Hinweis: Aus Datenschutzgriinden wurden die Daten der Antragsteller geléscht

Formular ftr Vorschlage zur ICD-10 und zum
OPS-301

Bitte flillen Sie diesen Fragebogen in einem Textbearbeitungsprogramm aus und schicken Sie ihn
als e-mail-Anhang ans DIMDI an folgende e-mail-Adresse Vorschlagsverfahren@dimdi.de

Das DIMDI behalt es sich vor, die Vorschlage fur 2005 ggf. auf seinen Internetseiten zu
veroffentlichen.

Pflichtangaben sind mit einem * markiert.

1. Verantwortlich fur den Inhalt des Vorschlages (Anschrift des Einsenders und vertretene
Organisation)

Organisation *

Name *

Vorname *

Titel

Stralle

PLZ

Ort

E-Mail-Adresse *

Telefon *

Telefax

2. Ansprechpartner (wenn nicht Einsender)

Name

Vorname

Titel

Stralle

PLZ

Ort

E-Mail-Adresse

Telefon

Telefax

3. Fachgebiet * (Mehrfachnennungen maoglich)

Transplantationsmedizin

4. Ist Ihr Vorschlag bereits mit einer Fachgesellschaft abgestimmt? Wenn ja, mit welcher?*

[ Ja
¥ Nein

Name der Fachgesellschaft:

Status der Abstimmung:
™ Begonnen

™ Abgeschlossen

5. Muss Ihr Vorschlag mit weiteren Fachgesellschaften abgestimmt werden? Wenn ja, mit
welcher? *

[ Ja

¥ Nein
Name der Fachgesellschaft:




6. Art der Anderung *

™ Redaktionell

z.B. Schreibfehlerkorrektur, Textkorrektur

¥ Inhaltlich

z.B. Differenzierung bestehender Kodes, Neuaufnahme, Zusammenfassung, Streichung)

7. Inhaltliche Beschreibung des Vorschlages *

Die Fachgruppe Lebertransplantation — Leberlebendspende bei der BQS Bundesgeschéftsstelle
Qualitatssicherung gGmbH beantragt die Aufnahme folgender Prozedurenschlissel nach OPS 301 mit
\Wirkung ab 01.01.2006:

8. Vorschlag fur (neuen) Kode, Text und Klassifikationsstruktur
(Bitte geben Sie auch Synonyme fur das Alphabetische Verzeichnis an)

5-503.4 Hemihepatektomie links [Resektion der Segmente 1, 2, 3, 4a und 4b] zur Lebend-
Organspende

5-503.5 Hemihepatektomie rechts [Resektion der Segmente 5 bis 8] zur Lebend- Organspende

5-503.6 Resektion sonstiger Segmentkombinationen zur Lebend-Organspende

\Weiterhin beantragt die Fachgruppe, den bestehenden OPS-Prozedurenschliissel 5-303.3 wie folgt
umzuformulieren:

5-503.3 Bisegmentektomie [Lobektomie links] [Resektion der Segmente 2 und 3] zur
Leberlebendspende

9. Begriindung des Vorschlages (bei redaktionellen Anderungen nicht erforderlich) *

Fur die deutschen Transplantationszentren besteht eine Verpflichtung zur externen vergleichenden
Qualitatssicherung nach § 137 SGB V und § 10 Abs.2 Nr.6 des Transplantationsgesetzes. Diese
\Verpflichtung schliel3t die Lebendorganspende nach § 8 des Transplantationsgesetzes ein.

Die genannten OPS-Schliissel bilden relevante Aspekte der Leber-Lebendorganspende ab. Mit dem
aktuell bestehenden OPS-Schlissel 5-503.3 wird lediglich ein Operationsverfahren erfasst, das bei der
Leber-Lebendorganspende fur ein Kind zur Anwendung kommt. Lebendorganspenden fur Erwachsene
kénnen mit den bestehenden Prozedurenschliisseln nicht spezifisch abgebildet werden.

Aufgrund ihrer Spezifitat waren die OPS-Schlussel fur Leistungen, die im Zusammenhang mit der Leber-
Lebendorganspende stehen, eindeutig in der Leistungsstatistik der Transplantationszentren erfassbar
und damit der externen vergleichenden Qualitatssicherung nach § 137 SGB V und § 10 TPG zugéanglich.

Ist Ihr Vorschlag fur das Entgeltsystem erforderlich? Wenn ja, bitte kurz begriinden!
[~ Ja

¥ Nein

Begriindung:

Ist Ihr Vorschlag fur die externe Qualitatssicherung erforderlich? Wenn ja, bitte kurz begriinden!
v Ja
™ Nein

Begriindung:
siehe oben

\Verbreitung des Verfahrens (nur bei Vorschlagen fiir den OPS-301)




[~ Standard

[v Etabliert

™ In der Evaluation
™ Experimentell

[ Unbekannt

Geschatzte Haufigkeit des Verfahrens (z.B. Zahl der Falle, Zahl der Kliniken) (nur bei Vorschlagen fur
den OPS-301)
- unbekannt

Geschatzte Kosten der Prozedur (nur bei Vorschlagen fir den OPS-301)
- unbekannt

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

Aktuell sind nicht alle Formen der Leberlebend-Organspende im OPS abbildbar.

Der Vorschlag verwendet die Texte aus 5-502 ergéanzt um den Zusatz "zur Lebend-Organspende”.
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