Diabetes mellitus, Typ 1: Mit Koma: Als entgleist bezeichnet 

E10.73 < 4 Diabetes mellitus, Typ 1: Mit multiplen Komplikationen: Mit sonstigen 

multiplen Komplikationen, als entgleist bezeichnet 

E16.1 < 4 Sonstige Hypoglykämie 

E21.0 < 4 Primärer Hyperparathyreoidismus 

E22.2 < 4 Syndrom der inadäquaten Sekretion von Adiuretin 

E26.0 < 4 Primärer Hyperaldosteronismus 

E41 < 4 Alimentärer Marasmus 

E46 < 4 Nicht näher bezeichnete Energie- und Eiweißmangelernährung 

E61.1 < 4 Eisenmangel 

E66.82 < 4 Sonstige Adipositas: Adipositas Grad III (WHO) bei Patienten von 18 

Jahren und älter 

E73.9 < 4 Laktoseintoleranz, nicht näher bezeichnet 

E78.2 < 4 Gemischte Hyperlipidämie 

E85.0 < 4 Nichtneuropathische heredofamiliäre Amyloidose 

E87.8 < 4 Sonstige Störungen des Wasser- und Elektrolythaushaltes, anderenorts 

nicht klassifiziert 

F01.2 < 4 Subkortikale vaskuläre Demenz 

F01.9 < 4 Vaskuläre Demenz, nicht näher bezeichnet 

F05.8 < 4 Sonstige Formen des Delirs 

F06.0 < 4 Organische Halluzinose 

F06.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete organische psychische Störungen aufgrund 

einer Schädigung oder Funktionsstörung des Gehirns oder einer 

körperlichen Krankheit 

F10.1 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Schädlicher 

Gebrauch 

F15.1 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch andere Stimulanzien, 

einschließlich Koffein: Schädlicher Gebrauch 

F20.2 < 4 Katatone Schizophrenie 

F25.9 < 4 Schizoaffektive Störung, nicht näher bezeichnet 

F29 < 4 Nicht näher bezeichnete nichtorganische Psychose 

F30.8 < 4 Sonstige manische Episoden 

F31.9 < 4 Bipolare affektive Störung, nicht näher bezeichnet 

F32.1 < 4 Mittelgradige depressive Episode 
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F33.2 < 4 Rezidivierende depressive Störung, gegenwärtig schwere Episode ohne 

psychotische Symptome 

F33.9 < 4 Rezidivierende depressive Störung, nicht näher bezeichnet 

F40.8 < 4 Sonstige phobische Störungen 

F41.1 < 4 Generalisierte Angststörung 

F41.2 < 4 Angst und depressive Störung, gemischt 

F43.2 < 4 Anpassungsstörungen 

F43.9 < 4 Reaktion auf schwere Belastung, nicht näher bezeichnet 

F44.2 < 4 Dissoziativer Stupor 

F45.0 < 4 Somatisierungsstörung 

F45.33 < 4 Somatoforme autonome Funktionsstörung: Atmungssystem 

G04.8 < 4 Sonstige Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis 

G04.9 < 4 Enzephalitis, Myelitis und Enzephalomyelitis, nicht näher bezeichnet 

G20.00 < 4 Primäres Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer 

Beeinträchtigung: Ohne Wirkungsfluktuation 

G20.01 < 4 Primäres Parkinson-Syndrom mit fehlender oder geringer 

Beeinträchtigung: Mit Wirkungsfluktuation 

G20.20 < 4 Primäres Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeinträchtigung: Ohne 

Wirkungsfluktuation 

G25.3 < 4 Myoklonus 

G30.0 < 4 Alzheimer-Krankheit mit frühem Beginn 

G30.1 < 4 Alzheimer-Krankheit mit spätem Beginn 

G31.82 < 4 Lewy-Körper-Krankheit 

G35.0 < 4 Erstmanifestation einer multiplen Sklerose 

G35.9 < 4 Multiple Sklerose, nicht näher bezeichnet 

G36.0 < 4 Neuromyelitis optica [Devic-Krankheit] 

G40.08 < 4 Sonstige lokalisationsbezogene (fokale) (partielle) idiopathische Epilepsie 

und epileptische Syndrome mit fokal beginnenden Anfällen 

G40.4 < 4 Sonstige generalisierte Epilepsie und epileptische Syndrome 

G41.9 < 4 Status epilepticus, nicht näher bezeichnet 

G43.2 < 4 Status migraenosus 

G43.8 < 4 Sonstige Migräne 

G45.83 < 4 Sonstige zerebrale transitorische Ischämie und verwandte Syndrome: 

Komplette Rückbildung innerhalb von weniger als 1 Stunde 

G45.92 < 4 Zerebrale transitorische Ischämie, nicht näher bezeichnet: Komplette 

Rückbildung innerhalb von 1 bis 24 Stunden 

G54.1 < 4 Läsionen des Plexus lumbosacralis 

G56.2 < 4 Läsion des N. ulnaris 

G56.3 < 4 Läsion des N. radialis 

G57.8 < 4 Sonstige Mononeuropathien der unteren Extremität 

G62.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Polyneuropathien 

G72.9 < 4 Myopathie, nicht näher bezeichnet 

G90.71 < 4 Komplexes regionales Schmerzsyndrom der unteren Extremität, 

sonstiger und nicht näher bezeichneter Typ 

G90.8 < 4 Sonstige Krankheiten des autonomen Nervensystems 

G91.29 < 4 Normaldruckhydrozephalus, nicht näher bezeichnet 
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G97.88 < 4 Sonstige Krankheiten des Nervensystems nach medizinischen 

Maßnahmen 

H49.1 < 4 Lähmung des N. trochlearis [IV. Hirnnerv] 

H49.2 < 4 Lähmung des N. abducens [VI. Hirnnerv] 

H60.5 < 4 Akute Otitis externa, nichtinfektiös 

H81.8 < 4 Sonstige Störungen der Vestibularfunktion 

H81.9 < 4 Störung der Vestibularfunktion, nicht näher bezeichnet 

H91.9 < 4 Hörverlust, nicht näher bezeichnet 

H93.1 < 4 Tinnitus aurium 

I08.9 < 4 Krankheit mehrerer Herzklappen, nicht näher bezeichnet 

I10.00 < 4 Benigne essentielle Hypertonie: Ohne Angabe einer hypertensiven Krise 

I10.11 < 4 Maligne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise 

I11.00 < 4 Hypertensive Herzkrankheit mit (kongestiver) Herzinsuffizienz: Ohne 

Angabe einer hypertensiven Krise 

I20.9 < 4 Angina pectoris, nicht näher bezeichnet 

I21.3 < 4 Akuter transmuraler Myokardinfarkt an nicht näher bezeichneter 

Lokalisation 

I22.1 < 4 Rezidivierender Myokardinfarkt der Hinterwand 

I25.16 < 4 Atherosklerotische Herzkrankheit: Mit stenosierten Stents 

I25.4 < 4 Koronararterienaneurysma 

I27.9 < 4 Pulmonale Herzkrankheit, nicht näher bezeichnet 

I31.2 < 4 Hämoperikard, anderenorts nicht klassifiziert 

I31.3 < 4 Perikarderguss (nichtentzündlich) 

I31.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Perikards 

I34.1 < 4 Mitralklappenprolaps 

I40.0 < 4 Infektiöse Myokarditis 

I40.9 < 4 Akute Myokarditis, nicht näher bezeichnet 

I44.3 < 4 Sonstiger und nicht näher bezeichneter atrioventrikulärer Block 

I49.0 < 4 Kammerflattern und Kammerflimmern 

I50.00 < 4 Primäre Rechtsherzinsuffizienz 

I61.4 < 4 Intrazerebrale Blutung in das Kleinhirn 

I61.6 < 4 Intrazerebrale Blutung an mehreren Lokalisationen 

I61.9 < 4 Intrazerebrale Blutung, nicht näher bezeichnet 

I63.2 < 4 Hirninfarkt durch nicht näher bezeichneten Verschluss oder Stenose 

präzerebraler Arterien 

I63.9 < 4 Hirninfarkt, nicht näher bezeichnet 

I65.1 < 4 Verschluss und Stenose der A. basilaris 

I66.9 < 4 Verschluss und Stenose einer nicht näher bezeichneten zerebralen 

Arterie 

I67.3 < 4 Progressive subkortikale vaskuläre Enzephalopathie 

I70.25 < 4 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Gangrän 

I71.6 < 4 Aortenaneurysma, thorakoabdominal, ohne Angabe einer Ruptur 

I72.4 < 4 Aneurysma und Dissektion einer Arterie der unteren Extremität 

I77.1 < 4 Arterienstriktur 

I80.0 < 4 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis oberflächlicher Gefäße der 

unteren Extremitäten 
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I80.81 < 4 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis tiefer Gefäße der oberen 

Extremitäten 

I82.9 < 4 Embolie und Thrombose nicht näher bezeichneter Vene 

I83.2 < 4 Varizen der unteren Extremitäten mit Ulzeration und Entzündung 

I83.9 < 4 Varizen der unteren Extremitäten ohne Ulzeration oder Entzündung 

I85.0 < 4 Ösophagusvarizen mit Blutung 

I85.9 < 4 Ösophagusvarizen ohne Blutung 

I87.01 < 4 Postthrombotisches Syndrom mit Ulzeration 

I87.21 < 4 Venöse Insuffizienz (chronisch) (peripher) mit Ulzeration 

I89.09 < 4 Lymphödem, nicht näher bezeichnet 

I89.1 < 4 Lymphangitis 

I89.9 < 4 Nichtinfektiöse Krankheit der Lymphgefäße und Lymphknoten, nicht 

näher bezeichnet 

I95.9 < 4 Hypotonie, nicht näher bezeichnet 

I97.29 < 4 Lymphödem nach (partieller) Mastektomie, nicht näher bezeichnet 

I99 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Krankheiten des Kreislaufsystems 

J00 < 4 Akute Rhinopharyngitis [Erkältungsschnupfen] 

J04.0 < 4 Akute Laryngitis 

J15.7 < 4 Pneumonie durch Mycoplasma pneumoniae 

J16.0 < 4 Pneumonie durch Chlamydien 

J30.4 < 4 Allergische Rhinopathie, nicht näher bezeichnet 

J32.9 < 4 Chronische Sinusitis, nicht näher bezeichnet 

J38.1 < 4 Polyp der Stimmlippen und des Kehlkopfes 

J39.2 < 4 Sonstige Krankheiten des Rachenraumes 

J41.1 < 4 Schleimig-eitrige chronische Bronchitis 

J44.03 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der 

unteren Atemwege: FEV1 >=70 % des Sollwertes 

J93.0 < 4 Spontaner Spannungspneumothorax 

J93.9 < 4 Pneumothorax, nicht näher bezeichnet 

K04.7 < 4 Periapikaler Abszess ohne Fistel 

K05.0 < 4 Akute Gingivitis 

K11.6 < 4 Mukozele der Speicheldrüsen 

K11.7 < 4 Störungen der Speichelsekretion 

K27.4 < 4 Ulcus pepticum, Lokalisation nicht näher bezeichnet: Chronisch oder 

nicht näher bezeichnet, mit Blutung 

K27.9 < 4 Ulcus pepticum, Lokalisation nicht näher bezeichnet: Weder als akut 

noch als chronisch bezeichnet, ohne Blutung oder Perforation 

K29.9 < 4 Gastroduodenitis, nicht näher bezeichnet 

K31.7 < 4 Polyp des Magens und des Duodenums 

K35.31 < 4 Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis mit Perforation oder 

Ruptur 

K40.00 < 4 Doppelseitige Hernia inguinalis mit Einklemmung, ohne Gangrän: Nicht 

als Rezidivhernie bezeichnet 

K50.1 < 4 Crohn-Krankheit des Dickdarmes 

K51.3 < 4 Ulzeröse (chronische) Rektosigmoiditis 

K51.5 < 4 Linksseitige Kolitis 
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K51.8 < 4 Sonstige Colitis ulcerosa 

K55.21 < 4 Angiodysplasie des Kolons: Ohne Angabe einer Blutung 

K57.90 < 4 Divertikulose des Darmes, Teil nicht näher bezeichnet, ohne Perforation, 

Abszess oder Angabe einer Blutung 

K57.91 < 4 Divertikulose des Darmes, Teil nicht näher bezeichnet, ohne Perforation 

oder Abszess, mit Blutung 

K59.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete funktionelle Darmstörungen 

K60.0 < 4 Akute Analfissur 

K60.2 < 4 Analfissur, nicht näher bezeichnet 

K62.6 < 4 Ulkus des Anus und des Rektums 

K62.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Anus und des Rektums 

K63.2 < 4 Darmfistel 

K63.9 < 4 Darmkrankheit, nicht näher bezeichnet 

K64.1 < 4 Hämorrhoiden 2. Grades 

K64.9 < 4 Hämorrhoiden, nicht näher bezeichnet 

K65.0 < 4 Akute Peritonitis 

K70.9 < 4 Alkoholische Leberkrankheit, nicht näher bezeichnet 

K71.9 < 4 Toxische Leberkrankheit, nicht näher bezeichnet 

K73.2 < 4 Chronische aktive Hepatitis, anderenorts nicht klassifiziert 

K76.1 < 4 Chronische Stauungsleber 

K76.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Leber 

K80.21 < 4 Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Mit Gallenwegsobstruktion 

K80.31 < 4 Gallengangsstein mit Cholangitis: Mit Gallenwegsobstruktion 

K80.80 < 4 Sonstige Cholelithiasis: Ohne Angabe einer Gallenwegsobstruktion 

K80.81 < 4 Sonstige Cholelithiasis: Mit Gallenwegsobstruktion 

K81.0 < 4 Akute Cholezystitis 

K81.8 < 4 Sonstige Formen der Cholezystitis 

K81.9 < 4 Cholezystitis, nicht näher bezeichnet 

K83.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Gallenwege 

K85.01 < 4 Idiopathische akute Pankreatitis: Mit Organkomplikation 

K85.30 < 4 Medikamenten-induzierte akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer 

Organkomplikation 

K91.83 < 4 Insuffizienzen von Anastomosen und Nähten nach Operationen am 

sonstigen Verdauungstrakt 

L03.2 < 4 Phlegmone im Gesicht 

L03.9 < 4 Phlegmone, nicht näher bezeichnet 

L20.0 < 4 Prurigo Besnier 

L20.9 < 4 Atopisches [endogenes] Ekzem, nicht näher bezeichnet 

L27.0 < 4 Generalisierte Hauteruption durch Drogen oder Arzneimittel 

L50.8 < 4 Sonstige Urtikaria 

L89.29 < 4 Dekubitus 3. Grades: Sonstige und nicht näher bezeichnete 

Lokalisationen 

L95.8 < 4 Sonstige Vaskulitis, die auf die Haut begrenzt ist 

M02.16 < 4 Postenteritische Arthritis: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk] 

M06.90 < 4 Chronische Polyarthritis, nicht näher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen 

M10.09 < 4 Idiopathische Gicht: Nicht näher bezeichnete Lokalisation 
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M13.16 < 4 Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk] 

M13.90 < 4 Arthritis, nicht näher bezeichnet: Mehrere Lokalisationen 

M16.1 < 4 Sonstige primäre Koxarthrose 

M17.1 < 4 Sonstige primäre Gonarthrose 

M19.89 < 4 Sonstige näher bezeichnete Arthrose: Nicht näher bezeichnete 

Lokalisation 

M19.91 < 4 Arthrose, nicht näher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 

Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk] 

M25.50 < 4 Gelenkschmerz: Mehrere Lokalisationen 

M25.55 < 4 Gelenkschmerz: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, 

Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 

M25.56 < 4 Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk] 

M34.8 < 4 Sonstige Formen der systemischen Sklerose 

M35.9 < 4 Krankheit mit Systembeteiligung des Bindegewebes, nicht näher 

bezeichnet 

M45.04 < 4 Spondylitis ankylosans: Thorakalbereich 

M47.23 < 4 Sonstige Spondylose mit Radikulopathie: Zervikothorakalbereich 

M48.54 < 4 Wirbelkörperkompression, anderenorts nicht klassifiziert: 

Thorakalbereich 

M50.0 < 4 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Myelopathie 

M51.2 < 4 Sonstige näher bezeichnete Bandscheibenverlagerung 

M53.99 < 4 Krankheit der Wirbelsäule und des Rückens, nicht näher bezeichnet: 

Nicht näher bezeichnete Lokalisation 

M54.14 < 4 Radikulopathie: Thorakalbereich 

M54.89 < 4 Sonstige Rückenschmerzen: Nicht näher bezeichnete Lokalisation 

M54.97 < 4 Rückenschmerzen, nicht näher bezeichnet: Lumbosakralbereich 

M62.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Muskelkrankheiten: Sonstige [Hals, Kopf, 

Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

M66.0 < 4 Ruptur einer Poplitealzyste 

M79.06 < 4 Rheumatismus, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk] 

M79.10 < 4 Myalgie: Mehrere Lokalisationen 

M79.39 < 4 Pannikulitis, nicht näher bezeichnet: Nicht näher bezeichnete 

Lokalisation 

M79.62 < 4 Schmerzen in den Extremitäten: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk] 

M79.65 < 4 Schmerzen in den Extremitäten: Beckenregion und Oberschenkel 

[Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk] 

M79.80 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Weichteilgewebes: Mehrere 

Lokalisationen 

M80.48 < 4 Arzneimittelinduzierte Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige 

[Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

M80.88 < 4 Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals, Kopf, 

Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

M81.58 < 4 Idiopathische Osteoporose: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, 

Schädel, Wirbelsäule] 
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M81.98 < 4 Osteoporose, nicht näher bezeichnet: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, 

Rumpf, Schädel, Wirbelsäule] 

M94.0 < 4 Tietze-Syndrom 

N00.4 < 4 Akutes nephritisches Syndrom: Diffuse endokapillär-proliferative 

Glomerulonephritis 

N13.2 < 4 Hydronephrose bei Obstruktion durch Nieren- und Ureterstein 

N17.99 < 4 Akutes Nierenversagen, nicht näher bezeichnet: Stadium nicht näher 

bezeichnet 

N18.3 < 4 Chronische Nierenkrankheit, Stadium 3 

N18.89 < 4 Sonstige chronische Nierenkrankheit, Stadium nicht näher bezeichnet 

N19 < 4 Nicht näher bezeichnete Niereninsuffizienz 

N31.9 < 4 Neuromuskuläre Dysfunktion der Harnblase, nicht näher bezeichnet 

N39.42 < 4 Dranginkontinenz 

N41.0 < 4 Akute Prostatitis 

N45.9 < 4 Orchitis, Epididymitis und Epididymoorchitis ohne Abszess 

N81.2 < 4 Partialprolaps des Uterus und der Vagina 

N81.6 < 4 Rektozele 

O99.5 < 4 Krankheiten des Atmungssystems, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

O99.6 < 4 Krankheiten des Verdauungssystems, die Schwangerschaft, Geburt und 

Wochenbett komplizieren 

Q85.8 < 4 Sonstige Phakomatosen, anderenorts nicht klassifiziert 

R02.03 < 4 Nekrose der Haut und Unterhaut, anderenorts nicht klassifiziert: Hand 

und Finger 

R04.0 < 4 Epistaxis 

R13.0 < 4 Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht während der Nahrungsaufnahme 

R19.4 < 4 Veränderungen der Stuhlgewohnheiten 

R19.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Symptome, die das Verdauungssystem und 

das Abdomen betreffen 

R20.8 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Sensibilitätsstörungen der Haut 

R22.9 < 4 Lokalisierte Schwellung, Raumforderung und Knoten der Haut und der 

Unterhaut, nicht näher bezeichnet 

R35 < 4 Polyurie 

R40.1 < 4 Sopor 

R41.8 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Symptome, die das 

Erkennungsvermögen und das Bewusstsein betreffen 

R45.1 < 4 Ruhelosigkeit und Erregung 

R47.0 < 4 Dysphasie und Aphasie 

R47.1 < 4 Dysarthrie und Anarthrie 

R57.1 < 4 Hypovolämischer Schock 

R57.9 < 4 Schock, nicht näher bezeichnet 

R58 < 4 Blutung, anderenorts nicht klassifiziert 

R63.3 < 4 Ernährungsprobleme und unsachgemäße Ernährung 

R68.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Allgemeinsymptome 

R85.8 < 4 Abnorme Befunde in Untersuchungsmaterialien aus 

Verdauungsorganen und Bauchhöhle: Sonstige abnorme Befunde 
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S00.05 < 4 Oberflächliche Verletzung der behaarten Kopfhaut: Prellung 

S00.85 < 4 Oberflächliche Verletzung sonstiger Teile des Kopfes: Prellung 

S06.21 < 4 Diffuse Hirnkontusionen 

S06.23 < 4 Multiple intrazerebrale und zerebellare Hämatome 

S06.8 < 4 Sonstige intrakranielle Verletzungen 

S22.04 < 4 Fraktur eines Brustwirbels: T7 und T8 

S22.06 < 4 Fraktur eines Brustwirbels: T11 und T12 

S22.42 < 4 Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von zwei Rippen 

S22.43 < 4 Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von drei Rippen 

S32.02 < 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L2 

S42.3 < 4 Fraktur des Humerusschaftes 

S42.41 < 4 Fraktur des distalen Endes des Humerus: Suprakondylär 

S50.0 < 4 Prellung des Ellenbogens 

S52.51 < 4 Distale Fraktur des Radius: Extensionsfraktur 

S72.05 < 4 Schenkelhalsfraktur: Basis 

S80.1 < 4 Prellung sonstiger und nicht näher bezeichneter Teile des 

Unterschenkels 

S82.0 < 4 Fraktur der Patella 

S82.11 < 4 Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Mit Fraktur der Fibula (jeder 

Teil) 

T18.8 < 4 Fremdkörper an sonstigen und mehreren Lokalisationen des 

Verdauungstraktes 

T40.2 < 4 Vergiftung: Sonstige Opioide 

T40.3 < 4 Vergiftung: Methadon 

T44.3 < 4 Vergiftung: Sonstige Parasympatholytika [Anticholinergika und 

Antimuskarinika] und Spasmolytika, anderenorts nicht klassifiziert 

T62.0 < 4 Toxische Wirkung: Verzehrte Pilze 

T73.3 < 4 Erschöpfung durch übermäßige Anstrengung 

T79.3 < 4 Posttraumatische Wundinfektion, anderenorts nicht klassifiziert 

T80.1 < 4 Gefäßkomplikationen nach Infusion, Transfusion oder Injektion zu 

therapeutischen Zwecken 

T81.1 < 4 Schock während oder als Folge eines Eingriffes, anderenorts nicht 

klassifiziert 

T83.0 < 4 Mechanische Komplikation durch einen Harnwegskatheter 

(Verweilkatheter) 

T83.6 < 4 Infektion und entzündliche Reaktion durch Prothese, Implantat oder 

Transplantat im Genitaltrakt 

T85.74 < 4 Infektion und entzündliche Reaktion durch perkutan-endoskopische 

Gastrostomie-Sonde [PEG-Sonde] 

T88.1 < 4 Sonstige Komplikationen nach Impfung [Immunisierung], anderenorts 

nicht klassifiziert 

T88.6 < 4 Anaphylaktischer Schock als unerwünschte Nebenwirkung eines 

indikationsgerechten Arzneimittels oder einer indikationsgerechten 

Droge bei ordnungsgemäßer Verabreichung 

T88.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Komplikationen bei chirurgischen Eingriffen 

und medizinischer Behandlung, anderenorts nicht klassifiziert 
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1-632.0 956 Diagnostische Ösophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs 

1-440.a 865 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengängen und 

Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt 

1-710 750 Ganzkörperplethysmographie 

1-711 576 Bestimmung der CO-Diffusionskapazität 

9-984.7 565 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2 

1-275.0 486 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie 

ohne weitere Maßnahmen 

3-200 456 Native Computertomographie des Schädels 

9-984.8 357 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3 

1-653 286 Diagnostische Proktoskopie 

1-650.2 267 Diagnostische Koloskopie: Total, mit Ileoskopie 

3-222 230 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel 

1-650.1 227 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zäkum 

3-052 226 Transösophageale Echokardiographie [TEE] 

8-837.00 208 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Ballon-Angioplastie: Eine Koronararterie 

9-984.9 188 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4 

9-320 180 Therapie organischer und funktioneller Störungen der Sprache, des 

Sprechens, der Stimme und des Schluckens 

8-800.c0 168 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE 

8-83b.00 165 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der medikamentefreisetzenden 

Stents oder OPD-Systeme: ABT-578-(Zotarolimus-)freisetzende Stents 

oder OPD-Systeme mit Polymer 

3-225 149 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel 

9-984.6 129 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1 

1-266.0 124 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht 

kathetergestützt: Bei implantiertem Schrittmacher 

1-207.0 120 Elektroenzephalographie (EEG): Routine-EEG (10/20 Elektroden) 

8-640.0 120 Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus: 

Synchronisiert (Kardioversion) 

1-279.a 115 Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und Gefäßen: 

Koronarangiographie mit intrakoronarer Druckmessung 

8-83b.c6 115 Zusatzinformationen zu Materialien: Verwendung eines 

Gefäßverschlusssystems: Resorbierbare Plugs mit Anker 

8-152.1 114 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: 

Pleurahöhle 

9-984.b 105 Pflegebedürftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad 

3-820 104 Magnetresonanztomographie des Schädels mit Kontrastmittel 

8-020.x 104 Therapeutische Injektion: Sonstige 

1-444.7 101 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien 

1-640 101 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege 

1-650.0 97 Diagnostische Koloskopie: Partiell 
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1-275.1 96 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie 

und Druckmessung im linken Ventrikel 

1-844 95 Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahöhle 

8-837.m0 95 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent in eine 

Koronararterie 

3-800 80 Native Magnetresonanztomographie des Schädels 

3-224.0 71 Computertomographie des Herzens mit Kontrastmittel: In Ruhe 

3-030 64 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mit Kontrastmittel 

9-984.a 64 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 5 

3-055.0 62 Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Gallenwege 

3-224.30 60 Computertomographie des Herzens mit Kontrastmittel: CT-

Koronarangiographie: Ohne Bestimmung der fraktionellen myokardialen 

Flussreserve [FFRmyo] 

1-845 56 Diagnostische perkutane Punktion und Aspiration der Leber 

1-444.6 54 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie 

8-837.m1 52 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 2 Stents in eine 

Koronararterie 

3-228 51 Computertomographie der peripheren Gefäße mit Kontrastmittel 

5-452.61 50 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): 

Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge 

5-377.30 47 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Schrittmacher, Zweikammersystem, mit zwei 

Schrittmachersonden: Ohne antitachykarde Stimulation 

8-987.10 47 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Bis zu 6 Behandlungstage 

3-24x 43 Andere Computertomographie-Spezialverfahren 

3-202 42 Native Computertomographie des Thorax 

1-712 41 Spiroergometrie 

5-513.20 41 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Steinentfernung: Mit 

Körbchen 

8-153 41 Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhöhle 

5-513.1 38 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Inzision der Papille 

(Papillotomie) 

1-843 37 Diagnostische Aspiration aus dem Bronchus 

1-791 36 Kardiorespiratorische Polygraphie 

3-056 35 Endosonographie des Pankreas 

9-200.1 35 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 72 bis 100 Aufwandspunkte 

1-424 33 Biopsie ohne Inzision am Knochenmark 

1-620.0x 33 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: 

Sonstige 

1-853.2 31 Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhöhle: 

Aszitespunktion 
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5-452.62 31 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): 

Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge 

9-200.01 30 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 43 

bis 56 Aufwandspunkte 

3-05d 29 Endosonographie der weiblichen Geschlechtsorgane 

1-275.5 27 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie 

von Bypassgefäßen 

3-203 27 Native Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark 

8-835.8 27 Ablative Maßnahmen bei Herzrhythmusstörungen: Anwendung 

dreidimensionaler, elektroanatomischer Mappingverfahren 

3-300.1 24 Optische Kohärenztomographie [OCT]: Koronargefäße 

8-837.01 24 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Ballon-Angioplastie: Mehrere Koronararterien 

5-513.21 23 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Steinentfernung: Mit 

Ballonkatheter 

8-980.0 23 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis 184 

Aufwandspunkte 

5-469.e3 22 Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch 

8-837.q 22 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Blade-Angioplastie (Scoring- oder Cutting-balloon) 

5-399.5 21 Andere Operationen an Blutgefäßen: Implantation oder Wechsel von 

venösen Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur 

Schmerztherapie) 

8-837.m3 21 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 3 Stents in eine 

Koronararterie 

3-207 20 Native Computertomographie des Abdomens 

3-802 19 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark 

5-469.d3 19 Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch 

1-265.4 18 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestützt: Bei 

Tachykardien mit schmalem QRS-Komplex oder atrialen Tachykardien 

3-804 18 Native Magnetresonanztomographie des Abdomens 

8-83b.b6 18 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Ein 

medikamentefreisetzender Ballon an Koronargefäßen 

5-513.f0 17 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Einlegen von nicht 

selbstexpandierenden Prothesen: Eine Prothese 

8-831.0 16 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Legen 

8-987.11 16 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Mindestens 7 bis höchstens 13 Behandlungstage 

1-266.1 15 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht 

kathetergestützt: Bei implantiertem Kardioverter/Defibrillator (ICD) 

1-620.00 15 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne 

weitere Maßnahmen 

5-983 15 Reoperation 
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9-200.02 15 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 57 

bis 71 Aufwandspunkte 

1-274.3 14 Transseptale Linksherz-Katheteruntersuchung: Sondierung des 

Vorhofseptums 

3-220 14 Computertomographie des Schädels mit Kontrastmittel 

5-431.20 14 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch 

Fadendurchzugsmethode 

9-200.5 14 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 101 bis 129 Aufwandspunkte 

8-83b.b7 13 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Zwei 

medikamentefreisetzende Ballons an Koronargefäßen 

9-200.00 13 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 37 bis 71 Aufwandspunkte: 37 

bis 42 Aufwandspunkte 

3-993 12 Quantitative Bestimmung von Parametern 

1-268.0 11 Kardiales Mapping: Rechter Vorhof 

1-268.3 11 Kardiales Mapping: Rechter Ventrikel 

8-810.x 11 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 

Plasmaproteinen: Sonstige 

8-835.30 11 Ablative Maßnahmen bei Herzrhythmusstörungen: Gekühlte 

Radiofrequenzablation: Rechter Vorhof 

8-83b.08 11 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der medikamentefreisetzenden 

Stents oder OPD-Systeme: Sirolimus-freisetzende Stents oder OPD-

Systeme mit Polymer 

1-204.2 10 Untersuchung des Liquorsystems: Lumbale Liquorpunktion zur 

Liquorentnahme 

1-273.1 10 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Oxymetrie 

3-053 10 Endosonographie des Magens 

3-205 10 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems 

3-805 9 Native Magnetresonanztomographie des Beckens 

5-900.04 9 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Sonstige Teile Kopf 

5-934.0 9 Verwendung von MRT-fähigem Material: Herzschrittmacher 

8-390.x 9 Lagerungsbehandlung: Sonstige 

8-930 9 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 

Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes 

3-051 8 Endosonographie des Ösophagus 

5-513.d 8 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Bougierung 

5-572.1 8 Zystostomie: Perkutan 

8-835.20 8 Ablative Maßnahmen bei Herzrhythmusstörungen: Konventionelle 

Radiofrequenzablation: Rechter Vorhof 

8-835.32 8 Ablative Maßnahmen bei Herzrhythmusstörungen: Gekühlte 

Radiofrequenzablation: Rechter Ventrikel 

9-200.6 8 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 130 bis 158 Aufwandspunkte 

1-265.e 7 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestützt: Bei 

Vorhofflimmern 

1-448.1 7 Endosonographische Feinnadelpunktion am hepatobiliären System: 

Gallengänge 



 

Seite 197 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

OPS-301 

Ziffer 

Anzahl Offizielle Bezeichnung 

3-22x 7 Andere Computertomographie mit Kontrastmittel 

5-377.1 7 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Schrittmacher, Einkammersystem 

5-377.71 7 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Defibrillator mit biventrikulärer Stimulation: Mit 

Vorhofelektrode 

8-835.21 7 Ablative Maßnahmen bei Herzrhythmusstörungen: Konventionelle 

Radiofrequenzablation: AV-Knoten 

8-836.0s 7 (Perkutan-)transluminale Gefäßintervention: Ballon-Angioplastie: 

Arterien Oberschenkel 

1-430.1 6 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Bronchus 

1-442.2 6 Perkutane Biopsie an hepatobiliärem System und Pankreas mit 

Steuerung durch bildgebende Verfahren: Pankreas 

3-206 6 Native Computertomographie des Beckens 

3-227 6 Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel 

5-377.50 6 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Defibrillator mit Einkammer-Stimulation: Ohne atriale 

Detektion 

5-377.8 6 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Ereignis-Rekorder 

5-378.52 6 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Aggregatwechsel (ohne Änderung der Sonde): 

Schrittmacher, Zweikammersystem 

5-452.71 6 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik: 

Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge 

5-452.72 6 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik: 

Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge 

5-511.11 6 Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne laparoskopische 

Revision der Gallengänge 

5-934.1 6 Verwendung von MRT-fähigem Material: Defibrillator 

8-020.8 6 Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse 

8-133.0 6 Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel 

8-547.0 6 Andere Immuntherapie: Mit nicht modifizierten Antikörpern 

8-800.g1 6 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2 

Thrombozytenkonzentrate 

8-836.0q 6 (Perkutan-)transluminale Gefäßintervention: Ballon-Angioplastie: Andere 

Arterien abdominal und pelvin 

8-837.s0 6 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Maßnahmen zur Embolieprotektion am linken Herzohr: Implantation 

eines permanenten Embolieprotektionssystems 

1-265.f 5 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestützt: Bei 

Vorhofflattern 
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1-275.4 5 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie, 

Druckmessung in der Aorta und Aortenbogendarstellung 

1-654.1 5 Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument 

3-058 5 Endosonographie des Rektums 

3-221 5 Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel 

5-210.1 5 Operative Behandlung einer Nasenblutung: Elektrokoagulation 

5-378.32 5 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Sondenkorrektur: Schrittmacher, Zweikammersystem 

5-378.51 5 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Aggregatwechsel (ohne Änderung der Sonde): 

Schrittmacher, Einkammersystem 

5-429.a 5 Andere Operationen am Ösophagus: (Endoskopische) Ligatur (Banding) 

von Ösophagusvarizen 

5-433.21 5 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Magens: 

Exzision, endoskopisch: Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge 

5-449.d3 5 Andere Operationen am Magen: Clippen: Endoskopisch 

5-513.b 5 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Entfernung von 

alloplastischem Material 

8-771 5 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation 

1-265.8 4 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestützt: Bei 

Synkopen unklarer Genese 

1-275.2 4 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie, 

Druckmessung und Ventrikulographie im linken Ventrikel 

1-276.1 4 Angiokardiographie als selbständige Maßnahme: Aortographie 

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

bildgebende Verfahren: Lunge: Durch Stanzbiopsie ohne Clip-

Markierung der Biopsieregion 

1-641 4 Diagnostische retrograde Darstellung der Pankreaswege 

3-201 4 Native Computertomographie des Halses 

3-823 4 Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark mit 

Kontrastmittel 

5-433.52 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Magens: 

Destruktion, endoskopisch: Thermokoagulation 

5-449.e3 4 Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch 

5-470.10 4 Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch (Schlingen)ligatur 

5-513.h0 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Wechsel von nicht 

selbstexpandierenden Prothesen: Eine Prothese 

8-144.1 4 Therapeutische Drainage der Pleurahöhle: Kleinlumig, dauerhaftes 

Verweilsystem 

8-542.12 4 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 2 Medikamente 

8-837.d0 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Verschluss eines Septumdefektes: Vorhofseptum 

8-837.m2 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 2 Stents in mehrere 

Koronararterien 
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8-837.m7 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 5 Stents in eine 

Koronararterie 

1-442.0 < 4 Perkutane Biopsie an hepatobiliärem System und Pankreas mit 

Steuerung durch bildgebende Verfahren: Leber 

1-444.x < 4 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Sonstige 

1-445 < 4 Endosonographische Feinnadelpunktion am oberen Verdauungstrakt 

1-760 < 4 Belastungstest mit Substanzen zum Nachweis einer Stoffwechselstörung 

1-854.7 < 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels: 

Kniegelenk 

3-606 < 4 Arteriographie der Gefäße der oberen Extremitäten 

3-825 < 4 Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel 

3-828 < 4 Magnetresonanztomographie der peripheren Gefäße mit Kontrastmittel 

3-82a < 4 Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel 

5-378.b3 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Systemumstellung Herzschrittmacher, Zweikammersystem 

auf Herzschrittmacher, Einkammersystem 

5-469.21 < 4 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Laparoskopisch 

5-894.0e < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Oberschenkel und Knie 

5-898.4 < 4 Operationen am Nagelorgan: Exzision des Nagels, partiell 

8-100.6 < 4 Fremdkörperentfernung durch Endoskopie: Durch Ösophagoskopie mit 

flexiblem Instrument 

8-123.1 < 4 Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung 

8-800.c1 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE 

8-835.31 < 4 Ablative Maßnahmen bei Herzrhythmusstörungen: Gekühlte 

Radiofrequenzablation: AV-Knoten 

8-835.33 < 4 Ablative Maßnahmen bei Herzrhythmusstörungen: Gekühlte 

Radiofrequenzablation: Linker Vorhof 

8-837.m4 < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 3 Stents in mehrere 

Koronararterien 

8-837.m5 < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 4 Stents in eine 

Koronararterie 

8-980.10 < 4 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis 552 

Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte 

8-987.13 < 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Mindestens 21 Behandlungstage 

1-265.6 < 4 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestützt: Bei 

Tachykardien mit breitem QRS-Komplex 

1-273.5 < 4 Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Messung der pulmonalen 

Flussreserve 
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1-620.01 < 4 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit 

bronchoalveolärer Lavage 

1-632.1 < 4 Diagnostische Ösophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen an 

Ösophagus, Magen und/oder Duodenum 

3-226 < 4 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel 

3-605 < 4 Arteriographie der Gefäße des Beckens 

3-607 < 4 Arteriographie der Gefäße der unteren Extremitäten 

3-610 < 4 Phlebographie der intrakraniellen Gefäße 

3-806 < 4 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems 

3-826 < 4 Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit 

Kontrastmittel 

5-377.6 < 4 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation 

5-378.55 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Aggregatwechsel (ohne Änderung der Sonde): Defibrillator 

mit Zweikammer-Stimulation 

5-378.5f < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Aggregatwechsel (ohne Änderung der Sonde): Defibrillator 

mit biventrikulärer Stimulation, mit Vorhofelektrode 

5-378.61 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Aggregat- und Sondenwechsel: Schrittmacher, 

Einkammersystem 

5-378.62 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Aggregat- und Sondenwechsel: Schrittmacher, 

Zweikammersystem 

5-378.7f < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Sondenwechsel: Defibrillator mit biventrikulärer 

Stimulation, mit Vorhofelektrode 

5-379.82 < 4 Andere Operationen an Herz und Perikard: Implantation, Wechsel oder 

Revision eines myokardmodulierenden Systems [CCM]: Implantation 

oder Wechsel eines Systems ohne Vorhofelektrode 

5-399.7 < 4 Andere Operationen an Blutgefäßen: Entfernung von venösen 

Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur 

Schmerztherapie) 

5-451.71 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dünndarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): 

Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge 

5-452.82 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik): 

Thermokoagulation 

5-469.s3 < 4 Andere Operationen am Darm: Geweberaffung oder Gewebeverschluss 

durch einen auf ein Endoskop aufgesteckten ringförmigen Clip: 

Endoskopisch 

5-531.31 < 4 Verschluss einer Hernia femoralis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal [TAPP] 
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5-810.10 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage, 

septisch: Humeroglenoidalgelenk 

5-810.70 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Einlegen eines Medikamententrägers: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-811.30 < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: 

Humeroglenoidalgelenk 

5-863.3 < 4 Amputation und Exartikulation Hand: Fingeramputation 

5-896.0g < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Fuß 

5-986.x < 4 Minimalinvasive Technik: Sonstige 

6-002.j8 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 50,00 mg 

bis unter 62,50 mg 

8-100.4 < 4 Fremdkörperentfernung durch Endoskopie: Durch Bronchoskopie mit 

flexiblem Instrument 

8-152.0 < 4 Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Perikard 

8-192.0g < 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne 

Anästhesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer 

Wunde: Kleinflächig: Fuß 

8-192.1g < 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne 

Anästhesie (im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer 

Wunde: Großflächig: Fuß 

8-542.24 < 4 Nicht komplexe Chemotherapie: 2 Tage: 4 oder mehr Medikamente 

8-800.g3 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 4 

Thrombozytenkonzentrate 

8-810.w3 < 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 

Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 15 g bis unter 25 g 

8-810.w4 < 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 

Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 25 g bis unter 35 g 

8-812.50 < 4 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und 

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 500 

IE bis unter 1.500 IE 

8-831.2 < 4 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Wechsel 

8-835.35 < 4 Ablative Maßnahmen bei Herzrhythmusstörungen: Gekühlte 

Radiofrequenzablation: Pulmonalvenen 

8-840.0s < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Arterien Oberschenkel 

8-840.2s < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Drei Stents: Arterien Oberschenkel 

8-987.12 < 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: 

Mindestens 14 bis höchstens 20 Behandlungstage 

9-200.7 < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 159 bis 187 Aufwandspunkte 

1-265.3 < 4 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestützt: Bei 

intraventrikulären Leitungsstörungen (faszikuläre Blockierungen) 
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1-265.7 < 4 Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestützt: Bei 

nicht anhaltenden Kammertachykardien und/oder ventrikulären 

Extrasystolen 

1-313 < 4 Ösophagusmanometrie 

1-426.0 < 4 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung 

durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, zervikal 

1-426.1 < 4 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung 

durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, supraklavikulär (Virchow-

Drüse) 

1-426.3 < 4 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung 

durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, mediastinal 

1-426.5 < 4 (Perkutane) Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus mit Steuerung 

durch bildgebende Verfahren: Lymphknoten, iliakal 

1-430.2 < 4 Endoskopische Biopsie an respiratorischen Organen: Lunge 

1-432.1 < 4 Perkutane Biopsie an respiratorischen Organen mit Steuerung durch 

bildgebende Verfahren: Pleura 

1-449.x < 4 Andere Biopsie ohne Inzision an anderen Verdauungsorganen: Sonstige 

1-493.31 < 4 Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben: Mamma: 

Durch Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der Biopsieregion 

1-613 < 4 Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop 

1-620.x < 4 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Sonstige 

1-651 < 4 Diagnostische Sigmoideoskopie 

1-652.0 < 4 Diagnostische Endoskopie des Darmes über ein Stoma: Ileoskopie 

1-697.7 < 4 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk 

1-853.x < 4 Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhöhle: 

Sonstige 

1-854.1 < 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels: 

Schultergelenk 

3-035 < 4 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des Gefäßsystems mit 

quantitativer Auswertung 

3-20x < 4 Andere native Computertomographie 

3-223 < 4 Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark mit 

Kontrastmittel 

3-703.2 < 4 Szintigraphie der Lunge: Perfusions- und Ventilationsszintigraphie 

3-80x < 4 Andere native Magnetresonanztomographie 

3-824.0 < 4 Magnetresonanztomographie des Herzens mit Kontrastmittel: In Ruhe 

3-900 < 4 Knochendichtemessung (alle Verfahren) 

3-990 < 4 Computergestützte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung 

5-032.21 < 4 Zugang zur Lendenwirbelsäule, zum Os sacrum und zum Os coccygis: 

Laminotomie LWS: 2 Segmente 

5-230.3 < 4 Zahnextraktion: Mehrere Zähne verschiedener Quadranten 

5-231.y < 4 Operative Zahnentfernung (durch Osteotomie): N.n.bez. 

5-300.2 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Larynx: Exzision, 

mikrolaryngoskopisch 
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5-377.41 < 4 Implantation eines Herzschrittmachers, Defibrillators und Ereignis-

Rekorders: Schrittmacher, biventrikuläre Stimulation 

[Dreikammersystem]: Mit Vorhofelektrode 

5-378.22 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Aggregat- und Sondenentfernung: Schrittmacher, 

Zweikammersystem 

5-378.35 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Sondenkorrektur: Defibrillator mit Zweikammer-

Stimulation 

5-378.5c < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Aggregatwechsel (ohne Änderung der Sonde): Defibrillator 

mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale Detektion 

5-378.6b < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Aggregat- und Sondenwechsel: Schrittmacher, 

biventrikuläre Stimulation [Dreikammersystem], mit Vorhofelektrode 

5-378.71 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Sondenwechsel: Schrittmacher, Einkammersystem 

5-378.b0 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Systemumstellung Herzschrittmacher, Einkammersystem 

auf Herzschrittmacher, Zweikammersystem 

5-378.c2 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Systemumstellung Defibrillator mit Einkammer-

Stimulation auf Defibrillator mit biventrikulärer Stimulation, mit 

Vorhofelektrode 

5-378.c3 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Systemumstellung Defibrillator mit Zweikammer-

Stimulation auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale 

Detektion 

5-378.c6 < 4 Entfernung, Wechsel und Korrektur eines Herzschrittmachers und 

Defibrillators: Systemumstellung Defibrillator mit Zweikammer-

Stimulation auf Defibrillator mit biventrikulärer Stimulation, mit 

Vorhofelektrode 

5-388.x < 4 Naht von Blutgefäßen: Sonstige 

5-401.50 < 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefäße: Inguinal, offen 

chirurgisch: Ohne Markierung 

5-401.b < 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefäße: Mehrere 

abdominale Lymphknotenstationen mit Leberbiopsie, laparoskopisch 

[Staging-Laparoskopie] 

5-429.e < 4 Andere Operationen am Ösophagus: Endoskopische Injektion 

5-429.j1 < 4 Andere Operationen am Ösophagus: Maßnahmen bei 

selbstexpandierender Prothese: Einlegen oder Wechsel, endoskopisch, 

eine Prothese ohne Antirefluxventil 

5-445.10 < 4 Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]: 

Gastroenterostomie, vordere: Offen chirurgisch 

5-452.1 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, laparoskopisch 
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5-452.73 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik: 

Endoskopische Mukosaresektion 

5-454.50 < 4 Resektion des Dünndarmes: (Teil-)Resektion des Jejunums: Offen 

chirurgisch 

5-459.0 < 4 Bypass-Anastomose des Darmes: Dünndarm zu Dünndarm 

5-469.11 < 4 Andere Operationen am Darm: Bridenlösung: Laparoskopisch 

5-469.70 < 4 Andere Operationen am Darm: Übernähung eines Ulkus: Offen 

chirurgisch 

5-469.b3 < 4 Andere Operationen am Darm: Bougierung: Endoskopisch 

5-489.b < 4 Andere Operation am Rektum: Endoskopische Bougierung 

5-493.2 < 4 Operative Behandlung von Hämorrhoiden: Exzision (z.B. nach Milligan-

Morgan) 

5-501.01 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber 

(atypische Leberresektion): Exzision, lokal: Laparoskopisch 

5-513.22 < 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Steinentfernung: Mit 

mechanischer Lithotripsie 

5-530.31 < 4 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal [TAPP] 

5-530.33 < 4 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial (anterior) 

5-534.1 < 4 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss 

5-541.0 < 4 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Explorative 

Laparotomie 

5-549.5 < 4 Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage 

5-780.1f < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung: Femur 

proximal 

5-784.71 < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von 

Spongiosa, allogen, offen chirurgisch: Humerus proximal 

5-790.0j < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch Schraube: Patella 

5-790.kr < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: Durch winkelstabile Platte: Fibula distal 

5-790.y < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlösung mit 

Osteosynthese: N.n.bez. 

5-793.k6 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius distal 

5-794.0n < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Schraube: Tibia distal 

5-794.11 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: 

Humerus proximal 

5-794.2r < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch Platte: Fibula distal 
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5-794.k1 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines 

langen Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Humerus proximal 

5-810.7h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Einlegen eines Medikamententrägers: 

Kniegelenk 

5-811.2h < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: 

Kniegelenk 

5-820.00 < 4 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Totalendoprothese: 

Nicht zementiert 

5-820.41 < 4 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Duokopfprothese: 

Zementiert 

5-831.2 < 4 Exzision von erkranktem Bandscheibengewebe: Exzision einer 

Bandscheibe mit Radikulodekompression 

5-832.6 < 4 Exzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsäule: 

Unkoforaminektomie 

5-832.9 < 4 Exzision von erkranktem Knochen- und Gelenkgewebe der Wirbelsäule: 

Wirbelbogen (und angrenzende Strukturen) 

5-839.61 < 4 Andere Operationen an der Wirbelsäule: Knöcherne Dekompression des 

Spinalkanals: 2 Segmente 

5-892.07 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Oberarm und Ellenbogen 

5-892.09 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Hand 

5-892.0e < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Oberschenkel und Knie 

5-892.0f < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: 

Unterschenkel 

5-892.16 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Schulter und Axilla 

5-892.19 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Hand 

5-892.36 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines 

Medikamententrägers: Schulter und Axilla 

5-894.0a < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, ohne primären Wundverschluss: Brustwand und Rücken 

5-894.14 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Sonstige Teile Kopf 

5-894.16 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: 

Exzision, lokal, mit primärem Wundverschluss: Schulter und Axilla 

5-896.09 < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Hand 

5-896.0f < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Unterschenkel 

5-896.1f < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von 

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Unterschenkel 

5-898.5 < 4 Operationen am Nagelorgan: Exzision des Nagels, total 

5-900.07 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Oberarm und Ellenbogen 
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5-900.09 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Hand 

5-900.0f < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und 

Unterhaut: Primärnaht: Unterschenkel 

5-916.a0 < 4 Temporäre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur 

Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut 

5-932.12 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 50 cm² 

bis unter 100 cm² 

5-932.14 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: (Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 200 

cm² bis unter 300 cm² 

5-932.44 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und 

Gewebeverstärkung: Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 

200 cm² bis unter 300 cm² 

5-98c.0 < 4 Anwendung eines Klammernahtgerätes und sonstiger Nahtsysteme: 

Lineares Klammernahtgerät, offen chirurgisch, für die intrathorakale 

oder intraabdominale Anwendung 

6-001.b4 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Liposomales Doxorubicin, 

parenteral: 50 mg bis unter 60 mg 

6-001.c4 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Pemetrexed, parenteral: 1.000 

mg bis unter 1.100 mg 

6-001.h5 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 1: Rituximab, intravenös: 650 mg 

bis unter 750 mg 

6-002.10 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 70 Mio. IE 

bis unter 130 Mio. IE 

6-002.11 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 130 Mio. 

IE bis unter 190 Mio. IE 

6-002.14 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Filgrastim, parenteral: 350 Mio. 

IE bis unter 450 Mio. IE 

6-002.j0 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 1,50 mg 

bis unter 3,00 mg 

6-002.j5 < 4 Applikation von Medikamenten, Liste 2: Tirofiban, parenteral: 25,00 mg 

bis unter 31,25 mg 

8-018.0 < 4 Komplette parenterale Ernährung als medizinische Nebenbehandlung: 

Mindestens 7 bis höchstens 13 Behandlungstage 

8-100.8 < 4 Fremdkörperentfernung durch Endoskopie: Durch 

Ösophagogastroduodenoskopie 

8-123.0 < 4 Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Wechsel 

8-144.0 < 4 Therapeutische Drainage der Pleurahöhle: Großlumig 

8-200.6 < 4 Geschlossene Reposition einer Fraktur ohne Osteosynthese: Radius 

distal 

8-201.0 < 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: 

Humeroglenoidalgelenk 

8-390.0 < 4 Lagerungsbehandlung: Lagerung im Spezialbett 
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8-390.5 < 4 Lagerungsbehandlung: Lagerung im Weichlagerungsbett mit 

programmierbarer automatischer Lagerungshilfe 

8-529.8 < 4 Bestrahlungsplanung für perkutane Bestrahlung und Brachytherapie: 

Bestrahlungsplanung für perkutane Bestrahlung, mit individueller 

Dosisplanung 

8-542.14 < 4 Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 4 oder mehr Medikamente 

8-642 < 4 Temporäre interne elektrische Stimulation des Herzrhythmus 

8-800.62 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Patientenbezogene 

Thrombozytenkonzentrate: 3 bis unter 5 patientenbezogene 

Thrombozytenkonzentrate 

8-800.g0 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 1 

Thrombozytenkonzentrat 

8-800.g4 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 5 

Thrombozytenkonzentrate 

8-800.g5 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und 

Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 6 bis unter 8 

Thrombozytenkonzentrate 

8-810.w1 < 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 

Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 5 g bis unter 10 g 

8-810.wb < 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 

Plasmaproteinen: Human-Immunglobulin, polyvalent: 105 g bis unter 

125 g 

8-812.51 < 4 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und 

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 

1.500 IE bis unter 2.500 IE 

8-812.52 < 4 Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und 

gentechnisch hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 

2.500 IE bis unter 3.500 IE 

8-831.5 < 4 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Legen 

eines großlumigen Katheters zur extrakorporalen Blutzirkulation 

8-836.0c < 4 (Perkutan-)transluminale Gefäßintervention: Ballon-Angioplastie: Gefäße 

Unterschenkel 

8-837.k0 < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines nicht medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent in eine 

Koronararterie 

8-837.k3 < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines nicht medikamentefreisetzenden Stents: 2 Stents in eine 

Koronararterie 

8-837.m8 < 4 Perkutan-transluminale Gefäßintervention an Herz und Koronargefäßen: 

Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: 5 Stents in mehrere 

Koronararterien 
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8-839.90 < 4 Andere therapeutische Katheterisierung und Kanüleneinlage in Herz und 

Blutgefäße: Rekanalisation eines Koronargefäßes unter Verwendung 

spezieller Techniken: Mit kontralateraler Koronardarstellung 

8-83b.01 < 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der medikamentefreisetzenden 

Stents oder OPD-Systeme: Biolimus-A9-freisetzende Stents oder OPD-

Systeme mit Polymer 

8-83b.07 < 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der medikamentefreisetzenden 

Stents oder OPD-Systeme: Sirolimus-freisetzende Stents oder OPD-

Systeme ohne Polymer 

8-83b.bb < 4 Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Zwei 

medikamentefreisetzende Ballons an anderen Gefäßen 

8-840.0q < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent: Andere Arterien abdominal 

und pelvin 

8-840.1s < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Zwei Stents: Arterien Oberschenkel 

8-840.2q < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht 

medikamentefreisetzenden Stents: Drei Stents: Andere Arterien 

abdominal und pelvin 

8-841.0q < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von medikamentefreisetzenden 

Stents: Ein Stent: Andere Arterien abdominal und pelvin 

8-845.0q < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von ungecoverten Cheatham-

Platinum-Stents [CP-Stent]: Ein Stent: Andere Arterien abdominal und 

pelvin 

8-84b.0q < 4 (Perkutan-)transluminale Implantation von Stents zur 

Strömungslaminierung bei Aneurysmen: Ein Stent: Andere Arterien 

abdominal und pelvin 

8-910 < 4 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie 

8-919 < 4 Komplexe Akutschmerzbehandlung 

8-987.00 < 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten 

Erregern [MRE]: Komplexbehandlung auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 

6 Behandlungstage 

9-200.d < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 333 bis 361 Aufwandspunkte 

9-200.e < 4 Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen: 362 oder mehr 

Aufwandspunkte 

 

  



 

Seite 209 von 214 
Strukturierter Qualitätsbericht gemäß § 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V -Berichtsjahr 2019 

 

B-[6].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten 

Nr. Art der Ambulanz Bezeichnung der Ambulanz Kommentar / Erläuterung 

AM04 Ermächtigung zur ambulanten 

Behandlung nach § 116 SGB V bzw. 

§ 31a Abs. 1 Ärzte-ZV (besondere 

Untersuchungs- und 

Behandlungsmethoden oder 

Kenntnisse von Krankenhausärzten 

und Krankenhausärztinnen) 

 Abteilung Dr. Dreher 

AM07 Privatambulanz   

AM08 Notfallambulanz (24h) Internistische 

Notfallambulanz 

 

AM10 Medizinisches 

Versorgungszentrum nach § 95 

SGB V 

MVZ Kardiologie  

AM11 Vor- und nachstationäre 

Leistungen nach § 115a SGB V 

Gastoenterologische 

Ambulanz 

 

 

B-[6].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 

OPS-Ziffer Anzahl Offizielle Bezeichnung 

1-650.2 232 Diagnostische Koloskopie: Total, mit Ileoskopie 

1-650.1 116 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zäkum 

1-444.7 74 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien 

5-452.61 46 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): 

Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge 

1-444.6 37 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie 

5-452.62 18 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): 

Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge 

1-275.0 16 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie 

ohne weitere Maßnahmen 

1-650.0 9 Diagnostische Koloskopie: Partiell 

5-452.71 6 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik: 

Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge 

1-640 < 4 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege 

5-452.72 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, Push-and-pull-back-Technik: 

Polypektomie von mehr als 2 Polypen mit Schlinge 

1-275.5 < 4 Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Koronarangiographie 

von Bypassgefäßen 

3-605 < 4 Arteriographie der Gefäße des Beckens 

3-607 < 4 Arteriographie der Gefäße der unteren Extremitäten 
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5-452.63 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Dickdarmes: Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): 

Endoskopische Mukosaresektion 

5-482.10 < 4 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des 

Rektums: Submuköse Exzision: Peranal 

5-513.b < 4 Endoskopische Operationen an den Gallengängen: Entfernung von 

alloplastischem Material 

 

B-[6].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft 

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden ☒ Nein 

stationäre BG-Zulassung ☒ Nein 
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B-[6].11 Personelle Ausstattung 

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen 

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer Belegärzte und Belegärztinnen) 

Anzahl Vollkräfte 22,59  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

22,59  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 1,00  

Stationäre Versorgung 21,59  

Fälle je VK/Person 307,73506  

davon Fachärzte und Fachärztinnen 

Anzahl Vollkräfte 8,42  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

8,42  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,75  

Stationäre Versorgung 7,67  

Fälle je VK/Person 866,23207  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 40,00 

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen) 

AQ23 Innere Medizin 

AQ26 Innere Medizin und Gastroenterologie 

AQ28 Innere Medizin und Kardiologie 

AQ30 Innere Medizin und Pneumologie 

AQ42 Neurologie 

Nr. Zusatz-Weiterbildung 

ZF07 Diabetologie 

B-11.2 Pflegepersonal 

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen 

Anzahl Vollkräfte 40,60  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

40,60  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,02  

Stationäre Versorgung 40,58  

Fälle je VK/Person 163,72597  
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Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte 3,40  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

3,40  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,00  

Ambulante Versorgung 0,00  

Stationäre Versorgung 3,40  

Fälle je VK/Person 1954,11764  

Pflegehelfer und Pflegehelferinnen 

Anzahl Vollkräfte 3,81  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

3,81  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,0  

Stationäre Versorgung 3,81  

Fälle je VK/Person 1743,83202  

Medizinische Fachangestellte 

Anzahl Vollkräfte 2,85  

Personal mit direktem 

Beschäftigungsverhältnis 

2,85  

Personal ohne direktes 

Beschäftigungsverhältnis 

0,0  

Ambulante Versorgung 0,35  

Stationäre Versorgung 2,50  

Fälle je VK/Person 2657,60000  

Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 38,50 

 

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung 

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ 

zusätzlicher akademischer Abschluss 

Kommentar / Erläuterung 

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs  

PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege  

PQ20 Praxisanleitung  

Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung 

ZP03 Diabetesberatung (DDG)  

ZP15 Stomamanagement  

ZP16 Wundmanagement  
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Teil C - Qualitätssicherung 

C-2 Externe Qualitätssicherung nach Landesrecht gemäß § 112 SGB V 

Über § 137 SGB V hinaus ist auf Landesebene eine verpflichtende Qualitätssicherung vereinbart. 

Gemäß seinem Leistungsspektrum nimmt das Krankenhaus an folgenden 

Qualitätssicherungsmaßnahmen (Leistungsbereiche) teil: 

Bundesland Leistungsbereich nimmt 

teil 

Kommentar / Erläuterung 

Bayern Schlaganfall ja  

C-3 Qualitätssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen 

(DMP) nach § 137f SGB V 

trifft nicht zu / entfällt 

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden 

Qualitätssicherung 

trifft nicht zu / entfällt 

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 2 SGB 

V 

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen im Berichtsjahr 

Leistungsbereich Mindestmenge Erbrachte 

Menge 

Ausnahmetatbestand Kommentar/Erläuterung 

Kniegelenk-

Totalendoprothesen 

50 61   

C-5.2 Leistungsberechtigung für das Prognosejahr 

Leistungsbereich Kniegelenk-Totalendoprothesen 

Gesamtergebnis der Prognosedarlegung ja 

Im Berichtsjahr erbrachte Leistungsmenge 61 

die in den letzten zwei Quartalen des 

Berichtsjahres und den ersten zwei Quartalen des 

auf das Berichtsjahr folgenden Jahres erreichte 

Leistungsmenge 

52 

Prüfung durch die Landesverbände der 

Krankenkassen und Ersatzkassen 

ja 

Ausnahmetatbestand (§ 7 Mm-R) Nein 

Ergebnis der Prüfung durch die Landesbehörden Nein 

Übergangsregelung Nein 
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C-6 Umsetzung von Beschlüssen zur Qualitätssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1 

Nr. 2 SGB V ("Strukturqualitätsvereinbarung") 

trifft nicht zu / entfällt 

 

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 137 Abs. 

3 Satz 1 Nr. 1 SGB V 

Anzahl der Fachärztinnen und Fachärzte, psychologische Psychotherapeutinnen und 

Psychotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -

psychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht* unterliegen (fortbildungsverpflichtete 

Personen) 

45 

Anzahl derjenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis unterliegen, da ihre 

Facharztanerkennung bzw. Approbation mehr als 5 Jahre zurückliegt 

30 

Anzahl derjenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 30 

 (*) nach den „Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur Fortbildung der Fachärztinnen und Fachärzte, der 

Psychologischen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -

psychotherapeuten im Krankenhaus“ (siehe www.g-ba.de) 

 

C-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr 

8.1 Monatsbezogener Erfüllungsgrad der PpUG 

Fachabteilung Pflegesensitiver 

Bereich 

Station Schicht Monatsbezogener 

Erfüllungsgrad 

Ausnahmetatbestände 

Intensiv/Anästhesie 

(00) 

Intensivmedizin ITS/IMC- 

Intensivstation 

Tag 100,00 0 

Intensiv/Anästhesie 

(00) 

Intensivmedizin ITS/IMC- 

Intensivstation 

Nacht 100,00 0 

8.2 Schichtbezogener Erfüllungsgrad der PpUG 

Fachabteilung Pflegesensitiver 

Bereich 

Station Schicht Schichtbezogener Erfüllungsgrad 

Intensiv/Anästhesie 

(00) 

Intensivmedizin ITS/IMC- 

Intensivstation 

Tag 98,63 

Intensiv/Anästhesie 

(00) 

Intensivmedizin ITS/IMC- 

Intensivstation 

Nacht 99,18 

 


