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Bitte beachten Sie: Wenn Sie damit einverstanden sind, dass die Seiten 1 und 2 mitveroéffentlicht
werden, setzen Sie bitte das entsprechende Hakchen auf Seite 1. Sollten Sie nicht damit einverstanden
sein, wird der Vorschlag ab Seite 3, also ab hier, veroffentlicht.

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

Eintragen von Daten in eine wissenschaftliche Datenbank

4. Mit welchen Fachverbinden ist Ihr Vorschlag abgestimmt?
(siehe Hinweise am Anfang des Formulars)

& Dem Antragsteller liegen schriftliche Erklarungen Gber die Unterstiitzung des Antrags seitens der
folgenden Fachverbande vor. Sie werden dem DIMDI zusammen mit dem Vorschlag ubersendet.

Gesellschaft fir Arthroskpie und Gelenkchirurgie (AGA)
Deutsche Kniegesellschaft (DKG)
Gesellschaft fur orthopadisch- traumatologische Sportmedizin (GOTS)

5. Inhaltliche Beschreibung des Vorschlags
(inkl. Vorschlag fir (neue) Schliisselnummern, Inklusiva, Exklusiva, Texte und Klassifikationsstruktur; bitte
geben Sie ggf. auch Synonyme und/oder Neuzuordnungen fiir das Alphabetische Verzeichnis an)

Neuaufnahme eines Codes

5-98.g

Hinweis: Die Datenbank muss im Deutschen Register Klinischer Studien (DRKS) aufgenommen sein und
muss zudem einen prospektiven Dokumentationscharakter mit klinischer Nachverfolgung des
Behandlungsergebnisses gewahrleisten

6. Problembeschreibung und Begriindung des Vorschlags

a. Problembeschreibung

Wissenschaftliche Datenbanken im Sinne von Registern haben sich als Instrument zur
Qualitatssicherung in vielen Bereich der muskuloskeletallen Chirurgie etabliert. Sie stellen anerkannter
Mafen bedeutende Instrumente der Versorgungsforschung im Sinne einer Kohortenstudie dar, die bei
grolien Fallzahlen wichtige Aussagen Uber die Sicherheit und Wirksamkeit chirurgischer Verfahren
liefern kdnnen. Zudem bieten Sie auch die Chance neuartige Verfahren unter kontrollierten
Bedingungen einzufihren und zu evaluieren. Gerade bei neuartigen Verfahren bieten Sie dem
Kostenerstatter auch die Mdglichkeit auf Basis von Studiendaten die medizinische Notwendigkeit neuer
Verfahren zu beurteilen. So existieren von Seiten des Gemeinsamen Bundesausschusses (z.B. bei der
autologen Knorpelzelltransplantation am Sprunggelenk) heute bereits Empfehlungen im Bereich der
gesetzlichen Krankenversicherung Kosten flir neue Therapieverfahren nur im Kontext einer solchen
Studienteilnahme zu tGbernahmen. Dieser Umstand macht eine Sichtbarkeit der Studienteilnahme im
Sinne eines prospektiven wissenschaftlichen Registers notwendig. Dies ist Gegenstand des
vorliegenden Antrags.
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b. Inwieweit ist der Vorschlag fiir die Weiterentwicklung der Entgeltsysteme relevant?

Der Code ist nur indirekt relevant.

c. Verbreitung des Verfahrens
] Standard X Etabliert ] In der Evaluation
[l Experimentell [] Unbekannt

d. Kosten (ggf. geschitzt) des Verfahrens

entfallt

e. Fallzahl (ggf. geschatzt), bei der das Verfahren zur Anwendung kommt

entfallt

f. Kostenunterschiede (ggf. geschatzt) zu bestehenden, vergleichbaren Verfahren
(Schlisselnummern)

entfallt

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

Die Aufnahme eines solchen Prozedurencodes ermdglicht die Erfassung tber die Teilnahme an einem
Instrument zur Ergebnisqualitatssicherung und ist insofern sehr relevant fur die Thematik der externen
QsS.

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

Der beantragte code ist als Zusatzcode zur chirurgischen Prozedur gedacht.
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