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Vorwort

Das Deutsche DRG-System (G-DRG) ist ein lernendes
System. Dieser Vorteil fur die abrechnenden Krankenhauser
stellt sich aber als Problem fur alle kodierenden Personen
dar, da sich jahrlich der ICD-10-, OPS- und
Fallpauschalenkatalog sowie die Deutschen Kodierrichtlinien
andern. Langst kodieren dabei nicht mehr nur Arzte/
Arztinnen, sondern auch Medical Coder und Medizinische
Dokumentar-Assistenten/-Assistentinnen.

Das hier vorliegende Buch soll in der Ausbildung helfen, ein
Grundverstandnis fur das Kodieren aufzubauen und zu
erkennen, welche dokumentierten medizinischen Diagnhosen
kodier-relevant sind und welche Fallstricke sich hinter den
Kodierrichtlinien verbergen. Anhand zahlreicher Beispiele in
aktualisierter Form aus dem Jahr 2021 wird der Gebrauch
der Kataloge sowie der Richtlinien vermittelt, jeweils
basierend auf den beim DIMDI und InEK unentgeltlich
vorhandenen Dokumenten, so dass man die Falle auch im
Eigenstudium  bearbeiten kann (www.g-drg.de und
www.dimdi.de).

Gedankt sei hier auch all jenen, von denen ich zahlreiche
Rickmeldungen bekommen habe und deren Anregungen
hier aufgegriffen sind.

Ingolstadt, Januar 2021
Dr. Christoph Spaeth



Abkurzungsverzeichnis

a. n. k.
AP

AZ
CCT
CM
CMI
CT
DKR
DM
DRG
EZ

FPV
G-DRG
HD

HF
HAT
IAP
ICD-10

InEK

anderenorts nicht klassifiziert
Angina pectoris
Allgemeinzustand

Cranio-CT (= Schadel-CT)
Casemix

Casemix Index
Computertomografie
Deutsche Kodierrichtlinien
Diabetes mellitus

Diagnosis Related Group
Ernahrungszustand
Fallpauschalenverordnung
German diagnosis related group
Hauptdiagnose

Herzfrequenz

Herztone

instabile Angina pectoris

Internationale Klassifikation der Krankheiten,
10. Revision

Institut fUr das Entgeltsystem im Krankenhaus



ITN
KHENntgG
KHK

KM

KM

LV
mVWD
n.n. b./

n. n. bez.

ND
NSTEMI
NYHA
oGVWD
0. n. A
OPS

QF

RG

RG

SR

SSW
uGVWD

Intubationsnarkose
Krankenhausentgeltgesetz
koronare Herzkrankheit
Knochenmark
Kontrastmittel
linksventrikular

mittlere Verweildauer

nicht naher bezeichnet

Nebendiagnose
Nicht-ST-Strecken-elevierender Myokardinfarkt
New York Heart Association

obere Grenzverweildauer

ohne nahere Angaben

Operationen- und Prozedurenschlissel
Querfinger

Rasselgerausch

Relativgewicht

Sinusrhythmus
Schwangerschaftswoche

untere Grenzverweildauer



V. a. Verdacht auf

VWD Verweildauer (= Liegedauer abzuglich Entlass-
oder Verlegungstag).

ZE Zusatzentgelt

Z.n. Zustand nach



