Bundesinsti
ICD-10-GM 2024 [ <) [iwabund

und Medizinprodukte

Bitte beachten Sie: Wenn Sie damit einverstanden sind, dass die Seiten 2 und 3 mitveroffentlicht
werden, setzen Sie bitte das entsprechende Hakchen auf Seite 2 bzw. Seite 3. Sollten Sie nicht damit
einverstanden sein, wird der Vorschlag ab Seite 4, also ab hier, vertffentlicht.

3. Préagnante Kurzbeschreibung lhres Vorschlags (max. 85 Zeichen inkl. Leerzeichen)

Vollstandige Abbildung von ICD-Kodes in der Alpha-ID-SE-Tabelle

4. Mitwirkung der Fachverbénde
(siehe Hinweise am Anfang des Formulars)

X Es liegen keine schriftlichen Erklarungen tber die Unterstiitzung des Vorschlags oder Mitarbeit am
Vorschlag seitens der Fachverbande vor.

[l Dem BfArM werden zusammen mit dem Vorschlag schriftliche Erklarungen tiber die Unterstiitzung des
Vorschlags oder Mitarbeit am Vorschlag seitens der folgenden Fachverbénde tibersendet.

Bitte entsprechende Fachverbéande auflisten:

Es handelt sich um einen Vorschlag, der ausschlief3lich die Datenqualitat der ICD-Datentabellen ohne
Bezug zu einem Fachgebiet betrifft.

5. Inhaltliche Beschreibung des Vorschlags
(gof. inkl. Vorschlag fur (neue) Schlusselnummern, Klassentitel, Inklusiva, Exklusiva, Hinweise und
Klassifikationsstruktur; bitte geben Sie ggf. auch Synonyme und/oder Neuzuordnungen fir das
Alphabetische Verzeichnis an)

Komplette Abbildung der systematischen Diagnose-Nomenklatur im Verzeichnis der Alpha-1D-SE

Seite 4 von 6
Vollstandige Abbildung von ICD-Kodes in der Alpha-ID-SE-Tabelle



ICD-10-GM 2024 [ <) [iwabund

und Medizinprodukte

6. Problembeschreibung und Begrindung des Vorschlags

a. Problembeschreibung (inkl. Begrindung von Vorschlagen, die primar ‘klassifikatorisch’ motiviert sind,
z.B. inhaltliche oder strukturelle Vorschlage)

Bei Vorschlagen, die primar klassifikatorisch motiviert sind, sind grundsatzlich auch die Auswirkungen
auf die Entgeltsysteme zu prufen, wir bitten daher auch in diesen Fallen um Beantwortung der unter b
genannten Fragen.

Ab dem 01.04.2023 ist die Angabe einer Orpha-Kennnummer bei Hauptdiagnosen gesetzlich
verpflichtend. Bei der Beschaftigung mit der Verkniipfung des systematischen und des alphabetischen
Diagnose-Verzeichnisses ist eine Liicke aufgefallen.

Derzeit haben 4.439 terminale Diagnosen des systematischen ICD-Verzechnisses keinen Bezug zur
Alpha-ID-SE-Tabelle.

Ausgewahlte Diagnosen sind hochgradig suspekt, das wegen des fehlenden Eintrags in der Alpha-ID-
SE-Tabelle bisher keine Orpha-Kennnummer zugewiesen wurde, obwohl eine Seltene Erkrankung
vorliegt (Bsp.:

A19.0 Akute Miliartuberkulose einer einzelnen naher bezeichneten Lokalisation

B67.6 Echinococcus-multilocularis-Infektion [alveolare Echinokokkose] an mehreren und sonstigen
Lokalisationen

C09.8 Bosartige Neubildung: Tonsille, mehrere Teilbereiche Gberlappend)

Dies erschwert die logische Verkniipfung der Tabellen in Kodierungsbrowsern und die Uberpriifung der
Vollstandigkeit und Korrektheit der Zuordnung von ICD-Kodes zu Orpha-Kennummern sowie Fragen
der Datenfortschreibung (Feld Gultigkeit ind der Alpha-ID-SE-Tabelle).

Es wird deshalb vorgeschlagen, fur alle systematischen ICD-Kodes gemaR beigefligter Liste einen
Eintrag in der Alpha-ID-SE-Tabelle zu generieren.

b. Inwieweit ist der Vorschlag fiir die Weiterentwicklung der Entgeltsysteme relevant?

o Wie viele Falle sind in den jeweiligen Fallgruppen (‘aktuell’ vs. ‘neu’) voraussichtlich betroffen?

o Wie grof3 ist der Kostenunterschied zwischen den aktuellen Fallgruppen und den neuen
Fallgruppen (mit den vorgeschlagenen neuen Schliisselnummern)?

o Mittels welcher Schliisselnummernkombinationen (ICD/OPS) werden die im Vorschlag genannten
Fallgruppen aktuell verschlisselt?

o Benennen Sie die maRgeblichen Kostenpositionen (inkl. ihres Betrags) zum ggf. geltend
gemachten Behandlungs - oder - aufwand. Stellen Sie diese auch gegenuber den
bisher zur Verfugung stehenden ICD-/OPS-Schlusselnummernkombinationen dar.

Sollten IThnen keine genauen Daten bekannt sein, bitten wir um eine plausible Schatzung.

derzeit irrelevant
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c. Inwieweit ist der Vorschlag fiir die Weiterentwicklung der externen Qualitatssicherung
relevant?
(Vorschlage, die die externe Qualitétssicherung betreffen, sollten mit der dafiir zustandigen
Organisation abgestimmt werden.)

derzeit irrelevant

d. Inwieweit ist der Vorschlag fur andere Anwendungsbereiche der ICD-10-GM relevant?

Erstellung von Kodierungsbrowsern und anderen Assistenzsystemen fiir die Anwendung der
Klassifikation

Qualitatssicherung im Projekt Nationales Aktionsbiindnis fir Menschen mit Seltenen Erkrankungen
(NAMSE)

Modellvorhaben Genomsequenzierung nach §864e SGB V

7. Sonstiges
(z.B. Kommentare, Anregungen)

Die Licke istim Rahmen der mit dem Orphanet-Team des BfArM besprochenen Zusammenarbeit zur
Vervollstandigung der Eintrage in der Alpha-ID-SE-Tabelle nach Verknulipfung der systematischen und
alphabetischen Kataloge aufgefallen.
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