Hinweis: Aus Datenschutzgriinden wurden die Daten der Antragsteller geléscht

Formular ftr Vorschlage zur ICD-10 und zum OPS

Bitte fullen 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 fuir 2006 ggf. auf seinen Internetseiten zu
veroffentlichen.

Pflichtangaben sind mit einem * markiert.

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

Organisation *

Name *

Vorname *

Titel

Stral3e

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 mdoglich)

Mikrobiologie, Infektiologie, Hygiene

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

v Ja

™ Nein
Name der Fachgesellschaft:
1. Deutsche Gesellschaft fir Hygiene und Mikrobiologie (DGHM)
2. Gesellschaft fur Virologie (GfV)
3. Deutsche Gesellschaft fur Krankenhaushygiene
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 *

DGHM-Antrag zur Kodierung der Isolierungsaufwendungen:
OPS-Code fur "Krankenhaushygienische Komplexbehandlung"

Die Aufwendungen fur eine bei Infektionskrankheiten hygienisch indizierte Einzelzimmerunterbringung bzw.
Isolierung sollen kostengerecht und entgeltrelevant kodiert werden.

Diese Aufwendungen werden dargestellt durch:

- Artder Unterbringung:
- Einzelzimmer mit eigener Nafizelle, ohne besondere hygienische MaRnahmen = standard barrier
precautions;
- Isolierung mit SchutzmaRnahmen (erhéhter Zeitaufwand; Kittelpflege, Mundschutz etc.);
- Isolierung in einer gesonderten Isoliereinheit)
und deren Zeitdauer
- Auswirkungen der Isolierung auf den gesamten Stationsbetrieb (Anzahl gesperrter Betten bzw.
ausgefallener Personenarbeitstage durch den Fall bzw. im Falle von Ausbriiche durch den Indexfall).

Hiervon ausgehend soll die Isolierung mit zwei OPS-Codes kodiert werden:

1. Code Isolierungsart mit Zeitdauer
2. Code Auswirkungen der Isolierung auf Stationsbetrieb.

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

8-895  Krankenhaushygienische Komplexhandlung

Durchfilhrung spezieller krankenhaushygienisch indizierter MaRnahmen,

unter fachlicher Leitung und Aufsicht durch den Krankenhaushygieniker, aufgrund dokumentierter,

im Einzelfall vor Ort durch Krankenhaushygieniker und/oder Krankenschwester/-pfleger fir Krankenhaushygiene
(Hygienefachkraft) getroffener Handlungsempfehlungen.

Eine Mehrfachkodierung von 8-985-0x bis 8-895-2x ist nicht zuléssig. Eine
zusétzliche Kodierung von Codes 8-895-8x und 8-895-9x ist zulassig.

8-895-0 Einzelzimmerunterbringung aufgrund hygienischer Indikation, ohne
spezielle IsoliermalRnahmen

01 bis2 Tage

02 bis4 Tage

03 bis7 Tage

04 bis 14 Tage

05 bis 21 Tage

06 mehrals 21 Tage

8-895-1 Strikte Isolierung im Einzelzimmer aufgrund hygienischer
Indikation, mit strikten Isolier- und Schutzmainahmen (Schutzkittel,
Mundschutz etc.),




auf allgemeinen Pflegeeinheiten

11 bis 2 Tage

12  bis 4 Tage

13 bis 7 Tage

14 bis 14 Tage

15 bis 21 Tage

16 mehrals 21 Tage

8-895-2  Unterbringung aufgrund hygienischer Indikation, mit strikten
Isolier- und SchutzmaBBnahmen (Schutzkittel, Mundschutz etc.),

in speziellen Isoliereinheiten

21 bis 2 Tage

22 bis4 Tage

23 bis 7 Tage

24 bis 14 Tage

25 bis 21 Tage

26 mehrals 21 Tage

8-895-8 Durch krankenhygienische MalRnahmen verursachte Sperrung
(Nichtbelegung) vorgehaltener raumlicher Ressourcen (zu kodieren bei Indexfall):

gesperrte Bettentage:

80 6-10

81 11-20

82 21-30

83 31-40

84 41-50

85 50-74

86 75-100

87 101-150

88 151 - 200

89 mehr als 200

8-895-9 Durch krankenhygienische Malinahmen verursachte Sperrung
(Nichtbelegung) vorgehaltener personeller Ressourcen (zu kodieren bei Indexfall):

ausgefallene Personenarbeitstage:

90 3-6

91 7-10

92 11-15

93 16-20

94 21-30

95 31-40

96 41-50

97 50-74

98 75-100

99 mehrals 100

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

Die hygienisch indizierte Einzelzimmerunterbringung bzw. Isolierung bei Infektionskrankheiten stellt einen
nicht unerheblichen Kostenfaktor in der Behandlung von Patienten dar. Durch den bislang zur Verfligung
stehenden ICD-Code Z22.9 werden die Aufwendungen nur ungeniigend erfaf3t, da dieser Code weder Art
und Dauer der Isolierung noch die Aufwendungen aufgrund von Auswirkungen auf den Stationsbetrieb




abbildet. Die vorgeschlagene differenzierte Erfassung im OPS-System ermdglicht eine kostengerechte
Erfassung und ein aufwandsgerechtes Entgelt.

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

™ Nein

Begrindung:

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

¥ Nein

Begrindung:

\Verbreitung des Verfahrens (nur bei Vorschlagen fur den OPS
™ Standard

¥ Etabliert
™ In der Evaluation
™ Experimentell

™ Unbekannt

Geschatzte Haufigkeit des Verfahrens (z.B. Zahl der Falle, Zahl der Kliniken) (nur bei Vorschlagen fir
den OPS)

Mehrere 10.000 Félle pro Jahr

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

je nach kodierten Aufwendungen wenige Hundert EUR (im Falle 8-895-0) bis mehr als 10.000 EUR (bei
IAusbrichen mit stationsweiten Konsequenzen, z.B. typischer Noro-Ausbruch 8-895-113 + 8-895-883 + 8-
895-892)

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