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Einleitung

Hinweis zur COVID-19-Pandemie im Berichtsjahr 2020:

Vor dem Hintergrund der COVID-19-Pandemie hat der G-BA im März 2020 kurzfristig reagiert und die Inhalte und 
Verfahren unterschiedlicher Qualitätssicherungs-Verfahren an die besonderen Rahmenbedingungen angepasst (Vgl. G-
BA Beschluss vom 27.03.2020). Aber auch jenseits der Qualitätssicherungs-Verfahren hat die Pandemie im Jahr 2020 
bedeutsam Einfluss auf die Versorgung in Krankenhäusern genommen. Diese Effekte spiegeln sich auch in den 
Qualitätsberichten im Berichtsjahr 2020 wider. So können etwa die Angaben in einigen Berichtsteilen deutlich von den 
Angaben aus den vorherigen Berichtsjahren abweichen, was einen direkten Vergleich einzelner Berichtsjahre nicht 
immer möglich macht. Dennoch stellen die Angaben im Qualitätsbericht die Strukturen und das Leistungsgeschehen in 
den Krankenhäusern für das Berichtsjahr 2020 transparent dar und erfüllen damit eine wichtige Aufgabe für 
Patientinnen und Patienten sowie die zuweisenden Ärztinnen und Ärzte.

Für die Erstellung des Qualitätsberichts verantwortliche Person

Name Katrin Domeyer
Position Pflegedienstleitung/QMB
Telefon 0511 / 3667 - 570
Fax 0511 / 3667 - 579
E-Mail katrin.domeyer@sophienklinik.de

Für die Vollständigkeit und Richtigkeit der Angaben im Qualitätsbericht verantwortliche Person

Name Manuel Demes
Position Kfm. Geschäftsführung
Telefon. 0511 / 3667 - 0
Fax 0511 / 3667 - 509
E-Mail info@sophienklinik.de

Weiterführende Links

URL zur Homepage http://www.sophienklinik.de/
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Teil A - Struktur und Leistungsdaten des Krankenhauses

A-1 Allgemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

I. Angaben zum Krankenhaus

Name Sophienklinik GmbH
Institutionskennzeichen 260320450
Standortnummer aus dem 
Standortverzeichnis

772573000

alte Standortnummer 00
Hausanschrift Bischofsholer Damm 160

30173 Hannover
Postanschrift Bischofsholer Damm 160

30173 Hannover
Telefon 0511 / 3667 - 0
E-Mail info@sophienklinik.de
Internet http://www.sophienklinik.de/

Ärztliche Leitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail
Carlo Brauer Ärztl. 

Geschäftsführung
0511 / 3667 - 0 0511 / 3667 - 509 info@sophienklinik.de

Dr. med. Stephan J. 
Molitor

Ärztl. 
Geschäftsführung

0511 / 3667 - 0 0511 / 3667 - 509 info@sophienklinik.de

Pflegedienstleitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail
Katrin Domeyer Pflegedienstleitung / 

QMB
0511 / 3667 - 570 0511 / 3667 - 579 katrin.domeyer@sophi

enklinik.de

Verwaltungsleitung des Krankenhauses

Name Position Telefon Fax E-Mail
Eva Lindemann Verwaltungsleitung 0511 / 3667 - 510 0511 / 3667 - 509 eva.lindemann@sophi

enklinik.de

A-2 Name und Art des Krankenhausträgers

Name Sophienklinik GmbH
Art privat

A-3 Universitätsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Universitätsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus? trifft nicht zu

A-4 Regionale Versorgungsverpflichtung für die Psychiatrie

trifft nicht zu / entfällt
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A-5 Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr. Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot Kommentar / Erläuterung
MP02 Akupunktur Belegärztliche Leistung
MP11 Sporttherapie/Bewegungstherapie
MP13 Spezielles Leistungsangebot für Diabetiker und Diabetikerinnen
MP14 Diät- und Ernährungsberatung Externe Kooperation
MP15 Entlassmanagement/Brückenpflege/Überleitungspflege Externe Kooperation
MP21 Kinästhetik
MP24 Manuelle Lymphdrainage
MP25 Massage
MP32 Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder 

Gruppentherapie
MP34 Psychologisches/psychotherapeutisches 

Leistungsangebot/Psychosozialdienst
Konsiliarleistung

MP37 Schmerztherapie/-management zertifizierte Akutschmerztherapie
MP40 Spezielle Entspannungstherapie Konsiliarleistung
MP46 Traditionelle Chinesische Medizin Belegärztliche Leistung
MP47 Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopädietechnik Externe Dienstleistung
MP48 Wärme- und Kälteanwendungen
MP51 Wundmanagement
MP63 Sozialdienst Externe Kooperation
MP68 Zusammenarbeit mit stationären Pflegeeinrichtungen/Angebot 

ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege
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A-6 Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Nr. Leistungsangebot URL Kommentar / Erläuterung
NM02 Ein-Bett-Zimmer
NM03 Ein-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle
NM09 Unterbringung Begleitperson 

(grundsätzlich möglich)
NM11 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener Nasszelle
NM42 Seelsorge/spirituelle Begleitung
NM49 Informationsveranstaltungen für 

Patientinnen und Patienten
NM66 Berücksichtigung von besonderen 

Ernährungsbedarfen
NM69 Information zu weiteren nicht-

medizinischen Leistungsangeboten des 
Krankenhauses (z. B. Fernseher, WLAN, 
Tresor, Telefon, Schwimmbad, 
Aufenthaltsraum)

A-7 Aspekte der Barrierefreiheit

A-7.1 Ansprechpartner für Menschen mit Beeinträchtigung

Name Christa Mämecke
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Patientenassistentin/HWL
Telefon 0511 / 3667 - 572
Fax 0511 / 3667 - 579
E-Mail info@sophienklinik.de

A7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

Nr. Aspekt der Barrierefreiheit Kommentar / Erläuterung
BF02 Aufzug mit Sprachansage und/oder Beschriftung in erhabener 

Profilschrift und/oder Blindenschrift/Brailleschrift
BF06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitäranlagen
BF08 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen
BF09 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/außen)
BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten für Besucherinnen und Besucher
BF11 Besondere personelle Unterstützung
BF22 Hilfsmittel für Patientinnen und Patienten mit besonderem 

Übergewicht oder besonderer Körpergröße
BF24 Diätische Angebote
BF25 Dolmetscherdienste
BF26 Behandlungsmöglichkeiten durch fremdsprachiges Personal
BF33 Barrierefreie Erreichbarkeit für Menschen mit 

Mobilitätseinschränkungen
BF34 Barrierefreie Erschließung des Zugangs- und Eingangsbereichs 

für Menschen mit Mobilitätseinschränkungen
BF35 Ausstattung von Zimmern mit Signalanlagen und/oder visuellen 

Anzeigen
BF36 Ausstattung der Wartebereiche vor Behandlungsräumen mit einer

visuellen Anzeige eines zur Behandlung aufgerufenen Patienten
BF37 Aufzug mit visueller Anzeige
BF40 Barrierefreie Eigenpräsentation/Informationsdarbietung auf der 

Krankenhaushomepage
BF41 Barrierefreie Zugriffsmöglichkeiten auf Notrufsysteme
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A-8 Forschung und Lehre des Krankenhauses

A-8.1 Forschung und akademische Lehre

Nr. Forschung, akademische Lehre und weitere ausgewählte 
wissenschaftliche Tätigkeiten

Kommentar / Erläuterung

FL01 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Hochschulen und 
Universitäten

FL02 Dozenturen/Lehrbeauftragungen an Fachhochschulen
FL03 Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)
FL04 Projektbezogene Zusammenarbeit mit Hochschulen und 

Universitäten

A-8.2 Ausbildung in anderen Heilberufen

Nr. Ausbildung in anderen Heilberufen Kommentar / Erläuterung
HB07 Operationstechnische Assistentin und Operationstechnischer 

Assistent (OTA)
HB15 Anästhesietechnische Assistentin und Anästhesietechnischer 

Assistent(ATA)
HB19 Pflegefachfrauen und Pflegefachmänner

A-9 Anzahl der Betten im gesamten Krankenhaus

Anzahl der Betten 117

A-10 Gesamtfallzahlen

Gesamtzahl der im Berichtsjahr behandelten Fälle

Vollstationäre Fallzahl 7176
Teilstationäre Fallzahl 0
Ambulante Fallzahl 0
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A-11 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Ärzte und Ärztinnen

Ärzte und Ärztinnen insgesamt (außer Belegärzte und Belegärztinnen)

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 3,85
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

3,85

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 3,85

davon Fachärzte und Fachärztinnen

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 40,00

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 76

Ärzte und Ärztinnen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl Vollkräfte 3,85
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

3,85

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 3,85

davon Fachärzte und Fachärztinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0

A-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 70,45
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

70,45

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0
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Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 70,45

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 4,63
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

4,63

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 4,63

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 4,5
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

4,5

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 4,5

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkräfte (gesamt) 7,54
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

7,54

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0
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Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 7,54

davon ohne Fachabteilungszuordnung

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Maßgebliche wöchentliche tarifliche Arbeitszeit in Stunden für angestelltes Personal 40,00

A-11.4 Spezielles therapeutisches Personal

Spezielles therapeutisches Personal Diätassistentin und Diätassistent (SP04)
Anzahl Vollkräfte 1
Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0
Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 1
Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 1
Kommentar/ Erläuterung

Spezielles therapeutisches Personal Orthopädiemechanikerin und Bandagistin und 
Orthopädiemechaniker und 
Bandagist/Orthopädieschuhmacherin und 
Orthopädieschuhmacher (SP18)

Anzahl Vollkräfte 1
Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0
Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 1
Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 1
Kommentar/ Erläuterung

Spezielles therapeutisches Personal Physiotherapeutin und Physiotherapeut (SP21)
Anzahl Vollkräfte 5,29
Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 5,29
Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0
Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 5,29
Kommentar/ Erläuterung

Spezielles therapeutisches Personal Podologin und Podologe (Fußpflegerin und 
Fußpfleger) (SP22)

Anzahl Vollkräfte 1
Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0
Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 1
Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 1
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Kommentar/ Erläuterung

Spezielles therapeutisches Personal Personal mit Zusatzqualifikation im 
Wundmanagement (SP28)

Anzahl Vollkräfte 1,63
Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 1,63
Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 0
Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 1,63
Kommentar/ Erläuterung

Spezielles therapeutisches Personal Entspannungspädagogin und Entspannungspädagoge/
Entspannungstherapeutin und 
Entspannungstherapeut/Entspannungstrainerin und 
Entspannungstrainer (mit psychologischer, 
therapeutischer und pädagogischer Vorbildung) 
Heileurhythmielehrerin und 
Heileurhythmielehrer/Feldenkraislehrerin und 
Feldenkraislehrer (SP36)

Anzahl Vollkräfte 1
Personal mit direktem Beschäftigungsverhältnis 0
Personal ohne direktes Beschäftigungsverhältnis 1
Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 1
Kommentar/ Erläuterung
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A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-12.1 Qualitätsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Name Katrin Domeyer
Funktion / Arbeitsschwerpunkt QMB
Telefon 0511 3667 570
Fax 0511 3667 579
E-Mail katrin.domeyer@sophienklinik.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen / 
Funktionsbereiche

QM-Team: QMB (PDL), Verwaltungsleitung, stellvertretende PDL

Tagungsfrequenz des Gremiums quartalsweise

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12.2.1 Verantwortliche Person

Verantwortliche Person für das 
klinische Risikomanagement

entspricht den Angaben zum Qualitätsmanagement

A-12.2.2 Lenkungsgremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe in Form eines 
Lenkungsgremiums bzw. einer Steuergruppe, die 
sich regelmäßig zum Thema Risikomanagement 
austauscht?

ja – Arbeitsgruppe nur Risikomanagement

Beteiligte Abteilungen / Funktionsbereiche QMB (PDL), Verwaltungsleitung, stellvertretende PDL und CIRS-
Mentoren aus jeder Abteilung

Tagungsfrequenz des Gremiums monatlich

A-12.2.3 Instrumente und Maßnahmen

Nr. Instrument / Maßnahme Zusatzangaben
RM01 Übergreifende Qualitäts- und/oder 

Risikomanagement-Dokumentation (QM/RM-
Dokumentation) liegt vor

QM Handbuch
2020-12-01

RM02 Regelmäßige Fortbildungs- und 
Schulungsmaßnahmen

RM04 Klinisches Notfallmanagement QM-Handbuch
2020-12-01

RM05 Schmerzmanagement QM-Handbuch
2020-12-01

RM06 Sturzprophylaxe QM-Handbuch
2020-12-01

RM07 Nutzung eines standardisierten Konzepts zur 
Dekubitusprophylaxe (z.B. „Expertenstandard 
Dekubitusprophylaxe in der Pflege“)

QM-Handbuch
2020-12-01

RM08 Geregelter Umgang mit freiheitsentziehenden 
Maßnahmen

QM-Handbuch
2020-12-01
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Nr. Instrument / Maßnahme Zusatzangaben
RM09 Geregelter Umgang mit auftretenden 

Fehlfunktionen von Geräten
QM-Handbuch
2020-12-01

RM12 Verwendung standardisierter Aufklärungsbögen
RM13 Anwendung von standardisierten OP-Checklisten
RM14 Präoperative Zusammenfassung vorhersehbarer 

kritischer OP-Schritte, OP-Zeit und erwartetem 
Blutverlust

QM Handbuch
2020-12-01

RM15 Präoperative, vollständige Präsentation 
notwendiger Befunde

QM Handbuch
2020-12-01

RM16 Vorgehensweise zur Vermeidung von Eingriffs- 
und Patientenverwechselungen

QM-Handbuch
2020-12-01

RM17 Standards für Aufwachphase und postoperative 
Versorgung

QM Handbuch
2020-12-01

RM18 Entlassungsmanagement QM Handbuch
2020-12-01

A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Existiert ein einrichtungsinternes 
Fehlermeldesystem?

 Ja☑ Ja

Existiert ein Gremium, das die gemeldeten 
Ereignisse regelmäßig bewertet?

 Ja☑ Ja

Tagungsfrequenz monatlich
Umgesetzte Veränderungsmaßnahmen bzw. 
sonstige konkrete Maßnahmen zur Verbesserung 
der Patientensicherheit

Stellen der Medikamente unter Vier-Augenprinzip, Einsatz OP-
Sicherheits-Checkliste, sichere Patientenidentifikation, 
Sturzprävention mit Sturz-Assesment bei Risikopatienten, 
Systematisches Dekubitus- und Wundmanagement, Hygiene: 
MRSA/MRGN -Screening von Risikopatienten, Teilnahme an 
Aktion Saubere Hände, Teilnahme am NRZ-KISS

Einrichtungsinterne Fehlermeldesysteme

Nr. Einrichtungsinternes Fehlermeldesystem Zusatzangaben
IF02 Interne Auswertungen der eingegangenen Meldungen monatlich
IF03 Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit dem 

Fehlermeldesystem und zur Umsetzung von Erkenntnissen aus 
dem Fehlermeldesystem

bei Bedarf

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsübergreifenden Fehlermeldesystemen

Teilnahme an einem einrichtungsübergreifenden Fehlermeldesystem  Ja☑ Ja
Existiert ein Gremium, das die gemeldeten Ereignisse regelmäßig bewertet?  Ja☑ Ja
Tagungsfrequenz monatlich

Einrichtungsübergreifende Fehlermeldesysteme

Nummer Einrichtungsübergreifendes Fehlermeldesystem
EF03 KH-CIRS (Deutsche Krankenhausgesellschaft, 

Aktionsbündnis Patientensicherheit, Deutscher Pflegerat, 
Bundesärztekammer, Kassenärztliche Bundesvereinigung)

EF00 Sonstiges hausintern
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A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Krankenhaushygieniker und 
Krankenhaushygienikerinnen

1 Nds. Landesgesundheitsamt

Hygienebeauftragte Ärzte und 
hygienebeauftragte Ärztinnen

1 Ärztl. Geschäftsführer

Hygienefachkräfte (HFK) 1
Hygienebeauftragte in der Pflege 14
Eine Hygienekommission wurde 
eingerichtet

 Ja☑ Ja

Tagungsfrequenz der 
Hygienekommission

halbjährlich

Vorsitzender der Hygienekommission

Name Carlo Brauer
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Ärztl. Geschäftsführer
Telefon 0511 3667 0
Fax 0511 3667 509
E-Mail info@sophienklinik.de

A-12.3.2 Weitere Informationen zur Hygiene

A-12.3.2.1 Vermeidung gefäßkatheterassoziierter Infektionen

Kein Einsatz von zentralen Venenverweilkathetern?  nein☒ nein
Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor?  ja☑ Ja

Der Standard thematisiert insbesondere

Hygienische Händedesinfektion  ja☑ Ja
Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle mit adäquatem 
Hautantiseptikum

 ja☑ Ja

Beachtung der Einwirkzeit  ja☑ Ja
Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Sterile Handschuhe  ja☑ Ja
Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Steriler Kittel  ja☑ Ja
Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Kopfhaube  ja☑ Ja
Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Mund-Nasen-Schutz  ja☑ Ja
Anwendung weiterer Hygienemaßnahmen: Steriles Abdecktuch  ja☑ Ja
Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Hygienekommission 
autorisiert?

 ja☑ Ja

Standortspezifischer Standard für die Überprüfung der Liegedauer von zentralen 
Venenverweilkathetern liegt vor?

 ja☑ Ja

Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Hygienekommission 
autorisiert?

 ja☑ Ja

A-12.3.2.2 Durchführung von Antibiotikaprophylaxe und Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor?  ja☑ Ja
Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst?  ja☑ Ja
Die Leitlinie wurde durch die Geschäftsführung oder die Arzneimittelkommission oder 
die Hygienekommission autorisiert?

 ja☑ Ja

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor?  ja☑ Ja

Der Standard thematisiert insbesondere

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe  ja☑ Ja
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Zu verwendende Antibiotika (unter Berücksichtigung des zu erwartenden 
Keimspektrums und der lokalen/regionalen Resistenzlage)

 ja☑ Ja

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe?  ja☑ Ja
Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Arzneimittelkommission oder 
die Hygienekommission autorisiert?

 ja☑ Ja

Die standardisierte Antibiotikaprophylaxe wird bei jedem operierten Patienten und jeder 
operierten Patientin mittels Checkliste (z.B. anhand der „WHO Surgical Checklist“ oder 
anhand eigener/adaptierter Checklisten) strukturiert überprüft?

 ja☑ Ja

A-12.3.2.3 Umgang mit Wunden

Standortspezifischer Standard zur Wundversorgung und Verbandwechsel liegt vor?  ja☑ Ja

Der interne Standard thematisiert insbesondere

Hygienische Händedesinfektion (vor, gegebenenfalls während und nach dem 
Verbandwechsel)

 ja☑ Ja

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung aseptischer 
Arbeitstechniken (No-Touch-Technik, sterile Einmalhandschuhe))

 ja☑ Ja

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden  ja☑ Ja
Prüfung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage  ja☑ Ja
Meldung an den Arzt oder die Ärztin und Dokumentation bei Verdacht auf eine 
postoperative Wundinfektion

 ja☑ Ja

Der Standard wurde durch die Geschäftsführung oder die Hygienekommission 
autorisiert?

 ja☑ Ja

A-12.3.2.4 Händedesinfektion

Der Händedesinfektionsmittelverbrauch in Allgemeinstationen wurde für das 
Berichtsjahr erhoben?

 Ja☑ Ja

Händedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 49 ml/Patiententag
Ist eine Intensivstation vorhanden?  Ja☑ Ja
Der Händedesinfektionsmittelverbrauch in Intensivstationen wurde für das Berichtsjahr 
erhoben?

Nein

Die Erfassung des Händedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch stationsbezogen?  ja☑ Ja

A-12.3.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)

Die standardisierte Information der Patienten und Patientinnen mit einer bekannten 
Besiedlung oder Infektion durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA) 
erfolgt z. B. durch die Flyer der MRSA-Netzwerke 
(www.rki.de/DE/Content/Infekt/Krankenhaushygiene/Netzwerke/Netzwerke_node.html)

 ja☑ Ja

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter Patienten 
und Patientinnen liegt vor (standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass 
strukturierte Vorgaben existieren, wie Informationen zu Besiedelung oder Infektionen 
mit resistenten Erregern am Standort anderen Mitarbeitern und Mitarbeiterinnen des 
Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht werden).

 ja☑ Ja

Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der aktuellen 
RKI-Empfehlungen?

 ja☑ Ja

Es erfolgen regelmäßige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter und 
Mitarbeiterinnen zum Umgang mit von MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten 
Patienten und Patientinnen?

 ja☑ Ja

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement
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Nr. Hygienebezogene Maßnahme Zusatzangaben Kommentar/ Erläuterung
HM02 Teilnahme am Krankenhaus-

Infektions-Surveillance-System 
(KISS) des nationalen 
Referenzzentrums für Surveillance
von nosokomialen Infektionen

 HAND-KISS☑ Ja
 MRSA-KISS☑ Ja
 OP-KISS☑ Ja

HM03 Teilnahme an anderen regionalen, 
nationalen oder internationalen 
Netzwerken zur Prävention von 
nosokomialen Infektionen

MRSA PLUS Netzwerk Region 
Hannover

HM04 Teilnahme an der (freiwilligen) 
„Aktion Saubere Hände“ (ASH)

Zertifikat Silber

HM05 Jährliche Überprüfung der 
Aufbereitung und Sterilisation von
Medizinprodukten

jährlich

HM09 Schulungen der Mitarbeiter zu 
hygienebezogenen Themen

halbjährlich

A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und 
Beschwerdemanagement eingeführt.

 ja☑ Ja

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, 
verbindliches Konzept zum 
Beschwerdemanagement 
(Beschwerdestimulierung, Beschwerdeannahme, 
Beschwerdebearbeitung, Beschwerdeauswertung)

 ja☑ Ja Über den sog. Meinungsbogen besteht für jeden 
Patient die Möglichkeit, Lob und Kritik zu 
äußern. Im Krankenhaus existiert ein schriftliches,
verbindliches Konzept zum 
Beschwerdemanagement.

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang 
mit mündlichen Beschwerden

 ja☑ Ja

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang 
mit schriftlichen Beschwerden

 ja☑ Ja

Die Zeitziele für die Rückmeldung an die 
Beschwerdeführer oder Beschwerdeführerinnen 
sind schriftlich definiert

 ja☑ Ja

Eine Ansprechperson für das 
Beschwerdemanagement mit definierten 
Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist benannt

 Ja☑ Ja

Ein Patientenfürsprecher oder eine 
Patientenfürsprecherin mit definierten 
Verantwortlichkeiten und Aufgaben ist benannt

 Ja☑ Ja

Anonyme Eingabemöglichkeiten existieren  ja☑ Ja
Patientenbefragungen  ja☑ Ja
Einweiserbefragungen  nein☒ nein ◦ Entfällt - die Sophienklinik ist eine reine 

Belegklinik

Ansprechperson für das Beschwerdemanagement

Name Funktion / 
Arbeitsschwerpunkt

Telefon Fax E-Mail

Katrin Domeyer PDL/QMB 0511 3667 570 0511 3667 579 info@sophienklinik.de

Patientenfürsprecher oder Patientenfürsprecherin

Name Funktion / 
Arbeitsschwerpunkt

Telefon Fax E-Mail

Timo Geisler Ehrenamtlicher und 
unabhängiger 
Patientenfürsprecher

0511 3667 0 0511 3667 409 info@sophienklinik.de
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A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit

AMTS ist die Gesamtheit der Maßnahmen zur Gewährleistung eines optimalen Medikationsprozesses mit dem Ziel, 
Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken für Patientinnen und Patienten bei der Arzneimitteltherapie zu 
verringern. Eine Voraussetzung für die erfolgreiche Umsetzung dieser Maßnahmen ist, dass AMTS als integraler 
Bestandteil der täglichen Routine in einem interdisziplinären und multiprofessionellen Ansatz gelebt wird.

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium

Gibt es eine zentrale Arbeitsgruppe oder ein 
zentrales Gremium, die oder das sich regelmäßig 
zum Thema Arzneimitteltherapiesicherheit 
austauscht?

ja – Arzneimittelkommission

A-12.5.2 Verantwortliche Person

Verantwortliche Person für die 
Arzneimitteltherapiesicherheit

eigenständige Position für Arzneimitteltherapiesicherheit

Name Dr. med. Stephan J. Molitor
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Ärztl. Geschäftsführung
Telefon 0511 3667 0
Fax 0511 3667 509
E-Mail info@sophienklinik.de

A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker 1
Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal 1
Kommentar/ Erläuterung Externe Kooperation

A-12.5.4 Instrumente und Maßnahmen

Die Instrumente und Maßnahmen zur Förderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit Fokus auf den typischen
Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationären Patientenversorgung dargestellt. Eine Besonderheit des 
Medikationsprozesses im stationären Umfeld stellt das Überleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die
im Folgenden gelisteten Instrumente und Maßnahmen adressieren Strukturelemente, z. B. besondere EDV-Ausstattung 
und Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen für besonders risikobehaftete Prozessschritte 
bzw. Konzepte zur Sicherung typischer Risikosituationen. Zusätzlich können bewährte Maßnahmen zur Vermeidung 
von bzw. zum Lernen aus Medikationsfehlern angegeben werden. Das Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen 
Aspekten es sich bereits auseinandergesetzt, bzw. welche Maßnahmen es konkret umgesetzt hat.

Die folgenden Aspekte können, ggf. unter Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt werden:

◦ Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese

Dargestellt werden können Instrumente und Maßnahmen zur Ermittlung der bisherigen Medikation 
(Arzneimittelanamnese), der anschließenden klinischen Bewertung und der Umstellung auf die im Krankenhaus 
verfügbare Medikation (Hausliste), sowie zur Dokumentation, sowohl der ursprünglichen Medikation der Patientin oder
des Patienten als auch der für die Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

◦ Medikationsprozess im Krankenhaus

Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen: Arzneimittelanamnese – 
Verordnung – Patienteninformation

◦ Arzneimittelabgabe – Arzneimittelanwendung – Dokumentation – Therapieüberwachung – Ergebnisbewertung.

Dargestellt werden können hierzu Instrumente und Maßnahmen zur sicheren Arzneimittelverordnung, z. B. bezüglich 
Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollständigkeit der Dokumentation, aber auch bezüglich Anwendungsgebiet, 
Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-Verhältnis, Verträglichkeit (inklusive potentieller Kontraindikationen, Wechselwirkungen 
u. Ä.) und Ressourcenabwägungen. Außerdem können Angaben zur Unterstützung einer zuverlässigen 
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Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. -verabreichung gemacht werden.

◦ Entlassung

Dargestellt werden können insbesondere die Maßnahmen der Krankenhäuser, die sicherstellen, dass eine strukturierte 
und sichere Weitergabe von Informationen zur Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde Ärztinnen und Ärzte, sowie 
die angemessene Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikationsplan und 
Medikamenten bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Nr. Instrument / Maßnahme Zusatzangaben Erläuterung
AS01 Schulungen der Mitarbeiterinnen und 

Mitarbeiter zu AMTS bezogenen 
Themen

AS03 Verwendung standardisierter Bögen 
für die Arzneimittel-Anamnese

QM Handbuch
2020-12-01

AS04 Elektronische Unterstützung des 
Aufnahme- und Anamnese-Prozesses 
(z. B. Einlesen von 
Patientenstammdaten oder 
Medikationsplan, Nutzung einer 
Arzneimittelwissensdatenbank, 
Eingabemaske für Arzneimittel oder 
Anamneseinformationen)

AS05 Prozessbeschreibung für einen 
optimalen Medikationsprozess (z. B. 
Arzneimittelanamnese – Verordnung –
Patienteninformation – 
Arzneimittelabgabe –
Arzneimittelanwendung – 
Dokumentation – 
Therapieüberwachung – 
Ergebnisbewertung)

QM Handbuch
2020-12-01

AS06 SOP zur guten Verordnungspraxis QM Handbuch; Antibiotikaleitfaden
2020-12-01

AS12 Maßnahmen zur Minimierung von 
Medikationsfehlern

 Teilnahme an einem ☑ Ja
einrichtungsüber-greifenden 
Fehlermeldesystem (siehe Kap. 
12.2.3.2)

AS13 Maßnahmen zur Sicherstellung einer 
lückenlosen Arzneimitteltherapie nach
Entlassung

 Aushändigung von ☑ Ja
arzneimittelbezogenen Informationen 
für die Weiterbehandlung und 
Anschlussversorgung des Patienten im
Rahmen eines (ggf. vorläufigen) 
Entlassbriefs

 Aushändigung des ☑ Ja
Medikationsplans

 bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe ☑ Ja
oder Ausstellung von Entlassrezepten

A-13 Besondere apparative Ausstattung

Nr. Vorhandene Geräte Umgangssprachliche 
Bezeichnung

24h Kommentar / Erläuterung

AA10 Elektroenzephalograp
hiegerät (EEG)

Hirnstrommessung Ja
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A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des GB-A gemäß §136C Absatz 4 
SGB V

Alle Krankenhäuser gewährleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur Hilfeleistung im Notfall. 
Darüber hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes System von Notfallstrukturen in Krankenhäusern 
im entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das bedeutet, dass Krankenhäuser, die festgelegte Anforderungen an eine von drei 
Notfallstufen erfüllen, durch Vergütungszuschläge finanziell unterstützt werden. Krankenhäuser, die die Anforderungen 
an eine der drei Stufen nicht erfüllen, erhalten keine Zuschläge. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften System von
Notfallstrukturen teil und gewährleistet es nicht eine spezielle Notfallversorgung, sieht der Gesetzgeber Abschläge vor.

14.1 Teilnahme an einer Notfallstufe / 14.2 Teilnahme an der Speziellen Notfallversorgung

Das Krankenhaus ist einer Stufe der Notfallversorgung zugeordnet

Notfallstufe des Krankenhauses Umstand der Zuordnung des 
Krankenhauses zur jeweiligen 
Notfallstufe

Modul der speziellen 
Notfallversorgung

Stufe 1 Erfüllung der Voraussetzungen der 
jeweiligen Notfallstufe

14.4 Kooperation mit Kassenärztlicher Vereinigung (gemäß § 6 Abs. 3 der Regelungen zu den 
Notfallstrukturen)

Das Krankenhaus verfügt über eine Notdienstpraxis, die von der Kassenärztlichen 
Vereinigung in oder an dem Krankenhaus eingerichtet wurde.

Nein

Die Notfallambulanz des Krankenhauses ist gemäß § 75 Absatz 1 b Satz 2 Halbsatz 2 
Alternative 2 SGB V in den vertragsärztlichen Notdienst durch eine 
Kooperationsvereinbarung mit der Kassenärztlichen Vereinigung eingebunden.

Nein
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Teil B - Struktur und Leistungsdaten der 
Organisationseinheiten/Fachabteilungen

B-[1].1 Innere Medizin

Name der Organisationseinheit / 
Fachabteilung

Innere Medizin

Fachabteilungsschlüssel 0100
Art der Abteilung Belegabteilung

Leitende Belegärztin/Leitender Belegarzt

Name Dr. med. Stephan J. Molitor
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharzt für Allgemeinmedizin, Allergologie, 

Betriebsmedizin, Umweltmedizin, fachärztlich 
internistische Versorgung

Telefon 0511 / 3667 - 0
Fax 0511 / 3667 - 509
E-Mail info@sophienklinik.de
Strasse / Hausnummer Bischofsholer Damm 160
PLZ / Ort 30173 Hannover
URL

B-[1].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit leitenden 
Ärzten und Ärztinnen dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die 
Empfehlung der DKG nach § 135c SGB V

Keine Zielvereinbarungen getroffen

Kommentar/Erläuterung Die Sophienklinik ist eine reine 
Belegklinik
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B-[1].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung
VI00 Allergietestungen im eigenen Allergielabor: 

Hauttestungen, Laboruntersuchungen 
Provokationstestungen: nasal, 
bronchial, oral

VI00 Labordiagnostik, EKG, Belastungs-EKG mit Beurteilungsmöglichkeiten aller 
Stoffwechselleistungen

VI00 Ultraschall-/Röntgenuntersuchungen der inneren Organe
VI02 Diagnostik und Therapie der pulmonalen Herzkrankheit und von 

Krankheiten des Lungenkreislaufes
VI03 Diagnostik und Therapie von sonstigen Formen der 

Herzkrankheit
VI04 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Arterien, 

Arteriolen und Kapillaren
VI05 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Venen, der 

Lymphgefäße und der Lymphknoten
VI07 Diagnostik und Therapie der Hypertonie (Hochdruckkrankheit)
VI08 Diagnostik und Therapie von Nierenerkrankungen
VI10 Diagnostik und Therapie von endokrinen Ernährungs- und 

Stoffwechselkrankheiten
VI11 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Magen-Darm-

Traktes (Gastroenterologie)
VI12 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen des Darmausgangs
VI13 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Peritoneums
VI16 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Pleura
VI17 Diagnostik und Therapie von rheumatologischen Erkrankungen
VI25 Diagnostik und Therapie von psychischen und 

Verhaltensstörungen
VI30 Diagnostik und Therapie von Autoimmunerkrankungen
VI31 Diagnostik und Therapie von Herzrhythmusstörungen
VI35 Endoskopie
VI39 Physikalische Therapie
VI40 Schmerztherapie

B-[1].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl 286
Teilstationäre Fallzahl 0

B-[1].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

R10.4 48 Sonstige und nicht näher bezeichnete Bauchschmerzen
K57.90 20 Divertikulose des Darmes, Teil nicht näher bezeichnet, ohne Perforation, Abszess 

oder Angabe einer Blutung
I70.24 13 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Ulzeration
D12.2 12 Gutartige Neubildung: Colon ascendens
Z51.6 11 Desensibilisierung gegenüber Allergenen
I70.23 9 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Ruheschmerz
D12.3 8 Gutartige Neubildung: Colon transversum
D12.6 6 Gutartige Neubildung: Kolon, nicht näher bezeichnet
K63.5 6 Polyp des Kolons
T63.4 6 Toxische Wirkung: Gift sonstiger Arthropoden
C20 5 Bösartige Neubildung des Rektums
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ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

I10.01 5 Benigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise
R19.5 5 Sonstige Stuhlveränderungen
D12.5 4 Gutartige Neubildung: Colon sigmoideum
D12.8 4 Gutartige Neubildung: Rektum
D12.9 4 Gutartige Neubildung: Analkanal und Anus
I70.25 4 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Gangrän
I87.21 4 Venöse Insuffizienz (chronisch) (peripher) mit Ulzeration
Z12.1 4 Spezielle Verfahren zur Untersuchung auf Neubildung des Darmtraktes
A09.9 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis nicht näher 

bezeichneten Ursprungs
D64.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Anämien
D64.9 < 4 Anämie, nicht näher bezeichnet
I70.22 < 4 Atherosklerose der Extremitätenarterien: Becken-Bein-Typ, mit 

belastungsinduziertem Ischämieschmerz, Gehstrecke weniger als 200 m
I73.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete periphere Gefäßkrankheiten
I80.1 < 4 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der V. femoralis
J45.8 < 4 Mischformen des Asthma bronchiale
K52.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete nichtinfektiöse Gastroenteritis und Kolitis
K59.01 < 4 Obstipation bei Stuhlentleerungsstörung
K59.09 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Obstipation
K62.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Anus und des Rektums
R10.1 < 4 Schmerzen im Bereich des Oberbauches
I50.00 < 4 Primäre Rechtsherzinsuffizienz
I80.20 < 4 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der Beckenvenen
I80.28 < 4 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis sonstiger tiefer Gefäße der unteren 

Extremitäten
K29.5 < 4 Chronische Gastritis, nicht näher bezeichnet
K29.6 < 4 Sonstige Gastritis
K62.1 < 4 Rektumpolyp
K63.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Darmes
M54.86 < 4 Sonstige Rückenschmerzen: Lumbalbereich
R10.0 < 4 Akutes Abdomen
R55 < 4 Synkope und Kollaps
Z04.8 < 4 Untersuchung und Beobachtung aus sonstigen näher bezeichneten Gründen
A41.51 < 4 Sepsis: Escherichia coli [E. coli]
C18.3 < 4 Bösartige Neubildung: Flexura coli dextra [hepatica]
D12.4 < 4 Gutartige Neubildung: Colon descendens
D13.1 < 4 Gutartige Neubildung: Magen
D36.9 < 4 Gutartige Neubildung an nicht näher bezeichneter Lokalisation
E86 < 4 Volumenmangel
F10.2 < 4 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol: Abhängigkeitssyndrom
G54.6 < 4 Phantomschmerz
I10.91 < 4 Essentielle Hypertonie, nicht näher bezeichnet: Mit Angabe einer hypertensiven 

Krise
I11.00 < 4 Hypertensive Herzkrankheit mit (kongestiver) Herzinsuffizienz: Ohne Angabe einer 

hypertensiven Krise
I26.9 < 4 Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale
I50.9 < 4 Herzinsuffizienz, nicht näher bezeichnet
I80.3 < 4 Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis der unteren Extremitäten, nicht näher 

bezeichnet
I99 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Krankheiten des Kreislaufsystems
J20.9 < 4 Akute Bronchitis, nicht näher bezeichnet
J34.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Nase und der Nasennebenhöhlen
J44.10 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht näher 

bezeichnet: FEV1 <35 % des Sollwertes
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ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

J44.12 < 4 Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht näher 
bezeichnet: FEV1 >=50 % und <70 % des Sollwertes

J44.82 < 4 Sonstige näher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1 >=50 % 
und <70 % des Sollwertes

J44.83 < 4 Sonstige näher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit: FEV1 >=70 % 
des Sollwertes

J95.4 < 4 Mendelson-Syndrom
K21.0 < 4 Gastroösophageale Refluxkrankheit mit Ösophagitis
K29.9 < 4 Gastroduodenitis, nicht näher bezeichnet
K44.9 < 4 Hernia diaphragmatica ohne Einklemmung und ohne Gangrän
K52.9 < 4 Nichtinfektiöse Gastroenteritis und Kolitis, nicht näher bezeichnet
K55.21 < 4 Angiodysplasie des Kolons: Ohne Angabe einer Blutung
K55.22 < 4 Angiodysplasie des Kolons: Mit Blutung
K57.30 < 4 Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe einer Blutung
K59.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete funktionelle Darmstörungen
K62.5 < 4 Hämorrhagie des Anus und des Rektums
K92.0 < 4 Hämatemesis
K92.1 < 4 Meläna
K92.2 < 4 Gastrointestinale Blutung, nicht näher bezeichnet
L50.9 < 4 Urtikaria, nicht näher bezeichnet
M25.56 < 4 Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M34.0 < 4 Progressive systemische Sklerose
M34.8 < 4 Sonstige Formen der systemischen Sklerose
M54.4 < 4 Lumboischialgie
N18.9 < 4 Chronische Nierenkrankheit, nicht näher bezeichnet
R07.3 < 4 Sonstige Brustschmerzen
R13.0 < 4 Dysphagie mit Beaufsichtigungspflicht während der Nahrungsaufnahme
R19.4 < 4 Veränderungen der Stuhlgewohnheiten
R47.0 < 4 Dysphasie und Aphasie
R63.4 < 4 Abnorme Gewichtsabnahme
R63.6 < 4 Ungenügende Aufnahme von Nahrung und Flüssigkeit
T85.76 < 4 Infektion und entzündliche Reaktion durch sonstige interne Prothesen, Implantate 

oder Transplantate im sonstigen Gastrointestinaltrakt
Z01.5 < 4 Diagnostische Haut- und Sensibilisierungstestung
Z01.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete spezielle Untersuchungen
Z08.0 < 4 Nachuntersuchung nach chirurgischem Eingriff wegen bösartiger Neubildung
Z51.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete medizinische Behandlung

B-[1].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-121 160 Darmspülung
1-444.7 120 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien
1-650.2 79 Diagnostische Koloskopie: Total, mit Ileoskopie
1-650.1 77 Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zäkum
1-632.0 59 Diagnostische Ösophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs
1-440.a 54 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengängen und Pankreas: 1 

bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt
5-452.61 37 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes: 

Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Polypektomie von 1-2 Polypen mit
Schlinge

9-984.7 37 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2
8-030.0 16 Spezifische allergologische Immuntherapie: Mit Bienengift oder Wespengift
9-984.8 16 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3
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OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-930 13 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

8-191.5 12 Verband bei großflächigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: 
Hydrokolloidverband

1-650.0 10 Diagnostische Koloskopie: Partiell
8-561.1 10 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte physikalische 

Monotherapie
5-452.62 9 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes: 

Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Polypektomie von mehr als 2 
Polypen mit Schlinge

8-390.1 8 Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf 
neurophysiologischer Grundlage

9-984.6 7 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1
1-444.6 6 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie
5-452.60 6 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes: 

Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Exzision ohne weitere Maßnahmen
1-440.9 5 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengängen und Pankreas: 

Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt
5-469.d3 5 Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch
9-984.9 5 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4
1-700 4 Spezifische allergologische Provokationstestung
3-207 4 Native Computertomographie des Abdomens
8-910 4 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
5-452.80 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes: 

Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Elektrokoagulation
9-984.a < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 5
1-632.1 < 4 Diagnostische Ösophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen an Ösophagus, 

Magen und/oder Duodenum
5-431.20 < 4 Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch Fadendurchzugsmethode
8-123.1 < 4 Wechsel und Entfernung eines Gastrostomiekatheters: Entfernung
8-800.c0 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat: 

Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE
8-831.0 < 4 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Legen
1-630.0 < 4 Diagnostische Ösophagoskopie: Mit flexiblem Instrument
1-635.0 < 4 Diagnostische Jejunoskopie: Bei normalem Situs
1-651 < 4 Diagnostische Sigmoideoskopie
1-652.0 < 4 Diagnostische Endoskopie des Darmes über ein Stoma: Ileoskopie
1-652.1 < 4 Diagnostische Endoskopie des Darmes über ein Stoma: Koloskopie
3-202 < 4 Native Computertomographie des Thorax
3-206 < 4 Native Computertomographie des Beckens
3-225 < 4 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
3-828 < 4 Magnetresonanztomographie der peripheren Gefäße mit Kontrastmittel
5-433.21 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Magens: Exzision, 

endoskopisch: Polypektomie von 1-2 Polypen mit Schlinge
5-452.1 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes: 

Exzision, laparoskopisch
5-452.a1 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes: Anzahl 

der Polypen mit mehr als 2 cm Durchmesser: 2 Polypen
8-020.5 < 4 Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel
8-132.x < 4 Manipulationen an der Harnblase: Sonstige
8-190.30 < 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen 

Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage
8-191.00 < 4 Verband bei großflächigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: Feuchtverband

mit antiseptischer Lösung: Ohne Debridement-Bad
8-191.x < 4 Verband bei großflächigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: Sonstige
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OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-192.0f < 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Anästhesie (im 
Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: Kleinflächig: 
Unterschenkel

8-561.2 < 4 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte funktionsorientierte 
physikalische Therapie

8-914.02 < 4 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An der Lendenwirbelsäule

8-915 < 4 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur 
Schmerztherapie

8-919 < 4 Komplexe Akutschmerzbehandlung
9-984.b < 4 Pflegebedürftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

B-[1].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

trifft nicht zu / entfällt

B-[1].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfällt

B-[1].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden  Nein☒ nein
stationäre BG-Zulassung  Nein☒ nein
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B-[1].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 5
Fälle je VK/Person 57,20000

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und 
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar / Erläuterung

AQ23 Innere Medizin
AQ24 Innere Medizin und Angiologie
Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erläuterung
ZF03 Allergologie
ZF05 Betriebsmedizin
ZF07 Diabetologie

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkräfte 9
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

9

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 9
Fälle je VK/Person 31,77777

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkräfte 1
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Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

1

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 1
Fälle je VK/Person 286,00000

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusätzlicher 
akademischer Abschluss

Kommentar / Erläuterung

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung
ZP08 Kinästhetik
ZP16 Wundmanagement
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B-[2].1 Allgemeine Chirurgie

Name der Organisationseinheit / 
Fachabteilung

Allgemeine Chirurgie

Fachabteilungsschlüssel 1500
Art der Abteilung Belegabteilung

Leitende Belegärztin/Leitender Belegarzt

Name Dr. med. Raymond Young
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharzt für Chirurgie, Facharzt für Unfallchirurgie und 

Sportmedizin, Facharzt für Orthopädie
Telefon 0511 / 3667 - 0
Fax 0511 / 3667 - 509
E-Mail info@sophienklinik.de
Strasse / Hausnummer Bischofsholer Damm 160
PLZ / Ort 30173 Hannover
URL

B-[2].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit leitenden 
Ärzten und Ärztinnen dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die 
Empfehlung der DKG nach § 135c SGB V

Keine Zielvereinbarungen getroffen

Kommentar/Erläuterung Die Sophienklinik ist eine reine 
Belegklinik
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B-[2].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung
VC00 Diagnostik und Therapie von Arthropathien
VC00 Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des 

Bindegewebes
VC00 Plastische Chirurgie
VC19 Diagnostik und Therapie von venösen Erkrankungen und 

Folgeerkrankungen
VC21 Endokrine Chirurgie
VC23 Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie
VC26 Metall-/Fremdkörperentfernungen
VC27 Bandrekonstruktionen/Plastiken
VC28 Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik
VC29 Behandlung von Dekubitalgeschwüren
VC30 Septische Knochenchirurgie
VC31 Diagnostik und Therapie von Knochenentzündungen
VC32 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes
VC34 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Thorax
VC35 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der 

Lumbosakralgegend, der Lendenwirbelsäule und des Beckens
VC36 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des 

Oberarmes
VC38 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes 

und der Hand
VC39 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hüfte und des 

Oberschenkels
VC40 Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des 

Unterschenkels
VC41 Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knöchelregion 

und des Fußes
VC42 Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen
VC50 Chirurgie der peripheren Nerven
VC55 Minimalinvasive laparoskopische Operationen
VC56 Minimalinvasive endoskopische Operationen
VC57 Plastisch-rekonstruktive Eingriffe
VC58 Spezialsprechstunde Schilddrüsensprechstunde
VC66 Arthroskopische Operationen

B-[2].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl 1091
Teilstationäre Fallzahl 0

B-[2].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

K60.5 284 Anorektalfistel
S83.53 83 Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des vorderen Kreuzbandes
K40.90 67 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung und ohne 

Gangrän: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet
K60.3 66 Analfistel
L05.0 65 Pilonidalzyste mit Abszess
K62.2 63 Analprolaps
K61.0 58 Analabszess
L73.2 44 Hidradenitis suppurativa
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ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

L05.9 38 Pilonidalzyste ohne Abszess
K62.8 24 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Anus und des Rektums
K60.1 20 Chronische Analfissur
K64.2 18 Hämorrhoiden 3. Grades
M17.1 17 Sonstige primäre Gonarthrose
K43.90 12 Epigastrische Hernie ohne Einklemmung und ohne Gangrän
L02.3 12 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Gesäß
K61.1 11 Rektalabszess
K62.3 11 Rektumprolaps
M20.1 9 Hallux valgus (erworben)
M23.51 9 Chronische Instabilität des Kniegelenkes: Vorderes Kreuzband
M67.46 9 Ganglion: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
K40.91 8 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung und ohne 

Gangrän: Rezidivhernie
K61.2 8 Anorektalabszess
K42.0 7 Hernia umbilicalis mit Einklemmung, ohne Gangrän
L02.2 6 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf
D17.2 5 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut der Extremitäten
K64.1 5 Hämorrhoiden 2. Grades
M16.1 5 Sonstige primäre Koxarthrose
N48.8 5 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Penis
C21.1 4 Bösartige Neubildung: Analkanal
C44.5 4 Sonstige bösartige Neubildungen: Haut des Rumpfes
D17.1 4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut des Rumpfes
K61.3 4 Ischiorektalabszess
C20 < 4 Bösartige Neubildung des Rektums
D12.8 < 4 Gutartige Neubildung: Rektum
G56.0 < 4 Karpaltunnel-Syndrom
K64.9 < 4 Hämorrhoiden, nicht näher bezeichnet
L72.1 < 4 Trichilemmalzyste
M23.22 < 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Hinterhorn des 

Innenmeniskus
S86.0 < 4 Verletzung der Achillessehne
D12.9 < 4 Gutartige Neubildung: Analkanal und Anus
K42.9 < 4 Hernia umbilicalis ohne Einklemmung und ohne Gangrän
K43.60 < 4 Epigastrische Hernie mit Einklemmung, ohne Gangrän
L02.9 < 4 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel, nicht näher bezeichnet
M17.9 < 4 Gonarthrose, nicht näher bezeichnet
M23.23 < 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Sonstiger und nicht 

näher bezeichneter Teil des Innenmeniskus
M23.24 < 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Vorderhorn des 

Außenmeniskus
M23.29 < 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Nicht näher bezeichneter

Meniskus
M23.31 < 4 Sonstige Meniskusschädigungen: Vorderhorn des Innenmeniskus
M23.99 < 4 Binnenschädigung des Kniegelenkes, nicht näher bezeichnet: Nicht näher 

bezeichnetes Band oder nicht näher bezeichneter Meniskus
M65.86 < 4 Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M72.0 < 4 Fibromatose der Palmarfaszie [Dupuytren-Kontraktur]
N82.3 < 4 Fistel zwischen Vagina und Dickdarm
S42.02 < 4 Fraktur der Klavikula: Mittleres Drittel
S52.6 < 4 Distale Fraktur der Ulna und des Radius, kombiniert
S82.6 < 4 Fraktur des Außenknöchels
B07 < 4 Viruswarzen
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C21.8 < 4 Bösartige Neubildung: Rektum, Anus und Analkanal, mehrere Teilbereiche 
überlappend

C49.2 < 4 Bösartige Neubildung: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe der unteren 
Extremität, einschließlich Hüfte

C61 < 4 Bösartige Neubildung der Prostata
C80.0 < 4 Bösartige Neubildung, primäre Lokalisation unbekannt, so bezeichnet
C80.9 < 4 Bösartige Neubildung, nicht näher bezeichnet
D48.1 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Bindegewebe und andere 

Weichteilgewebe
G57.5 < 4 Tarsaltunnel-Syndrom
K43.0 < 4 Narbenhernie mit Einklemmung, ohne Gangrän
K43.68 < 4 Sonstige Hernia ventralis mit Einklemmung, ohne Gangrän
K43.99 < 4 Nicht näher bezeichnete Hernia ventralis ohne Einklemmung und ohne Gangrän
K60.4 < 4 Rektalfistel
K64.4 < 4 Marisken als Folgezustand von Hämorrhoiden
K64.5 < 4 Perianalvenenthrombose
K64.8 < 4 Sonstige Hämorrhoiden
M05.37 < 4 Seropositive chronische Polyarthritis mit Beteiligung sonstiger Organe und 

Organsysteme: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, 
sonstige Gelenke des Fußes]

M11.06 < 4 Apatitrheumatismus: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M11.26 < 4 Sonstige Chondrokalzinose: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M21.27 < 4 Flexionsdeformität: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, 

sonstige Gelenke des Fußes]
M22.1 < 4 Habituelle Subluxation der Patella
M23.04 < 4 Meniskusganglion: Vorderhorn des Außenmeniskus
M23.05 < 4 Meniskusganglion: Hinterhorn des Außenmeniskus
M23.26 < 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Sonstiger und nicht 

näher bezeichneter Teil des Außenmeniskus
M23.32 < 4 Sonstige Meniskusschädigungen: Hinterhorn des Innenmeniskus
M23.33 < 4 Sonstige Meniskusschädigungen: Sonstiger und nicht näher bezeichneter Teil des 

Innenmeniskus
M23.39 < 4 Sonstige Meniskusschädigungen: Nicht näher bezeichneter Meniskus
M23.89 < 4 Sonstige Binnenschädigungen des Kniegelenkes: Nicht näher bezeichnetes Band
M24.56 < 4 Gelenkkontraktur: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M25.31 < 4 Sonstige Instabilität eines Gelenkes: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 

Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
M25.57 < 4 Gelenkschmerz: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, 

sonstige Gelenke des Fußes]
M25.85 < 4 Sonstige näher bezeichnete Gelenkkrankheiten: Beckenregion und Oberschenkel 

[Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]
M54.80 < 4 Sonstige Rückenschmerzen: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsäule
M67.14 < 4 Sonstige Sehnen- (Scheiden-) Kontraktur: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, 

Gelenke zwischen diesen Knochen]
M75.3 < 4 Tendinitis calcarea im Schulterbereich
M75.4 < 4 Impingement-Syndrom der Schulter
M77.3 < 4 Kalkaneussporn
M89.99 < 4 Knochenkrankheit, nicht näher bezeichnet: Nicht näher bezeichnete Lokalisation
M93.27 < 4 Osteochondrosis dissecans: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, 

Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
N62 < 4 Hypertrophie der Mamma [Brustdrüse]
N82.88 < 4 Sonstige Fisteln des weiblichen Genitaltraktes
S42.00 < 4 Fraktur der Klavikula: Teil nicht näher bezeichnet
S42.23 < 4 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Collum anatomicum
S43.1 < 4 Luxation des Akromioklavikulargelenkes
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S62.30 < 4 Fraktur eines sonstigen Mittelhandknochens: Teil nicht näher bezeichnet
S76.1 < 4 Verletzung des Muskels und der Sehne des M. quadriceps femoris
S82.21 < 4 Fraktur des Tibiaschaftes: Mit Fraktur der Fibula (jeder Teil)
S82.7 < 4 Multiple Frakturen des Unterschenkels
S83.50 < 4 Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Nicht näher bezeichnetes Kreuzband
S92.0 < 4 Fraktur des Kalkaneus
S92.3 < 4 Fraktur der Mittelfußknochen
T79.3 < 4 Posttraumatische Wundinfektion, anderenorts nicht klassifiziert
T81.0 < 4 Blutung und Hämatom als Komplikation eines Eingriffes, anderenorts nicht 

klassifiziert
T84.11 < 4 Mechanische Komplikation durch eine interne Osteosynthesevorrichtung an 

Extremitätenknochen: Oberarm

B-[2].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

5-491.12 235 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Transsphinktär
5-983 186 Reoperation
5-491.2 175 Operative Behandlung von Analfisteln: Fadendrainage
8-915 142 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur 

Schmerztherapie
8-919 122 Komplexe Akutschmerzbehandlung
5-850.d7 121 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Leisten- und 

Genitalregion und Gesäß
5-492.01 116 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: Exzision: Tief
5-897.0 98 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Exzision
5-491.11 93 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Intersphinktär
5-932.40 86 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und Gewebeverstärkung: Nicht 

resorbierbares Material, ohne Beschichtung: Weniger als 10 cm²
5-490.1 77 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Exzision
5-813.4 75 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 

Plastik des vorderen Kreuzbandes mit sonstiger autogener Sehne
5-493.6 62 Operative Behandlung von Hämorrhoiden: Exzision mit plastischer Rekonstruktion 

(z.B. nach Fansler, Arnold, Parks)
5-530.34 62 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem 

Material: Offen chirurgisch, präperitoneal/retromuskulär (posterior)
5-491.5 61 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision einer Analfistel mit Verschluss 

durch Muskel-Schleimhaut-Lappen
8-930 45 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 

Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
5-812.5 42 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusresektion, partiell
5-852.f8 34 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Entnahme von Sehnengewebe zur 

Transplantation: Oberschenkel und Knie
5-895.2b 32 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Mit primärem Wundverschluss: Bauchregion
5-931.0 32 Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und Osteosynthesematerials: 

Hypoallergenes Material
5-493.4 31 Operative Behandlung von Hämorrhoiden: Destruktion
5-493.2 28 Operative Behandlung von Hämorrhoiden: Exzision (z.B. nach Milligan-Morgan)
8-910 28 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
5-492.00 26 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: Exzision: Lokal
1-653 24 Diagnostische Proktoskopie
5-486.1 24 Rekonstruktion des Rektums: Plastische Rekonstruktion
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9-984.7 19 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2
8-561.1 18 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte physikalische 

Monotherapie
5-819.2h 16 Andere arthroskopische Operationen: Resektion eines Ganglions: Kniegelenk
5-869.2 15 Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von Fixationsmaterial 

am Knochen bei Operationen am Weichteilgewebe
5-811.2h 12 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Kniegelenk
5-535.1 11 Verschluss einer Hernia epigastrica: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss
5-812.7 11 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusrefixation
5-815.21 9 Arthroskopische Entfernung und arthroskopischer Wechsel eines Bandersatzes am 

Kniegelenk: Wechsel eines vorderen Kreuzbandtransplantates: Mit sonstiger 
autogener Sehne

5-822.00 9 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondyläre Schlittenprothese: 
Nicht zementiert

5-641.1 8 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Penis: Destruktion
5-788.51 8 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os metatarsale I,

Doppelosteotomie
5-810.2h 8 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Kniegelenk
5-812.fh 8 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Subchondrale 

Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): 
Kniegelenk

5-530.74 7 Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch, präperitoneal/retromuskulär (posterior)

5-534.34 7 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 
xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Onlay-Technik

5-786.0 7 Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube
5-812.eh 7 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpelglättung (Chondroplastik): Kniegelenk
1-697.7 6 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk
5-492.02 6 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: Exzision: Tief, 

mit Teilresektion des Muskels
5-496.3 6 Rekonstruktion des Anus und des Sphinkterapparates: Sphinkterplastik
5-535.35 6 Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Sublay-Technik
5-801.0h 5 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision 

von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Kniegelenk
5-811.3h 5 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: Kniegelenk
5-985.2 5 Lasertechnik: Dioden-Laser
5-482.80 4 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Rektums: 

Vollwandexzision, lokal: Peranal
5-486.6 4 Rekonstruktion des Rektums: Extraanale Mukosaresektion (Rehn-Delorme)
5-496.0 4 Rekonstruktion des Anus und des Sphinkterapparates: Naht (nach Verletzung)
5-530.32 4 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem 

Material: Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]
5-811.0h 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica synovialis: 

Kniegelenk
5-812.0h 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision von 

erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Kniegelenk
5-820.00 4 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Totalendoprothese: Nicht 

zementiert
5-822.g1 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondyläre 

Oberflächenersatzprothese: Zementiert
8-132.0 4 Manipulationen an der Harnblase: Instillation
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1-694 < 4 Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)
5-056.40 < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen chirurgisch
5-534.03 < 4 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere Maßnahmen
5-534.1 < 4 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss
5-787.k0 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Klavikula
5-810.2k < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Oberes 

Sprunggelenk
5-811.2k < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Oberes 

Sprunggelenk
5-812.6 < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusresektion, total
5-812.gh < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Subchondrale 

Knocheneröffnung mit Einbringen eines azellulären Implantates: Kniegelenk
5-813.2 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 

Knöcherne Refixation eines Kreuzbandes
5-897.10 < 4 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Plastische Rekonstruktion: 

Mittelliniennaht
8-132.x < 4 Manipulationen an der Harnblase: Sonstige
8-147.x < 4 Therapeutische Drainage von Harnorganen: Sonstige
5-056.3 < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Arm
5-482.10 < 4 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Rektums: 

Submuköse Exzision: Peranal
5-484.27 < 4 Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tubuläre Resektion unter Belassen des 

Paraproktiums: Peranal
5-491.1x < 4 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Sonstige
5-499.x < 4 Andere Operationen am Anus: Sonstige
5-534.01 < 4 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss: Mit Exstirpation einer Nabelzyste
5-534.35 < 4 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Sublay-Technik
5-787.1v < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metatarsale
5-794.k6 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius distal
5-79b.0k < 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Schraube: Oberes Sprunggelenk
5-801.ah < 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Entnahme 

eines Knorpeltransplantates: Kniegelenk
5-801.bh < 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpeltransplantation: Kniegelenk
5-810.5h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer Verkalkungen: 

Kniegelenk
5-811.20 < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: 

Humeroglenoidalgelenk
5-812.0k < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision von 

erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Oberes Sprunggelenk
5-812.fk < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Subchondrale 

Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): 
Oberes Sprunggelenk

5-813.j < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 
Augmentation des vorderen Kreuzbandes

5-814.3 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 
Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes

5-822.g0 < 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondyläre 
Oberflächenersatzprothese: Nicht zementiert
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5-822.j1 < 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Endoprothese mit erweiterter 
Beugefähigkeit: Zementiert

5-842.50 < 4 Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie mit mehreren 
Neurolysen: Ein Finger

5-842.71 < 4 Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie mit mehreren 
Neurolysen und mehreren Arteriolysen: Mehrere Finger

5-855.3a < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht der 
Sehnenscheide, primär: Fuß

5-892.xd < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Gesäß
5-895.0c < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Ohne primären Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion
5-895.0d < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Ohne primären Wundverschluss: Gesäß
5-895.36 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Mit primärem Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Schulter und Axilla

5-895.3e < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Oberschenkel und Knie

5-915.9c < 4 Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Elektrochemotherapie,
großflächig: Leisten- und Genitalregion

9-984.8 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3
1-449.0 < 4 Andere Biopsie ohne Inzision an anderen Verdauungsorganen: Analkanal
1-690.0 < 4 Diagnostische Bronchoskopie und Tracheoskopie durch Inzision und intraoperativ: 

Bronchoskopie
1-697.1 < 4 Diagnostische Arthroskopie: Schultergelenk
3-800 < 4 Native Magnetresonanztomographie des Schädels
5-056.9 < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Fuß
5-389.x < 4 Anderer operativer Verschluss an Blutgefäßen: Sonstige
5-452.60 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes: 

Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Exzision ohne weitere Maßnahmen
5-469.20 < 4 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Offen chirurgisch
5-469.21 < 4 Andere Operationen am Darm: Adhäsiolyse: Laparoskopisch
5-482.30 < 4 Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Rektums: 

Elektrokoagulation: Peranal
5-486.4 < 4 Rekonstruktion des Rektums: Abdominale Rektopexie, laparoskopisch
5-486.x < 4 Rekonstruktion des Rektums: Sonstige
5-490.0 < 4 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Inzision
5-491.14 < 4 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Extrasphinktär
5-491.4 < 4 Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision einer inter- oder transsphinktären 

Analfistel mit Verschluss durch Schleimhautlappen
5-530.03 < 4 Verschluss einer Hernia inguinalis: Offen chirurgisch, ohne plastischen 

Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere Maßnahmen
5-530.1 < 4 Verschluss einer Hernia inguinalis: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss
5-530.73 < 4 Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, allogenem oder

xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)
5-535.34 < 4 Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder 

xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Onlay-Technik
5-536.46 < 4 Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem 

Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstärkung, mit Onlay-Technik
5-539.1 < 4 Verschluss anderer abdominaler Hernien: Offen chirurgisch, mit plastischem 

Bruchpfortenverschluss
5-612.0 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Skrotumgewebe: Exzision einer Fistel
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OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

5-702.1 < 4 Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Vagina und des 
Douglasraumes: Exzision von erkranktem Gewebe der Vagina

5-706.21 < 4 Andere plastische Rekonstruktion der Vagina: Verschluss einer 
rekto(kolo-)vaginalen Fistel: Vaginal

5-706.61 < 4 Andere plastische Rekonstruktion der Vagina: Verschluss einer sonstigen Fistel: 
Vaginal

5-781.at < 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne Achsenkorrektur: Kalkaneus
5-782.10 < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Weichteilresektion: Klavikula
5-782.4k < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Kontinuitätsdurchtrennung und mit Wiederherstellung der Kontinuität: Tibia 
proximal

5-782.an < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion, offen 
chirurgisch: Tibia distal

5-785.0n < 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement ohne 
Antibiotikumzusatz: Tibia distal

5-787.1h < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Femur distal
5-787.1k < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia proximal
5-787.1u < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tarsale
5-787.1x < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Sonstige
5-787.2j < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Patella
5-787.32 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Humerusschaft
5-787.3u < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Tarsale
5-787.6m < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Tibiaschaft
5-787.k1 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Humerus proximal
5-787.kk < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Tibia proximal
5-787.kr < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Fibula distal
5-788.00 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion (Exostose): Os 

metatarsale I
5-788.65 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Interphalangealgelenk, Digitus I
5-794.06 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch Schraube: Radius distal
5-794.hh < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines langen 

Röhrenknochens: Ohne Osteosynthese: Femur distal
5-795.1b < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch Schraube: 

Metakarpale
5-79b.11 < 4 Offene Reposition einer Gelenkluxation: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: 

Akromioklavikulargelenk
5-807.0 < 4 Offen chirurgische Refixation am Kapselbandapparat anderer Gelenke: Naht eines 

Kapsel- oder Kollateralbandes
5-810.20 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: 

Humeroglenoidalgelenk
5-810.30 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung von Osteosynthesematerial: 

Humeroglenoidalgelenk
5-810.3k < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung von Osteosynthesematerial: Oberes 

Sprunggelenk
5-810.3m < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung von Osteosynthesematerial: Unteres 

Sprunggelenk
5-810.50 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer Verkalkungen: 

Humeroglenoidalgelenk
5-810.5g < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer Verkalkungen: 

Hüftgelenk
5-810.5n < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer Verkalkungen: 

Tarsalgelenk
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OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

5-810.6h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Arthroskopisch assistierte Versorgung einer 
Fraktur: Kniegelenk

5-813.0 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 
Naht des vorderen Kreuzbandes

5-814.0 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 
Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch Naht

5-820.94 < 4 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Kurzschaft-Femurkopfprothese: 
Mit Pfannenprothese, nicht zementiert

5-822.02 < 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondyläre Schlittenprothese: 
Hybrid (teilzementiert)

5-823.50 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: Wechsel 
eines Patellaersatzes: In Patellarückfläche, nicht zementiert

5-829.n < 4 Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer Endoprothese nach vorheriger
Explantation

5-842.40 < 4 Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie mit 1 
Neurolyse: Ein Finger

5-842.41 < 4 Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie mit 1 
Neurolyse: Mehrere Finger

5-850.05 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision eines Muskels, längs: Brustwand 
und Rücken

5-850.b2 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: Oberarm und 
Ellenbogen

5-850.d1 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Schulter und 
Axilla

5-851.c9 < 4 Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Fasziotomie längs, offen chirurgisch,
total, mehrere Segmente: Unterschenkel

5-852.68 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels, subfaszial, partiell: 
Oberschenkel und Knie

5-852.79 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels, subfaszial, total: 
Unterschenkel

5-852.c8 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Kompartmentresektion mit spezieller Gefäß-
und Nervenpräparation: Oberschenkel und Knie

5-852.h9 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Kompartmentübergreifende Resektion ohne 
spezielle Gefäß- und Nervenpräparation: Unterschenkel

5-852.j9 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Kompartmentübergreifende Resektion mit 
spezieller Gefäß- und Nervenpräparation: Unterschenkel

5-852.x8 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Sonstige: Oberschenkel und Knie
5-854.08 < 4 Rekonstruktion von Sehnen: Verlängerung: Oberschenkel und Knie
5-854.39 < 4 Rekonstruktion von Sehnen: Augmentation: Unterschenkel
5-855.09 < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Reinsertion einer 

Sehne: Unterschenkel
5-855.1a < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer Sehne, 

primär: Fuß
5-855.2a < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer Sehne, 

sekundär: Fuß
5-855.5a < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Tenolyse, eine Sehne: 

Fuß
5-859.08 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Inzision 

eines Schleimbeutels: Oberschenkel und Knie
5-859.29 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Resektion 

eines Ganglions: Unterschenkel
5-869.1 < 4 Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Weichteildebridement, 

schichtenübergreifend
5-877.0 < 4 Subkutane Mastektomie und hautsparende Mastektomieverfahren: Subkutane 

Mastektomie
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Anzahl Offizielle Bezeichnung

5-879.1 < 4 Andere Exzision und Resektion der Mamma: Operation bei Gynäkomastie
5-892.0d < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: Gesäß
5-894.0c < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 

ohne primären Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion
5-895.06 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Ohne primären Wundverschluss: Schulter und Axilla
5-895.0b < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Ohne primären Wundverschluss: Bauchregion
5-895.26 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Mit primärem Wundverschluss: Schulter und Axilla
5-895.27 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Mit primärem Wundverschluss: Oberarm und Ellenbogen
5-895.2a < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Mit primärem Wundverschluss: Brustwand und Rücken
5-895.35 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Mit primärem Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Hals

5-895.3a < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Brustwand und Rücken

5-895.3g < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Fuß

5-896.1d < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem 
Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Gesäß

5-896.1e < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem 
Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Oberschenkel und Knie

5-897.12 < 4 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Plastische Rekonstruktion: 
Verschiebe-Rotations-Plastik

5-915.0c < 4 Destruktion von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Elektrokaustik, 
kleinflächig: Leisten- und Genitalregion

5-932.20 < 4 Art des verwendeten Materials für Gewebeersatz und Gewebeverstärkung: 
Composite-Material: Weniger als 10 cm²

8-121 < 4 Darmspülung
8-148.x < 4 Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Sonstige
8-173.0 < 4 Therapeutische Spülung (Lavage) der Lunge und der Pleurahöhle: Lunge
8-191.5 < 4 Verband bei großflächigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: 

Hydrokolloidverband
8-500 < 4 Tamponade einer Nasenblutung
8-506 < 4 Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen
8-650 < 4 Elektrotherapie
8-700.0 < 4 Offenhalten der oberen Atemwege: Durch oropharyngealen Tubus
8-701 < 4 Einfache endotracheale Intubation
8-914.12 < 4 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 

Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der Lendenwirbelsäule
8-917.13 < 4 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur Schmerztherapie: Mit 

bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der Lendenwirbelsäule
8-987.10 < 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten Erregern 

[MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu 6 
Behandlungstage

9-984.6 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1
9-984.b < 4 Pflegebedürftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
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B-[2].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

trifft nicht zu / entfällt

B-[2].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfällt

B-[2].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden  Ja☑ Ja
stationäre BG-Zulassung  Ja☑ Ja
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B-[2].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 15
Fälle je VK/Person 72,73333

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und 
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar / Erläuterung

AQ06 Allgemeinchirurgie
AQ10 Orthopädie und Unfallchirurgie
Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erläuterung
ZF12 Handchirurgie
ZF27 Naturheilverfahren
ZF44 Sportmedizin

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkräfte 9
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

9

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 9
Fälle je VK/Person 121,22222

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkräfte 1
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Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

1

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 1
Fälle je VK/Person 1091,00000

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusätzlicher 
akademischer Abschluss

Kommentar / Erläuterung

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung
ZP08 Kinästhetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
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B-[3].1 Urologie

Name der Organisationseinheit / 
Fachabteilung

Urologie

Fachabteilungsschlüssel 2200
Art der Abteilung Belegabteilung

Leitende Belegärztin/Leitender Belegarzt

Name Dr. med. Alireza A. Dehkordy
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharz für Urologie
Telefon 0511 / 3667 - 0
Fax 0511 / 3667 - 509
E-Mail info@sophienklinik.de
Strasse / Hausnummer Bischofsholer Damm 160
PLZ / Ort 30173 Hannover
URL

B-[3].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit leitenden 
Ärzten und Ärztinnen dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die 
Empfehlung der DKG nach § 135c SGB V

Keine Zielvereinbarungen getroffen

Kommentar/Erläuterung Die Sophienklinik ist eine reine 
Belegklinik
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B-[3].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung
VU00 ESWL
VU02 Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz
VU03 Diagnostik und Therapie von Urolithiasis
VU04 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere 

und des Ureters
VU05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des 

Harnsystems
VU06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der männlichen 

Genitalorgane

B-[3].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl 244
Teilstationäre Fallzahl 0

B-[3].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

N20.0 220 Nierenstein
N43.3 11 Hydrozele, nicht näher bezeichnet
C67.9 < 4 Bösartige Neubildung: Harnblase, nicht näher bezeichnet
N30.2 < 4 Sonstige chronische Zystitis
C61 < 4 Bösartige Neubildung der Prostata
C67.2 < 4 Bösartige Neubildung: Laterale Harnblasenwand
D07.5 < 4 Carcinoma in situ: Prostata
D30.2 < 4 Gutartige Neubildung: Ureter
D30.3 < 4 Gutartige Neubildung: Harnblase
D40.7 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige männliche 

Genitalorgane
N43.4 < 4 Spermatozele
N50.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der männlichen Genitalorgane
Z08.0 < 4 Nachuntersuchung nach chirurgischem Eingriff wegen bösartiger Neubildung

B-[3].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-110.2 220 Extrakorporale Stoßwellenlithotripsie [ESWL] von Steinen in den Harnorganen: 
Niere

5-611 11 Operation einer Hydrocele testis
5-573.40 5 Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resektion von (erkranktem) 

Gewebe der Harnblase: Resektion: Nicht fluoreszenzgestützt
8-132.3 5 Manipulationen an der Harnblase: Spülung, kontinuierlich
8-930 4 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 

Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
5-601.0 < 4 Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Elektroresektion
8-132.2 < 4 Manipulationen an der Harnblase: Spülung, intermittierend
9-984.7 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2
1-464.00 < 4 Transrektale Biopsie an männlichen Geschlechtsorganen: Stanzbiopsie der Prostata: 

Weniger als 20 Zylinder
1-661 < 4 Diagnostische Urethrozystoskopie
5-983 < 4 Reoperation
8-132.1 < 4 Manipulationen an der Harnblase: Spülung, einmalig
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OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-132.x < 4 Manipulationen an der Harnblase: Sonstige
5-570.0 < 4 Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkörpern und Tamponaden der 

Harnblase: Entfernung eines Steines, transurethral, mit Desintegration (Lithotripsie)
5-620 < 4 Inzision des Hodens
5-622.5 < 4 Orchidektomie: Radikale (inguinale) Orchidektomie (mit Epididymektomie und 

Resektion des Samenstranges)
5-622.6 < 4 Orchidektomie: Inguinalhoden, mit Epididymektomie
5-631.1 < 4 Exzision im Bereich der Epididymis: Spermatozele
5-633.0 < 4 Epididymektomie: Partiell
9-984.8 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3

B-[3].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

trifft nicht zu / entfällt

B-[3].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfällt

B-[3].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden  Nein☒ nein
stationäre BG-Zulassung  Nein☒ nein
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B-[3].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 4
Fälle je VK/Person 61,00000

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und 
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar / Erläuterung

AQ60 Urologie

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkräfte 8
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

8

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 8
Fälle je VK/Person 30,50000

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkräfte 1
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

1

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
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Stationäre Versorgung 1
Fälle je VK/Person 244,00000

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusätzlicher 
akademischer Abschluss

Kommentar / Erläuterung

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung
ZP08 Kinästhetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
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B-[4].1 Orthopädie

Name der Organisationseinheit / 
Fachabteilung

Orthopädie

Fachabteilungsschlüssel 2300
Art der Abteilung Belegabteilung

Leitende Belegärztin/Leitender Belegarzt

Name Dr. med. Ryszard van Rhee
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharzt für Orthopädie, Unfallchirurgie und 

Rheumatologie
Telefon 0511 / 3667 - 0
Fax 0511 / 3667 - 509
E-Mail info@sophienklinik.de
Strasse / Hausnummer Bischofsholer Damm 160
PLZ / Ort 30173 Hannover
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B-[4].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit leitenden 
Ärzten und Ärztinnen dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die 
Empfehlung der DKG nach § 135c SGB V

Keine Zielvereinbarungen getroffen

Kommentar/Erläuterung Die Sophienklinik ist eine reine 
Belegklinik
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B-[4].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung
VO00 Akupunktur
VO00 BG-Heilverfahren (Arbeitsunfälle)
VO00 Carpaltunneloperationen
VO00 Chirotherapie
VO00 Knochendichtemessung
VO00 Magnetfeldtherapie
VO00 Neuraltherapie
VO00 Orthopädie-Technik
VO00 Physikalische Therapie
VO00 Rheumatologische und orthopädische Untersuchungen
VO00 Ultraschalldiagnostik
VO01 Diagnostik und Therapie von Arthropathien
VO02 Diagnostik und Therapie von Systemkrankheiten des 

Bindegewebes
VO03 Diagnostik und Therapie von Deformitäten der Wirbelsäule und 

des Rückens
VO04 Diagnostik und Therapie von Spondylopathien
VO05 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der 

Wirbelsäule und des Rückens
VO06 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Muskeln
VO07 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Synovialis und der

Sehnen
VO08 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des 

Weichteilgewebes
VO09 Diagnostik und Therapie von Osteopathien und Chondropathien
VO10 Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Muskel-

Skelett-Systems und des Bindegewebes
VO11 Diagnostik und Therapie von Tumoren der Haltungs- und 

Bewegungsorgane
VO14 Endoprothetik
VO15 Fußchirurgie
VO17 Rheumachirurgie
VO18 Schmerztherapie/Multimodale Schmerztherapie
VO19 Schulterchirurgie
VO20 Sportmedizin/Sporttraumatologie

B-[4].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl 3920
Teilstationäre Fallzahl 0

B-[4].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

M54.86 1126 Sonstige Rückenschmerzen: Lumbalbereich
M54.80 326 Sonstige Rückenschmerzen: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsäule
M23.32 269 Sonstige Meniskusschädigungen: Hinterhorn des Innenmeniskus
M75.1 262 Läsionen der Rotatorenmanschette
M17.1 250 Sonstige primäre Gonarthrose
M75.4 211 Impingement-Syndrom der Schulter
M20.1 201 Hallux valgus (erworben)
M16.1 176 Sonstige primäre Koxarthrose
S83.53 83 Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des vorderen Kreuzbandes
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ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

M19.91 46 Arthrose, nicht näher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M25.61 42 Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M54.82 42 Sonstige Rückenschmerzen: Zervikalbereich
M75.3 37 Tendinitis calcarea im Schulterbereich
M23.33 29 Sonstige Meniskusschädigungen: Sonstiger und nicht näher bezeichneter Teil des 

Innenmeniskus
M67.46 28 Ganglion: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M17.9 26 Gonarthrose, nicht näher bezeichnet
M19.97 26 Arthrose, nicht näher bezeichnet: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, 

Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M16.9 25 Koxarthrose, nicht näher bezeichnet
M23.22 25 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Hinterhorn des 

Innenmeniskus
M20.2 22 Hallux rigidus
S83.2 20 Meniskusriss, akut
S83.50 20 Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Nicht näher bezeichnetes Kreuzband
M23.51 19 Chronische Instabilität des Kniegelenkes: Vorderes Kreuzband
M77.3 19 Kalkaneussporn
T84.05 16 Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Kniegelenk
M75.0 15 Adhäsive Entzündung der Schultergelenkkapsel
M23.35 14 Sonstige Meniskusschädigungen: Hinterhorn des Außenmeniskus
M70.6 13 Bursitis trochanterica
M23.34 12 Sonstige Meniskusschädigungen: Vorderhorn des Außenmeniskus
M65.86 12 Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M18.9 11 Rhizarthrose, nicht näher bezeichnet
M18.1 10 Sonstige primäre Rhizarthrose
M20.4 10 Sonstige Hammerzehe(n) (erworben)
M23.02 10 Meniskusganglion: Hinterhorn des Innenmeniskus
M24.25 10 Krankheiten der Bänder: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, 

Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]
M54.85 10 Sonstige Rückenschmerzen: Thorakolumbalbereich
M54.87 10 Sonstige Rückenschmerzen: Lumbosakralbereich
M67.86 10 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Synovialis und der Sehnen: 

Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M23.30 9 Sonstige Meniskusschädigungen: Mehrere Lokalisationen
M23.36 9 Sonstige Meniskusschädigungen: Sonstiger und nicht näher bezeichneter Teil des 

Außenmeniskus
M23.39 8 Sonstige Meniskusschädigungen: Nicht näher bezeichneter Meniskus
M23.97 8 Binnenschädigung des Kniegelenkes, nicht näher bezeichnet: Kapselband
T84.04 8 Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Hüftgelenk
M23.31 7 Sonstige Meniskusschädigungen: Vorderhorn des Innenmeniskus
M23.4 7 Freier Gelenkkörper im Kniegelenk
M79.70 7 Fibromyalgie: Mehrere Lokalisationen
M23.99 6 Binnenschädigung des Kniegelenkes, nicht näher bezeichnet: Nicht näher 

bezeichnetes Band oder nicht näher bezeichneter Meniskus
M65.96 6 Synovitis und Tenosynovitis, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk]
M77.9 6 Enthesopathie, nicht näher bezeichnet
M93.26 6 Osteochondrosis dissecans: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M94.96 6 Knorpelkrankheit, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M19.87 5 Sonstige näher bezeichnete Arthrose: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, 

Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M21.61 5 Erworbener Knick-Plattfuß [Pes planovalgus]
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ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

M23.80 5 Sonstige Binnenschädigungen des Kniegelenkes: Mehrere Lokalisationen
M75.5 5 Bursitis im Schulterbereich
M77.1 5 Epicondylitis radialis humeri
M80.88 5 Sonstige Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, 

Rumpf, Schädel, Wirbelsäule]
S43.00 5 Luxation des Schultergelenkes [Glenohumeralgelenk], nicht näher bezeichnet
S82.6 5 Fraktur des Außenknöchels
S82.88 5 Frakturen sonstiger Teile des Unterschenkels
T84.5 5 Infektion und entzündliche Reaktion durch eine Gelenkendoprothese
D17.1 4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut des Rumpfes
M19.81 4 Sonstige näher bezeichnete Arthrose: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 

Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
M23.24 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Vorderhorn des 

Außenmeniskus
M23.25 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Hinterhorn des 

Außenmeniskus
M23.29 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Nicht näher bezeichneter

Meniskus
M25.51 4 Gelenkschmerz: Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, 

Sternoklavikulargelenk]
M25.55 4 Gelenkschmerz: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, 

Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]
M25.91 4 Gelenkkrankheit, nicht näher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 

Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
M54.4 4 Lumboischialgie
M65.4 4 Tendovaginitis stenosans [de Quervain]
M67.47 4 Ganglion: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige 

Gelenke des Fußes]
M70.2 4 Bursitis olecrani
M70.7 4 Sonstige Bursitis im Bereich der Hüfte
M72.0 4 Fibromatose der Palmarfaszie [Dupuytren-Kontraktur]
M77.4 4 Metatarsalgie
M87.85 4 Sonstige Knochennekrose: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß,

Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]
M89.97 4 Knochenkrankheit, nicht näher bezeichnet: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, 

Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M94.86 4 Sonstige näher bezeichnete Knorpelkrankheiten: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk]
S83.0 4 Luxation der Patella
G56.0 < 4 Karpaltunnel-Syndrom
M24.85 < 4 Sonstige näher bezeichnete Gelenkschädigungen, anderenorts nicht klassifiziert: 

Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, 
Iliosakralgelenk]

M25.56 < 4 Gelenkschmerz: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M25.66 < 4 Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk]
M25.86 < 4 Sonstige näher bezeichnete Gelenkkrankheiten: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk]
M54.84 < 4 Sonstige Rückenschmerzen: Thorakalbereich
M77.0 < 4 Epicondylitis ulnaris humeri
M84.17 < 4 Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, 

Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
S42.20 < 4 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht näher bezeichnet
T81.0 < 4 Blutung und Hämatom als Komplikation eines Eingriffes, anderenorts nicht 

klassifiziert
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ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

T84.6 < 4 Infektion und entzündliche Reaktion durch eine interne Osteosynthesevorrichtung 
[jede Lokalisation]

D17.2 < 4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut der Extremitäten
D17.9 < 4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes, nicht näher bezeichnet
G56.2 < 4 Läsion des N. ulnaris
M12.81 < 4 Sonstige näher bezeichnete Arthropathien, anderenorts nicht klassifiziert: 

Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, 
Sternoklavikulargelenk]

M19.07 < 4 Primäre Arthrose sonstiger Gelenke: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, 
Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]

M20.5 < 4 Sonstige Deformitäten der Zehe(n) (erworben)
M22.0 < 4 Habituelle Luxation der Patella
M22.4 < 4 Chondromalacia patellae
M23.01 < 4 Meniskusganglion: Vorderhorn des Innenmeniskus
M23.26 < 4 Meniskusschädigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Sonstiger und nicht 

näher bezeichneter Teil des Außenmeniskus
M23.89 < 4 Sonstige Binnenschädigungen des Kniegelenkes: Nicht näher bezeichnetes Band
M24.41 < 4 Habituelle Luxation und Subluxation eines Gelenkes: Schulterregion [Klavikula, 

Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
M24.66 < 4 Ankylose eines Gelenkes: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M54.5 < 4 Kreuzschmerz
M71.2 < 4 Synovialzyste im Bereich der Kniekehle [Baker-Zyste]
M71.37 < 4 Sonstige Schleimbeutelzyste: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, 

Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M75.6 < 4 Läsion des Labrums bei degenerativer Veränderung des Schultergelenkes
M84.11 < 4 Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Schulterregion [Klavikula, 

Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
M93.27 < 4 Osteochondrosis dissecans: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, 

Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M94.26 < 4 Chondromalazie: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
Q65.8 < 4 Sonstige angeborene Deformitäten der Hüfte
S30.0 < 4 Prellung der Lumbosakralgegend und des Beckens
S46.8 < 4 Verletzung sonstiger Muskeln und Sehnen in Höhe der Schulter und des Oberarmes
S62.30 < 4 Fraktur eines sonstigen Mittelhandknochens: Teil nicht näher bezeichnet
S76.1 < 4 Verletzung des Muskels und der Sehne des M. quadriceps femoris
S82.0 < 4 Fraktur der Patella
S82.28 < 4 Fraktur des Tibiaschaftes: Sonstige
S82.9 < 4 Fraktur des Unterschenkels, Teil nicht näher bezeichnet
S86.0 < 4 Verletzung der Achillessehne
S92.3 < 4 Fraktur der Mittelfußknochen
T81.4 < 4 Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert
Z04.8 < 4 Untersuchung und Beobachtung aus sonstigen näher bezeichneten Gründen
D16.2 < 4 Gutartige Neubildung des Knochens und des Gelenkknorpels: Lange Knochen der 

unteren Extremität
D17.0 < 4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut des Kopfes, des 

Gesichtes und des Halses
D17.3 < 4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut an sonstigen und

nicht näher bezeichneten Lokalisationen
D21.2 < 4 Sonstige gutartige Neubildungen: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe der 

unteren Extremität, einschließlich Hüfte
D48.0 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Knochen und Gelenkknorpel
G57.6 < 4 Läsion des N. plantaris
I77.6 < 4 Arteriitis, nicht näher bezeichnet
L03.01 < 4 Phlegmone an Fingern
L72.0 < 4 Epidermalzyste
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ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

L92.3 < 4 Fremdkörpergranulom der Haut und der Unterhaut
M00.06 < 4 Arthritis und Polyarthritis durch Staphylokokken: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk]
M00.81 < 4 Arthritis und Polyarthritis durch sonstige näher bezeichnete bakterielle Erreger: 

Schulterregion [Klavikula, Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, 
Sternoklavikulargelenk]

M00.86 < 4 Arthritis und Polyarthritis durch sonstige näher bezeichnete bakterielle Erreger: 
Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]

M10.94 < 4 Gicht, nicht näher bezeichnet: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke 
zwischen diesen Knochen]

M11.26 < 4 Sonstige Chondrokalzinose: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M12.26 < 4 Villonoduläre Synovitis (pigmentiert): Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M13.17 < 4 Monarthritis, anderenorts nicht klassifiziert: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, 

Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M13.96 < 4 Arthritis, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M15.1 < 4 Heberden-Knoten (mit Arthropathie)
M15.8 < 4 Sonstige Polyarthrose
M17.0 < 4 Primäre Gonarthrose, beidseitig
M18.5 < 4 Sonstige sekundäre Rhizarthrose
M19.01 < 4 Primäre Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 

Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
M19.84 < 4 Sonstige näher bezeichnete Arthrose: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, 

Gelenke zwischen diesen Knochen]
M20.3 < 4 Sonstige Deformität der Großzehe (erworben)
M20.6 < 4 Erworbene Deformität der Zehe(n), nicht näher bezeichnet
M21.15 < 4 Varusdeformität, anderenorts nicht klassifiziert: Beckenregion und Oberschenkel 

[Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]
M21.68 < 4 Sonstige erworbene Deformitäten des Knöchels und des Fußes
M22.3 < 4 Sonstige Schädigungen der Patella
M23.16 < 4 Scheibenmeniskus (angeboren): Außenmeniskus
M23.81 < 4 Sonstige Binnenschädigungen des Kniegelenkes: Vorderes Kreuzband
M23.83 < 4 Sonstige Binnenschädigungen des Kniegelenkes: Innenband [Lig. collaterale tibiale]
M25.31 < 4 Sonstige Instabilität eines Gelenkes: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 

Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
M25.37 < 4 Sonstige Instabilität eines Gelenkes: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, 

Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M25.46 < 4 Gelenkerguss: Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M25.79 < 4 Osteophyt: Nicht näher bezeichnete Lokalisation
M25.81 < 4 Sonstige näher bezeichnete Gelenkkrankheiten: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 

Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
M43.17 < 4 Spondylolisthesis: Lumbosakralbereich
M45.09 < 4 Spondylitis ankylosans: Nicht näher bezeichnete Lokalisation
M48.46 < 4 Ermüdungsbruch eines Wirbels: Lumbalbereich
M50.1 < 4 Zervikaler Bandscheibenschaden mit Radikulopathie
M51.1 < 4 Lumbale und sonstige Bandscheibenschäden mit Radikulopathie
M53.1 < 4 Zervikobrachial-Syndrom
M53.26 < 4 Instabilität der Wirbelsäule: Lumbalbereich
M53.88 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Wirbelsäule und des Rückens: Sakral- 

und Sakrokokzygealbereich
M54.2 < 4 Zervikalneuralgie
M54.6 < 4 Schmerzen im Bereich der Brustwirbelsäule
M54.88 < 4 Sonstige Rückenschmerzen: Sakral- und Sakrokokzygealbereich
M54.96 < 4 Rückenschmerzen, nicht näher bezeichnet: Lumbalbereich
M65.22 < 4 Tendinitis calcarea: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]
M65.3 < 4 Schnellender Finger
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Fallzahl Offizielle Bezeichnung

M65.81 < 4 Sonstige Synovitis und Tenosynovitis: Schulterregion [Klavikula, Skapula, 
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

M67.44 < 4 Ganglion: Hand [Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen 
Knochen]

M67.49 < 4 Ganglion: Nicht näher bezeichnete Lokalisation
M67.84 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Synovialis und der Sehnen: Hand 

[Finger, Handwurzel, Mittelhand, Gelenke zwischen diesen Knochen]
M67.87 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Synovialis und der Sehnen: Knöchel 

und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M67.96 < 4 Krankheit der Synovialis und der Sehnen, nicht näher bezeichnet: Unterschenkel 

[Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M70.3 < 4 Sonstige Bursitis im Bereich des Ellenbogens
M70.4 < 4 Bursitis praepatellaris
M71.49 < 4 Bursitis calcarea: Nicht näher bezeichnete Lokalisation
M71.97 < 4 Bursopathie, nicht näher bezeichnet: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, 

Zehen, Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M75.2 < 4 Tendinitis des M. biceps brachii
M76.8 < 4 Sonstige Enthesopathien der unteren Extremität mit Ausnahme des Fußes
M79.18 < 4 Myalgie: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schädel, Wirbelsäule]
M79.46 < 4 Hypertrophie des Corpus adiposum (infrapatellare) [Hoffa-Kastert-Syndrom]: 

Unterschenkel [Fibula, Tibia, Kniegelenk]
M79.56 < 4 Verbliebener Fremdkörper im Weichteilgewebe: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk]
M84.15 < 4 Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Beckenregion und 

Oberschenkel [Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]
M84.19 < 4 Nichtvereinigung der Frakturenden [Pseudarthrose]: Nicht näher bezeichnete 

Lokalisation
M86.87 < 4 Sonstige Osteomyelitis: Knöchel und Fuß [Fußwurzel, Mittelfuß, Zehen, 

Sprunggelenk, sonstige Gelenke des Fußes]
M87.06 < 4 Idiopathische aseptische Knochennekrose: Unterschenkel [Fibula, Tibia, 

Kniegelenk]
M89.95 < 4 Knochenkrankheit, nicht näher bezeichnet: Beckenregion und Oberschenkel 

[Becken, Femur, Gesäß, Hüfte, Hüftgelenk, Iliosakralgelenk]
M96.0 < 4 Pseudarthrose nach Fusion oder Arthrodese
Q66.7 < 4 Pes cavus
Q66.8 < 4 Sonstige angeborene Deformitäten der Füße
Q78.4 < 4 Enchondromatose
Q78.6 < 4 Angeborene multiple Exostosen
S32.01 < 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L1
S32.03 < 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L3
S32.04 < 4 Fraktur eines Lendenwirbels: L4
S42.00 < 4 Fraktur der Klavikula: Teil nicht näher bezeichnet
S42.03 < 4 Fraktur der Klavikula: Laterales Drittel
S42.21 < 4 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Kopf
S42.3 < 4 Fraktur des Humerusschaftes
S42.41 < 4 Fraktur des distalen Endes des Humerus: Suprakondylär
S43.01 < 4 Luxation des Humerus nach vorne
S43.1 < 4 Luxation des Akromioklavikulargelenkes
S46.0 < 4 Verletzung der Muskeln und der Sehnen der Rotatorenmanschette
S46.2 < 4 Verletzung des Muskels und der Sehne an sonstigen Teilen des M. biceps brachii
S52.51 < 4 Distale Fraktur des Radius: Extensionsfraktur
S52.8 < 4 Fraktur sonstiger Teile des Unterarmes
S70.0 < 4 Prellung der Hüfte
S72.00 < 4 Schenkelhalsfraktur: Teil nicht näher bezeichnet
S72.01 < 4 Schenkelhalsfraktur: Intrakapsulär
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S72.3 < 4 Fraktur des Femurschaftes
S72.9 < 4 Fraktur des Femurs, Teil nicht näher bezeichnet
S80.0 < 4 Prellung des Knies
S82.18 < 4 Fraktur des proximalen Endes der Tibia: Sonstige
S82.21 < 4 Fraktur des Tibiaschaftes: Mit Fraktur der Fibula (jeder Teil)
S83.10 < 4 Luxation des Kniegelenkes: Nicht näher bezeichnet
S83.40 < 4 Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Nicht näher bezeichnetes Seitenband
S83.51 < 4 Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Distorsion des vorderen Kreuzbandes
S83.54 < 4 Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des hinteren Kreuzbandes
S92.0 < 4 Fraktur des Kalkaneus
T00.9 < 4 Multiple oberflächliche Verletzungen, nicht näher bezeichnet
T14.04 < 4 Oberflächliche Verletzung an einer nicht näher bezeichneten Körperregion: 

Oberflächlicher Fremdkörper (Splitter)
T80.8 < 4 Sonstige Komplikationen nach Infusion, Transfusion oder Injektion zu 

therapeutischen Zwecken
T84.00 < 4 Mechanische Komplikation durch eine Gelenkendoprothese: Schultergelenk
T84.4 < 4 Mechanische Komplikation durch sonstige intern verwendete orthopädische Geräte, 

Implantate und Transplantate
T85.6 < 4 Mechanische Komplikation durch sonstige näher bezeichnete interne Prothesen, 

Implantate oder Transplantate
T88.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Komplikationen bei chirurgischen Eingriffen und 

medizinischer Behandlung, anderenorts nicht klassifiziert
T89.02 < 4 Komplikationen einer offenen Wunde: Infektion

B-[4].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-910 1539 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
8-561.1 1470 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte physikalische 

Monotherapie
8-915 1243 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur 

Schmerztherapie
8-914.02 1191 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 

Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An der Lendenwirbelsäule
8-919 1075 Komplexe Akutschmerzbehandlung
8-914.12 762 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 

Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der Lendenwirbelsäule
8-650 740 Elektrotherapie
8-930 635 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 

Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
5-814.3 448 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes
5-812.5 430 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusresektion, partiell
5-83a.01 381 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsäule (zur Schmerztherapie): 

Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-Kryodenervation: 2 Segmente
5-869.2 337 Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von Fixationsmaterial 

am Knochen bei Operationen am Weichteilgewebe
5-814.4 261 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Sonstige Rekonstruktion der Rotatorenmanschette
5-931.0 254 Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und Osteosynthesematerials: 

Hypoallergenes Material
5-786.0 197 Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube
9-984.7 192 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2
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5-820.00 180 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Totalendoprothese: Nicht 
zementiert

8-918.00 178 Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis höchstens 13 
Behandlungstage: Bis zu 20 Therapieeinheiten

3-203 174 Native Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark
5-812.eh 154 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpelglättung (Chondroplastik): Kniegelenk
5-788.00 152 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion (Exostose): Os 

metatarsale I
5-811.2h 142 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Kniegelenk
5-811.0h 134 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica synovialis: 

Kniegelenk
5-813.4 117 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 

Plastik des vorderen Kreuzbandes mit sonstiger autogener Sehne
5-83a.02 111 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsäule (zur Schmerztherapie): 

Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-Kryodenervation: 3 oder mehr Segmente
5-811.20 101 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: 

Humeroglenoidalgelenk
5-788.51 100 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os metatarsale I,

Doppelosteotomie
5-822.g1 100 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondyläre 

Oberflächenersatzprothese: Zementiert
3-802 92 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark
5-788.40 85 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Weichteilkorrektur: In Höhe 

des 1. Zehenstrahles
9-984.8 84 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3
5-814.7 83 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Tenotomie der langen Bizepssehne
8-020.5 81 Therapeutische Injektion: Gelenk oder Schleimbeutel
5-852.f8 70 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Entnahme von Sehnengewebe zur 

Transplantation: Oberschenkel und Knie
5-788.56 68 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Digitus I
5-810.50 58 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer Verkalkungen: 

Humeroglenoidalgelenk
5-812.7 57 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusrefixation
5-822.k1 57 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikompartimentelle 

Teilgelenkersatzprothese: Zementiert
8-917.03 54 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur Schmerztherapie: 

Ohne bildgebende Verfahren: An den Gelenken der Lendenwirbelsäule
5-983 50 Reoperation
9-984.6 49 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1
5-810.20 47 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: 

Humeroglenoidalgelenk
5-814.9 46 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Tenodese der langen Bizepssehne
5-808.a4 42 Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß: Ein Gelenkfach
5-822.01 38 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondyläre Schlittenprothese: 

Zementiert
8-914.10 37 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 

Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der Halswirbelsäule
8-210 36 Brisement force
5-787.1v 34 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Metatarsale
5-822.00 33 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondyläre Schlittenprothese: 

Nicht zementiert
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5-819.2h 29 Andere arthroskopische Operationen: Resektion eines Ganglions: Kniegelenk
8-800.c0 29 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat: 

Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE
5-786.3 28 Osteosyntheseverfahren: Durch Winkelplatte/Kondylenplatte
5-811.30 28 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: 

Humeroglenoidalgelenk
5-822.g0 27 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikondyläre 

Oberflächenersatzprothese: Nicht zementiert
5-824.20 27 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremität: 

Totalendoprothese Schultergelenk: Konventionell (nicht invers)
5-808.b0 26 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Großzehengrundgelenk
5-812.fh 26 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Subchondrale 

Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): 
Kniegelenk

5-822.81 24 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz: Patellarückfläche, 
zementiert

9-984.9 23 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4
5-811.3h 22 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: Kniegelenk
5-824.21 20 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremität: 

Totalendoprothese Schultergelenk: Invers
8-918.10 20 Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 14 bis höchstens 20 

Behandlungstage: Bis zu 41 Therapieeinheiten
5-787.3v 19 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Metatarsale
5-788.5e 19 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os metatarsale I,

mehrdimensionale Osteotomie
5-810.90 19 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder 

Bandresten: Humeroglenoidalgelenk
5-786.2 18 Osteosyntheseverfahren: Durch Platte
5-810.2h 17 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Kniegelenk
1-697.1 16 Diagnostische Arthroskopie: Schultergelenk
5-816.1 16 Arthroskopische Operationen am Labrum acetabulare: Glättung und 

(Teil-)Resektion
5-810.2g 15 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Hüftgelenk
5-813.j 15 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 

Augmentation des vorderen Kreuzbandes
5-782.1t 14 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Weichteilresektion: Kalkaneus
5-786.k 14 Osteosyntheseverfahren: Durch winkelstabile Platte
5-788.52 14 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os metatarsale II

bis V, 1 Os metatarsale
5-788.66 14 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Interphalangealgelenk, Digitus II bis V, 1 Gelenk
8-917.13 14 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur Schmerztherapie: Mit 

bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der Lendenwirbelsäule
5-788.65 13 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Interphalangealgelenk, Digitus I
5-810.4h 13 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkörper: Kniegelenk
5-859.38 13 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Perkutane 

Destruktion von Weichteilen durch Thermoablation: Oberschenkel und Knie
5-86a.10 13 Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige 

Mehrfacheingriffe an Mittelfuß- und/oder Zehenstrahlen: Zwei Mittelfuß- und/oder 
Zehenstrahlen

5-786.1 12 Osteosyntheseverfahren: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage
5-819.00 12 Andere arthroskopische Operationen: Durchtrennung eines Bandes: 

Humeroglenoidalgelenk
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5-829.n 12 Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer Endoprothese nach vorheriger
Explantation

5-859.1a 12 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale 
Resektion eines Schleimbeutels: Fuß

5-781.9x 11 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe (mehrdimensionale) Osteotomie 
mit Achsenkorrektur: Sonstige

5-811.1h 11 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion an einem Fettkörper (z.B. 
Hoffa-Fettkörper): Kniegelenk

5-847.32 11 Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Rekonstruktion mit autogenem 
Material, mit Sehneninterposition und Sehnenaufhängung: Daumensattelgelenk

8-132.x 11 Manipulationen an der Harnblase: Sonstige
8-917.02 11 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur Schmerztherapie: 

Ohne bildgebende Verfahren: An den Gelenken der Brustwirbelsäule
9-984.b 11 Pflegebedürftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
5-788.53 10 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os metatarsale II

bis V, 2 Ossa metatarsalia
5-788.57 10 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Digitus II bis V, 

1 Phalanx
5-788.60 10 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Metatarsophalangealgelenk, Digitus I
5-810.21 10 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: 

Akromioklavikulargelenk
5-820.94 10 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Kurzschaft-Femurkopfprothese: 

Mit Pfannenprothese, nicht zementiert
5-829.e 10 Andere gelenkplastische Eingriffe: Verwendung von hypoallergenem 

Knochenersatz- und/oder Osteosynthesematerial
8-191.5 10 Verband bei großflächigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: 

Hydrokolloidverband
8-831.0 10 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Legen
5-782.b0 9 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion, 

endoskopisch: Klavikula
5-819.10 9 Andere arthroskopische Operationen: Debridement einer Sehne: 

Humeroglenoidalgelenk
5-822.k0 9 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikompartimentelle 

Teilgelenkersatzprothese: Nicht zementiert
5-782.at 8 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion, offen 

chirurgisch: Kalkaneus
5-782.be 8 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion, 

endoskopisch: Schenkelhals
5-788.61 8 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Metatarsophalangealgelenk, Digitus II bis V, 1 Gelenk
5-859.18 8 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale 

Resektion eines Schleimbeutels: Oberschenkel und Knie
5-859.28 8 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Resektion 

eines Ganglions: Oberschenkel und Knie
8-917.01 8 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur Schmerztherapie: 

Ohne bildgebende Verfahren: An den Gelenken der Halswirbelsäule
1-632.0 7 Diagnostische Ösophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs
5-787.1k 7 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia proximal
5-787.1r 7 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibula distal
5-811.31 7 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, total: 

Akromioklavikulargelenk
5-812.8h 7 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Entnahme 

eines Knorpeltransplantates: Kniegelenk
5-787.1u 6 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tarsale
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5-787.3r 6 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibula distal
5-804.8 6 Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat: 

Rekonstruktion des medialen patellofemoralen Ligamentes [MPFL]
5-810.9h 6 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder 

Bandresten: Kniegelenk
5-814.0 6 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch Naht
5-814.1 6 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch sonstige Verfahren
5-814.6 6 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette durch Transplantat
5-826.2 6 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der unteren Extremität: Vorfuß- oder 

Zehenendoprothese
5-83a.00 6 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsäule (zur Schmerztherapie): 

Facetten-Thermokoagulation oder Facetten-Kryodenervation: 1 Segment
8-191.00 6 Verband bei großflächigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: Feuchtverband

mit antiseptischer Lösung: Ohne Debridement-Bad
3-806 5 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
3-900 5 Knochendichtemessung (alle Verfahren)
5-782.10 5 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Weichteilresektion: Klavikula
5-787.1w 5 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Phalangen Fuß
5-788.54 5 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os metatarsale II

bis V, 3 Ossa metatarsalia
5-801.kh 5 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Autogene 

matrixinduzierte Chondrozytentransplantation: Kniegelenk
5-809.1m 5 Andere Gelenkoperationen: Arthrorise, offen chirurgisch: Unteres Sprunggelenk
5-810.9g 5 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder 

Bandresten: Hüftgelenk
5-812.6 5 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Meniskusresektion, total
5-812.gh 5 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Subchondrale 

Knocheneröffnung mit Einbringen eines azellulären Implantates: Kniegelenk
5-820.02 5 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Totalendoprothese: Hybrid 

(teilzementiert)
5-820.92 5 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Kurzschaft-Femurkopfprothese: 

Ohne Pfannenprothese, nicht zementiert
5-821.18 5 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: Wechsel 

einer Femurkopfprothese: Wechsel des Aufsteckkopfes
5-821.2b 5 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: Wechsel 

einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter Wechsel eines Inlays ohne Pfannenwechsel, 
mit Wechsel des Aufsteckkopfes

5-824.a 5 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremität: 
Daumensattelgelenkendoprothese

5-855.1a 5 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer Sehne, 
primär: Fuß

8-914.11 5 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 
Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: An der Brustwirbelsäule

1-697.6 4 Diagnostische Arthroskopie: Hüftgelenk
1-697.7 4 Diagnostische Arthroskopie: Kniegelenk
3-13d.0 4 Urographie: Intravenös
3-206 4 Native Computertomographie des Beckens
5-781.8d 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe (mehrdimensionale) Osteotomie: 

Becken
5-787.3u 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Tarsale
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5-788.06 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion (Exostose): Os 
metatarsale II bis V, 1 Os metatarsale

5-800.0h 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie: Kniegelenk
5-800.3h 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: Kniegelenk
5-800.9h 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: Kniegelenk
5-808.a5 4 Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß: Zwei Gelenkfächer
5-810.91 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder 

Bandresten: Akromioklavikulargelenk
5-811.2g 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Hüftgelenk
5-811.2k 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Oberes 

Sprunggelenk
5-812.e0 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpelglättung (Chondroplastik): Humeroglenoidalgelenk
5-820.01 4 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Totalendoprothese: Zementiert
5-822.k2 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Bikompartimentelle 

Teilgelenkersatzprothese: Hybrid (teilzementiert)
5-823.1b 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: Wechsel 

einer unikondylären Schlittenprothese: In bikondyläre Oberflächenprothese, 
zementiert

5-847.30 4 Resektionsarthroplastik an Gelenken der Hand: Rekonstruktion mit autogenem 
Material, mit Sehneninterposition und Sehnenaufhängung: Handwurzelgelenk, 
einzeln

5-852.18 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne, total: Oberschenkel 
und Knie

5-859.08 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Inzision 
eines Schleimbeutels: Oberschenkel und Knie

5-859.12 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale 
Resektion eines Schleimbeutels: Oberarm und Ellenbogen

5-894.1a 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 
mit primärem Wundverschluss: Brustwand und Rücken

5-894.1g 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 
mit primärem Wundverschluss: Fuß

8-132.0 4 Manipulationen an der Harnblase: Instillation
8-201.g 4 Geschlossene Reposition einer Gelenkluxation ohne Osteosynthese: Hüftgelenk
8-561.2 4 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Kombinierte funktionsorientierte 

physikalische Therapie
8-917.11 4 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur Schmerztherapie: Mit 

bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der Halswirbelsäule
1-440.a < 4 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengängen und Pankreas: 1 

bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt
3-225 < 4 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
3-805 < 4 Native Magnetresonanztomographie des Beckens
5-781.9u < 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe (mehrdimensionale) Osteotomie 

mit Achsenkorrektur: Tarsale
5-782.4t < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Kontinuitätsdurchtrennung und mit Wiederherstellung der Kontinuität: Kalkaneus
5-783.0d < 4 Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine Entnahmestelle: Becken
5-784.0v < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa, autogen,

offen chirurgisch: Metatarsale
5-785.1h < 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement mit 

Antibiotikumzusatz: Femur distal
5-785.1k < 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement mit 

Antibiotikumzusatz: Tibia proximal
5-787.k1 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Humerus proximal
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5-788.41 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Weichteilkorrektur: In Höhe 
des 2. bis 5. Zehenstrahles, 1 Zehenstrahl

5-802.4 < 4 Offen chirurgische Refixation und Naht am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 
Naht des medialen Kapselbandapparates

5-805.7 < 4 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 
Schultergelenkes: Rekonstruktion der Rotatorenmanschette durch Naht

5-808.b1 < 4 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Großzehenendgelenk
5-808.b2 < 4 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 1 Gelenk
5-810.x1 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Sonstige: Akromioklavikulargelenk
5-813.0 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 

Naht des vorderen Kreuzbandes
5-814.d < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Schrumpfung der Schultergelenkkapsel durch Energiequellen
5-821.2a < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: Wechsel 

einer Gelenkpfannenprothese: Isolierter Wechsel eines Inlays ohne Pfannenwechsel
5-822.84 < 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz: Patellofemoraler 

Ersatz, zementiert
5-823.27 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: Wechsel 

einer bikondylären Oberflächenersatzprothese: Inlaywechsel
5-829.3 < 4 Andere gelenkplastische Eingriffe: Resektionsarthroplastik am Schultergelenk
5-829.9 < 4 Andere gelenkplastische Eingriffe: Einbringen von Abstandshaltern (z.B. nach 

Entfernung einer Endoprothese)
5-829.g < 4 Andere gelenkplastische Eingriffe: Entfernung von Abstandshaltern
5-842.71 < 4 Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie mit mehreren 

Neurolysen und mehreren Arteriolysen: Mehrere Finger
5-850.22 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Sehne, längs: Oberarm und 

Ellenbogen
5-850.23 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Sehne, längs: Unterarm
5-859.2a < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Resektion 

eines Ganglions: Fuß
5-859.3a < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Perkutane 

Destruktion von Weichteilen durch Thermoablation: Fuß
5-86a.12 < 4 Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige 

Mehrfacheingriffe an Mittelfuß- und/oder Zehenstrahlen: Vier Mittelfuß- und/oder 
Zehenstrahlen

8-390.1 < 4 Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf 
neurophysiologischer Grundlage

8-771 < 4 Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation
8-914.00 < 4 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 

Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An der Halswirbelsäule
8-914.1x < 4 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 

Schmerztherapie: Mit bildgebenden Verfahren: Sonstige
8-931.0 < 4 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen 

Venendruckes: Ohne kontinuierliche reflektionsspektrometrische Messung der 
zentralvenösen Sauerstoffsättigung

9-984.a < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 5
1-854.7 < 4 Diagnostische perkutane Punktion eines Gelenkes oder Schleimbeutels: Kniegelenk
3-200 < 4 Native Computertomographie des Schädels
3-202 < 4 Native Computertomographie des Thorax
3-207 < 4 Native Computertomographie des Abdomens
5-056.3 < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Arm
5-780.0v < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von Knochengewebe: 

Metatarsale
5-781.1k < 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Varisierende Osteotomie: Tibia proximal
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5-782.1h < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 
Weichteilresektion: Femur distal

5-782.20 < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 
Kontinuitätsdurchtrennung: Klavikula

5-782.a0 < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion, offen 
chirurgisch: Klavikula

5-785.3k < 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Keramischer Knochenersatz, 
resorbierbar: Tibia proximal

5-786.4 < 4 Osteosyntheseverfahren: Durch dynamische Kompressionsschraube
5-787.0v < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Metatarsale
5-787.11 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Humerus proximal
5-787.1m < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibiaschaft
5-787.1n < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Tibia distal
5-787.1q < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Fibulaschaft
5-787.31 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Humerus proximal
5-787.3m < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Tibiaschaft
5-787.3n < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Tibia distal
5-787.3q < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Fibulaschaft
5-787.4k < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelplatte/Kondylenplatte: Tibia 

proximal
5-787.6m < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Tibiaschaft
5-787.kk < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Tibia proximal
5-787.kr < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Fibula distal
5-787.kv < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Metatarsale
5-787.kw < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Phalangen Fuß
5-788.0a < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion (Exostose): Digitus

I
5-788.0e < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion (Exostose): Digitus

II bis V, 4 Phalangen
5-788.58 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Digitus II bis V, 

2 Phalangen
5-788.5c < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os metatarsale I,

distal
5-788.62 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Metatarsophalangealgelenk, Digitus II bis V, 2 Gelenke
5-788.68 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Interphalangealgelenk, Digitus II bis V, 3 Gelenke
5-800.1h < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspülung mit Drainage, 

aseptisch: Kniegelenk
5-800.5h < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie, total: Kniegelenk
5-800.60 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: 

Humeroglenoidalgelenk
5-800.8h < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernung freier Gelenkkörper: 

Kniegelenk
5-801.bh < 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpeltransplantation: Kniegelenk
5-801.hh < 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Subchondrale Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung, 
Abrasionsarthroplastik): Kniegelenk

5-801.nh < 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 
Subchondrale Knocheneröffnung mit Einbringen eines azellulären Implantates: 
Kniegelenk

5-804.5 < 4 Offen chirurgische Operationen an der Patella und ihrem Halteapparat: Teilresektion
der Patella
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5-809.07 < 4 Andere Gelenkoperationen: Durchtrennung eines Bandes, offen chirurgisch: 
Handgelenk n.n.bez.

5-810.0h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage, aseptisch: 
Kniegelenk

5-810.0k < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage, aseptisch: Oberes 
Sprunggelenk

5-810.1h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkspülung mit Drainage, septisch: 
Kniegelenk

5-810.2k < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Oberes 
Sprunggelenk

5-810.30 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung von Osteosynthesematerial: 
Humeroglenoidalgelenk

5-810.3h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung von Osteosynthesematerial: 
Kniegelenk

5-810.40 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkörper: 
Humeroglenoidalgelenk

5-810.5h < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer Verkalkungen: 
Kniegelenk

5-810.xh < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Sonstige: Kniegelenk
5-811.4g < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Elektrothermische Denervierung von 

Synovialis und Kapselgewebe: Hüftgelenk
5-812.0k < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision von 

erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Oberes Sprunggelenk
5-812.e1 < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpelglättung (Chondroplastik): Akromioklavikulargelenk
5-812.ek < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpelglättung (Chondroplastik): Oberes Sprunggelenk
5-812.fk < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Subchondrale 

Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung, Abrasionsarthroplastik): 
Oberes Sprunggelenk

5-812.kh < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Resektion 
eines oder mehrerer Osteophyten: Kniegelenk

5-814.5 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 
Schultergelenkes: Kapselraffung mit Fixation am Glenoid durch Naht

5-816.0 < 4 Arthroskopische Operationen am Labrum acetabulare: Naht oder sonstige Refixation
5-819.01 < 4 Andere arthroskopische Operationen: Durchtrennung eines Bandes: 

Akromioklavikulargelenk
5-819.x1 < 4 Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Akromioklavikulargelenk
5-821.41 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: Wechsel 

einer nicht zementierten Totalendoprothese: In Totalendoprothese, zementiert oder 
n.n.bez.

5-822.j1 < 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Endoprothese mit erweiterter 
Beugefähigkeit: Zementiert

5-823.0 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: Revision 
(ohne Wechsel)

5-823.2b < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: Wechsel 
einer bikondylären Oberflächenersatzprothese: In eine femoral und tibial 
schaftverankerte Prothese, (teil-)zementiert

5-823.7 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: Entfernung 
einer bikondylären Oberflächenersatzprothese

5-83a.2 < 4 Minimalinvasive Behandlungsverfahren an der Wirbelsäule (zur Schmerztherapie): 
Thermokoagulation oder Kryodenervation des Iliosakralgelenkes

5-840.04 < 4 Operationen an Sehnen der Hand: Inzision: Strecksehnen Langfinger
5-844.02 < 4 Operation an Gelenken der Hand: Arthrotomie: Daumensattelgelenk
5-846.4 < 4 Arthrodese an Gelenken der Hand: Interphalangealgelenk, einzeln
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5-850.2x < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Sehne, längs: Sonstige
5-850.43 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Sehnenscheide isoliert, längs: 

Unterarm
5-854.0c < 4 Rekonstruktion von Sehnen: Verlängerung: Mittelfuß und Zehen
5-859.17 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale 

Resektion eines Schleimbeutels: Leisten- und Genitalregion und Gesäß
5-86a.11 < 4 Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige 

Mehrfacheingriffe an Mittelfuß- und/oder Zehenstrahlen: Drei Mittelfuß- und/oder 
Zehenstrahlen

5-892.3e < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines Medikamententrägers: 
Oberschenkel und Knie

5-894.17 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 
mit primärem Wundverschluss: Oberarm und Ellenbogen

5-894.19 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 
mit primärem Wundverschluss: Hand

5-895.2g < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss: Fuß

5-896.0e < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem 
Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Oberschenkel und Knie

5-896.1e < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem 
Gewebe an Haut und Unterhaut: Großflächig: Oberschenkel und Knie

5-936.1 < 4 Verwendung von Arzneimitteln für neuartige Therapien: Internationale Zulassung
8-158.h < 4 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Kniegelenk
8-721.1 < 4 Hyperbare Oxygenation [HBO]: Behandlungsdauer bis unter 145 Minuten mit 

Intensivüberwachung
8-721.3 < 4 Hyperbare Oxygenation [HBO]: Behandlungsdauer über 280 Minuten mit 

Intensivüberwachung
8-831.x < 4 Legen und Wechsel eines Katheters in zentralvenöse Gefäße: Sonstige
8-917.0x < 4 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur Schmerztherapie: 

Ohne bildgebende Verfahren: Sonstige
1-440.9 < 4 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengängen und Pankreas: 

Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt
1-444.7 < 4 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien
1-483.6 < 4 Perkutane (Nadel-)Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln: Hüftgelenk
1-610.x < 4 Diagnostische Laryngoskopie: Sonstige
1-650.2 < 4 Diagnostische Koloskopie: Total, mit Ileoskopie
1-697.2 < 4 Diagnostische Arthroskopie: Ellenbogengelenk
3-205 < 4 Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
3-222 < 4 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel
3-223 < 4 Computertomographie von Wirbelsäule und Rückenmark mit Kontrastmittel
3-226 < 4 Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
3-705.0 < 4 Szintigraphie des Muskel-Skelett-Systems: Ein-Phasen-Szintigraphie
3-705.1 < 4 Szintigraphie des Muskel-Skelett-Systems: Mehr-Phasen-Szintigraphie
3-801 < 4 Native Magnetresonanztomographie des Halses
3-821 < 4 Magnetresonanztomographie des Halses mit Kontrastmittel
3-823 < 4 Magnetresonanztomographie von Wirbelsäule und Rückenmark mit Kontrastmittel
3-825 < 4 Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
3-826 < 4 Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel
5-041.9 < 4 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe von Nerven: Nerven Fuß
5-056.40 < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Hand: Offen chirurgisch
5-056.8 < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Nerven Bein
5-057.x < 4 Neurolyse und Dekompression eines Nerven mit Transposition: Sonstige
5-389.5x < 4 Anderer operativer Verschluss an Blutgefäßen: Arterien abdominal und pelvin: 

Sonstige
5-631.0 < 4 Exzision im Bereich der Epididymis: Zyste
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5-780.00 < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von Knochengewebe: 
Klavikula

5-780.02 < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von Knochengewebe: 
Humerusschaft

5-780.0w < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von Knochengewebe: 
Phalangen Fuß

5-780.11 < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung: Humerus proximal
5-780.1f < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung: Femur proximal
5-780.1h < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung: Femur distal
5-780.1p < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Knochenbohrung: Fibula proximal
5-780.63 < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Humerus distal
5-780.6h < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Femur distal
5-780.6k < 4 Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Tibia proximal
5-781.8z < 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Komplexe (mehrdimensionale) Osteotomie: 

Skapula
5-781.a0 < 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne Achsenkorrektur: Klavikula
5-781.ad < 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne Achsenkorrektur: Becken
5-781.ak < 4 Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne Achsenkorrektur: Tibia 

proximal
5-782.19 < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Weichteilresektion: Ulna distal
5-782.1g < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Weichteilresektion: Femurschaft
5-782.1k < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Weichteilresektion: Tibia proximal
5-782.2t < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Kontinuitätsdurchtrennung: Kalkaneus
5-782.2x < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Kontinuitätsdurchtrennung: Sonstige
5-782.40 < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Kontinuitätsdurchtrennung und mit Wiederherstellung der Kontinuität: Klavikula
5-782.4r < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion mit 

Kontinuitätsdurchtrennung und mit Wiederherstellung der Kontinuität: Fibula distal
5-782.ak < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion, offen 

chirurgisch: Tibia proximal
5-782.ax < 4 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion, offen 

chirurgisch: Sonstige
5-783.0k < 4 Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine Entnahmestelle: Tibia 

proximal
5-784.0h < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation von Spongiosa, autogen,

offen chirurgisch: Femur distal
5-784.1h < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines kortikospongiösen

Spanes, autogen, offen chirurgisch: Femur distal
5-784.1k < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines kortikospongiösen

Spanes, autogen, offen chirurgisch: Tibia proximal
5-784.1z < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines kortikospongiösen

Spanes, autogen, offen chirurgisch: Skapula
5-784.8d < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines kortikospongiösen

Spanes, allogen, offen chirurgisch: Becken
5-784.xx < 4 Knochentransplantation und -transposition: Sonstige: Sonstige
5-785.1x < 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Knochenzement mit 

Antibiotikumzusatz: Sonstige
5-785.6v < 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Sonstiger alloplastischer 

Knochenersatz, ohne Medikamentenzusatz: Metatarsale
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5-785.6x < 4 Implantation von alloplastischem Knochenersatz: Sonstiger alloplastischer 
Knochenersatz, ohne Medikamentenzusatz: Sonstige

5-787.0b < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Metakarpale
5-787.0c < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Phalangen Hand
5-787.0j < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Patella
5-787.0u < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Draht: Tarsale
5-787.15 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Radiusschaft
5-787.1e < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Schenkelhals
5-787.1j < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Patella
5-787.1x < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Schraube: Sonstige
5-787.21 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Humerus proximal
5-787.2b < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Metakarpale
5-787.2j < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Zuggurtung/Cerclage: Patella
5-787.3b < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Metakarpale
5-787.3t < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Kalkaneus
5-787.3w < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Platte: Phalangen Fuß
5-787.4x < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelplatte/Kondylenplatte: Sonstige
5-787.5e < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Dynamische Kompressionsschraube: 

Schenkelhals
5-787.6g < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel: Femurschaft
5-787.7x < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Marknagel mit Gelenkkomponente: 

Sonstige
5-787.k5 < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Radiusschaft
5-787.ku < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Winkelstabile Platte: Tarsale
5-787.xk < 4 Entfernung von Osteosynthesematerial: Sonstige: Tibia proximal
5-788.0c < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion (Exostose): Digitus

II bis V, 2 Phalangen
5-788.0x < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Resektion (Exostose): 

Sonstige
5-788.5d < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os metatarsale I,

proximal
5-788.5h < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Osteotomie: Os metatarsale I,

Doppelosteotomie, Reoperation bei Rezidiv
5-788.67 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Interphalangealgelenk, Digitus II bis V, 2 Gelenke
5-788.69 < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Arthroplastik: 

Interphalangealgelenk, Digitus II bis V, 4 Gelenke
5-788.x < 4 Operationen an Metatarsale und Phalangen des Fußes: Sonstige
5-791.1q < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Fibulaschaft
5-791.gq < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Schaftbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch intramedullären Draht: Fibulaschaft
5-793.2f < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Femur proximal
5-793.3p < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur im Gelenkbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch Platte: Fibula proximal
5-794.k6 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur im Gelenkbereich eines langen 

Röhrenknochens: Durch winkelstabile Platte: Radius distal
5-795.10 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch Schraube: 

Klavikula
5-795.1z < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch Schraube: 

Skapula
5-795.2z < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch Draht oder 

Zuggurtung/Cerclage: Skapula
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5-795.k0 < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch winkelstabile
Platte: Klavikula

5-795.kv < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch winkelstabile
Platte: Metatarsale

5-795.kz < 4 Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch winkelstabile
Platte: Skapula

5-796.1v < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: Durch Draht 
oder Zuggurtung/Cerclage: Metatarsale

5-796.20 < 4 Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: Durch Platte: 
Klavikula

5-800.00 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Arthrotomie: Humeroglenoidalgelenk
5-800.10 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspülung mit Drainage, 

aseptisch: Humeroglenoidalgelenk
5-800.2h < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkspülung mit Drainage, 

septisch: Kniegelenk
5-800.30 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: Humeroglenoidalgelenk
5-800.3j < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Debridement: Proximales 

Tibiofibulargelenk
5-800.40 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie, partiell: 

Humeroglenoidalgelenk
5-800.4h < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie, partiell: Kniegelenk
5-800.4k < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie, partiell: Oberes 

Sprunggelenk
5-800.5g < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Synovialektomie, total: Hüftgelenk
5-800.6h < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: 

Kniegelenk
5-800.6r < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: 

Zehengelenk
5-800.9k < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: Oberes 

Sprunggelenk
5-800.9q < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: 

Metatarsophalangealgelenk
5-800.bx < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Entfernen eines 

Medikamententrägers: Sonstige
5-800.c0 < 4 Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Resektion von Bandanteilen und/oder 

Bandresten: Humeroglenoidalgelenk
5-801.hk < 4 Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Subchondrale Knocheneröffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung, 
Abrasionsarthroplastik): Oberes Sprunggelenk

5-802.6 < 4 Offen chirurgische Refixation und Naht am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 
Naht des lateralen Kapselbandapparates

5-802.8 < 4 Offen chirurgische Refixation und Naht am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 
Kombinierte Rekonstruktion

5-803.6 < 4 Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Medialer Bandapparat
5-803.a < 4 Offen chirurgische Bandplastik am Kniegelenk: Dorsolateraler Bandapparat
5-805.2 < 4 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Vordere Pfannenrandplastik
5-805.6 < 4 Offen chirurgische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 

Schultergelenkes: Akromioplastik mit Durchtrennung des Ligamentum 
coracoacromiale

5-808.80 < 4 Offen chirurgische Arthrodese: Unteres Sprunggelenk: Eine Sprunggelenkskammer
5-808.a9 < 4 Offen chirurgische Arthrodese: Fußwurzel und/oder Mittelfuß: Ein Gelenkfach, 

Reoperation bei Rezidiv
5-808.b3 < 4 Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 2 Gelenke
5-809.xr < 4 Andere Gelenkoperationen: Sonstige: Zehengelenk
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5-810.2m < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: Unteres 
Sprunggelenk

5-810.2t < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: 
Ellenbogengelenk n.n.bez.

5-810.41 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkörper: 
Akromioklavikulargelenk

5-810.5g < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikulärer Verkalkungen: 
Hüftgelenk

5-810.94 < 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Resektion von Bandanteilen und/oder 
Bandresten: Humeroulnargelenk

5-811.0x < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica synovialis: 
Sonstige

5-811.21 < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: 
Akromioklavikulargelenk

5-811.2m < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Unteres 
Sprunggelenk

5-811.2t < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: 
Ellenbogengelenk n.n.bez.

5-811.40 < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Elektrothermische Denervierung von 
Synovialis und Kapselgewebe: Humeroglenoidalgelenk

5-811.xh < 4 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Sonstige: Kniegelenk
5-812.00 < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision von 

erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Humeroglenoidalgelenk
5-812.0h < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision von 

erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Kniegelenk
5-812.8k < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Entnahme 

eines Knorpeltransplantates: Oberes Sprunggelenk
5-812.9k < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: 

Knorpeltransplantation: Oberes Sprunggelenk
5-812.gk < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Subchondrale 

Knocheneröffnung mit Einbringen eines azellulären Implantates: Oberes 
Sprunggelenk

5-812.k1 < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Resektion 
eines oder mehrerer Osteophyten: Akromioklavikulargelenk

5-812.kk < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Resektion 
eines oder mehrerer Osteophyten: Oberes Sprunggelenk

5-812.kt < 4 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Resektion 
eines oder mehrerer Osteophyten: Ellenbogengelenk n.n.bez.

5-813.3 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 
Plastik des vorderen Kreuzbandes mit autogener Patellarsehne

5-813.9 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 
Durchtrennung der Kniegelenkskapsel (Lateral release)

5-813.d < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des Kniegelenkes: 
Plastik des medialen Kapselbandapparates

5-814.2 < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 
Schultergelenkes: Refixation eines knöchernen Labrumabrisses (Bankart-Läsion)

5-814.b < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 
Schultergelenkes: Stabilisierung des Akromioklavikulargelenkes durch 
Fixationsverfahren

5-814.x < 4 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des 
Schultergelenkes: Sonstige

5-815.0 < 4 Arthroskopische Entfernung und arthroskopischer Wechsel eines Bandersatzes am 
Kniegelenk: Entfernung eines vorderen Kreuzbandtransplantates
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5-815.21 < 4 Arthroskopische Entfernung und arthroskopischer Wechsel eines Bandersatzes am 
Kniegelenk: Wechsel eines vorderen Kreuzbandtransplantates: Mit sonstiger 
autogener Sehne

5-819.07 < 4 Andere arthroskopische Operationen: Durchtrennung eines Bandes: Handgelenk 
n.n.bez.

5-819.1h < 4 Andere arthroskopische Operationen: Debridement einer Sehne: Kniegelenk
5-819.x3 < 4 Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Sternoklavikulargelenk
5-819.xh < 4 Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Kniegelenk
5-819.xx < 4 Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Sonstige
5-820.30 < 4 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Femurkopfprothese: Nicht 

zementiert
5-820.50 < 4 Implantation einer Endoprothese am Hüftgelenk: Gelenkpfannenstützschale: Nicht 

zementiert
5-821.20 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: Wechsel 

einer Gelenkpfannenprothese: In Gelenkpfannenprothese, nicht zementiert
5-821.40 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Hüftgelenk: Wechsel 

einer nicht zementierten Totalendoprothese: In Totalendoprothese, nicht zementiert
5-822.02 < 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Unikondyläre Schlittenprothese: 

Hybrid (teilzementiert)
5-822.80 < 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Patellaersatz: Patellarückfläche, 

nicht zementiert
5-822.h2 < 4 Implantation einer Endoprothese am Kniegelenk: Femoral und tibial 

schaftverankerte Prothese: Hybrid (teilzementiert)
5-823.10 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: Wechsel 

einer unikondylären Schlittenprothese: In unikondyläre Oberflächenprothese, nicht 
zementiert

5-823.f0 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: Wechsel 
einer bikompartimentellen Teilgelenkersatzprothese: Nur Inlaywechsel

5-823.g < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese am Kniegelenk: Entfernung 
einer bikompartimentellen Teilgelenkersatzprothese

5-824.8 < 4 Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremität: 
Handgelenkendoprothese

5-825.k0 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der oberen 
Extremität: Teilwechsel einer Totalendoprothese Schultergelenk: Glenoidteil

5-825.k1 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der oberen 
Extremität: Teilwechsel einer Totalendoprothese Schultergelenk: Humerusteil

5-827.0 < 4 Revision, Wechsel und Entfernung einer Endoprothese an Gelenken der unteren 
Extremität: Revision (ohne Wechsel)

5-840.33 < 4 Operationen an Sehnen der Hand: Sehnenfachspaltung: Strecksehnen Handgelenk
5-840.34 < 4 Operationen an Sehnen der Hand: Sehnenfachspaltung: Strecksehnen Langfinger
5-840.44 < 4 Operationen an Sehnen der Hand: Debridement: Strecksehnen Langfinger
5-841.14 < 4 Operationen an Bändern der Hand: Durchtrennung: Bänder der 

Metakarpophalangealgelenke der Langfinger
5-842.0 < 4 Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziotomie, offen 

chirurgisch
5-842.70 < 4 Operationen an Faszien der Hohlhand und der Finger: Fasziektomie mit mehreren 

Neurolysen und mehreren Arteriolysen: Ein Finger
5-844.14 < 4 Operation an Gelenken der Hand: Exzision von erkranktem Gewebe: 

Metakarpophalangealgelenk, mehrere
5-844.53 < 4 Operation an Gelenken der Hand: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]: 

Metakarpophalangealgelenk, einzeln
5-845.00 < 4 Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden, partiell: Beugesehnen 

Handgelenk
5-845.01 < 4 Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden, partiell: Beugesehnen 

Langfinger
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5-845.12 < 4 Synovialektomie an der Hand: Sehnen und Sehnenscheiden, total: Beugesehnen 
Daumen

5-845.7 < 4 Synovialektomie an der Hand: Interphalangealgelenk, einzeln
5-850.02 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision eines Muskels, längs: Oberarm und 

Ellenbogen
5-850.1a < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision eines Muskels, quer: Fuß
5-850.68 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen chirurgisch: 

Oberschenkel und Knie
5-850.98 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Fremdkörperentfernung aus einer Sehne: 

Oberschenkel und Knie
5-850.ax < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Fremdkörperentfernung aus einer Faszie: 

Sonstige
5-850.b8 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: Oberschenkel 

und Knie
5-850.c9 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Sehne: Unterschenkel
5-850.x8 < 4 Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Sonstige: Oberschenkel und Knie
5-852.08 < 4 Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision einer Sehne, partiell: Oberschenkel

und Knie
5-853.4a < 4 Rekonstruktion von Muskeln: Plastik: Fuß
5-854.0b < 4 Rekonstruktion von Sehnen: Verlängerung: Rückfuß und Fußwurzel
5-854.58 < 4 Rekonstruktion von Sehnen: Ersatzplastik mit Interponat: Oberschenkel und Knie
5-854.7c < 4 Rekonstruktion von Sehnen: Transplantation: Mittelfuß und Zehen
5-855.17 < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer Sehne, 

primär: Leisten- und Genitalregion und Gesäß
5-855.28 < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer Sehne, 

sekundär: Oberschenkel und Knie
5-855.2a < 4 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer Sehne, 

sekundär: Fuß
5-859.0x < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Inzision 

eines Schleimbeutels: Sonstige
5-859.11 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale 

Resektion eines Schleimbeutels: Schulter und Axilla
5-859.19 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Totale 

Resektion eines Schleimbeutels: Unterschenkel
5-859.21 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Resektion 

eines Ganglions: Schulter und Axilla
5-859.24 < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Resektion 

eines Ganglions: Hand
5-859.xa < 4 Andere Operationen an Muskeln, Sehnen, Faszien und Schleimbeuteln: Sonstige: 

Fuß
5-86a.13 < 4 Zusatzinformationen zu Operationen an den Bewegungsorganen: Einzeitige 

Mehrfacheingriffe an Mittelfuß- und/oder Zehenstrahlen: Fünf Mittelfuß- und/oder 
Zehenstrahlen

5-892.06 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: Schulter und 
Axilla

5-892.0e < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: Oberschenkel 
und Knie

5-892.0x < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: Sonstige
5-892.1e < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberschenkel und Knie
5-892.1f < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Unterschenkel
5-892.2e < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines Fremdkörpers: 

Oberschenkel und Knie
5-892.3g < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines Medikamententrägers: 

Fuß
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5-894.0e < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 
ohne primären Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

5-894.1e < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 
mit primärem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

5-895.16 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primären Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Schulter und Axilla

5-895.1a < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primären Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Brustwand und Rücken

5-895.26 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss: Schulter und Axilla

5-895.2a < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss: Brustwand und Rücken

5-895.2e < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

5-895.2f < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss: Unterschenkel

5-895.35 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Hals

5-895.37 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Oberarm und Ellenbogen

5-895.3e < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Oberschenkel und Knie

5-895.59 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik, histographisch kontrolliert 
(mikrographische Chirurgie): Hand

5-896.0g < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem 
Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Fuß

5-896.0x < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem 
Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflächig: Sonstige

5-896.xe < 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von erkranktem 
Gewebe an Haut und Unterhaut: Sonstige: Oberschenkel und Knie

5-936.0 < 4 Verwendung von Arzneimitteln für neuartige Therapien: Nationale Genehmigung
8-020.4 < 4 Therapeutische Injektion: Bänder, Sehnen oder Bindegewebe
8-121 < 4 Darmspülung
8-158.g < 4 Therapeutische perkutane Punktion eines Gelenkes: Hüftgelenk
8-178.g < 4 Therapeutische Spülung eines Gelenkes: Hüftgelenk
8-178.h < 4 Therapeutische Spülung eines Gelenkes: Kniegelenk
8-191.x < 4 Verband bei großflächigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: Sonstige
8-701 < 4 Einfache endotracheale Intubation
8-721.0 < 4 Hyperbare Oxygenation [HBO]: Behandlungsdauer bis unter 145 Minuten ohne 

Intensivüberwachung
8-721.x < 4 Hyperbare Oxygenation [HBO]: Sonstige
8-800.c1 < 4 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und Thrombozytenkonzentrat: 

Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE
8-810.86 < 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 

Plasmaproteinen: Rekombinanter Faktor VIII: 2.000 Einheiten bis unter 3.000 
Einheiten

8-810.x < 4 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten 
Plasmaproteinen: Sonstige

8-913 < 4 Injektion eines Medikamentes an extrakranielle Hirnnerven zur Schmerztherapie
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OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-914.01 < 4 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: An der Brustwirbelsäule

8-914.0x < 4 Injektion eines Medikamentes an Nervenwurzeln und wirbelsäulennahe Nerven zur 
Schmerztherapie: Ohne bildgebende Verfahren: Sonstige

8-917.12 < 4 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur Schmerztherapie: Mit 
bildgebenden Verfahren: An den Gelenken der Brustwirbelsäule

8-917.1x < 4 Injektion eines Medikamentes in Gelenke der Wirbelsäule zur Schmerztherapie: Mit 
bildgebenden Verfahren: Sonstige

8-918.01 < 4 Interdisziplinäre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis höchstens 13 
Behandlungstage: Mindestens 21 Therapieeinheiten, davon weniger als 5 
Therapieeinheiten psychotherapeutische Verfahren

8-931.1 < 4 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des zentralen 
Venendruckes: Mit kontinuierlicher reflektionsspektrometrischer Messung der 
zentralvenösen Sauerstoffsättigung

B-[4].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

trifft nicht zu / entfällt

B-[4].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfällt

B-[4].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden  Nein☒ nein
stationäre BG-Zulassung  Nein☒ nein
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B-[4].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 25
Fälle je VK/Person 156,80000

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und 
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar / Erläuterung

AQ10 Orthopädie und Unfallchirurgie
Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erläuterung
ZF02 Akupunktur
ZF42 Spezielle Schmerztherapie
ZF44 Sportmedizin

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkräfte 10,45
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

10,45

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 10,45
Fälle je VK/Person 375,11961

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkräfte 2
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

2

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 2
Fälle je VK/Person 1960,00000

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen

Anzahl Vollkräfte 2,50
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

2,50

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 2,50
Fälle je VK/Person 1568,00000

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkräfte 1
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Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

1

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 1
Fälle je VK/Person 3920,00000

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusätzlicher 
akademischer Abschluss

Kommentar / Erläuterung

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung
ZP08 Kinästhetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
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B-[5].1 Frauenheilkunde

Name der Organisationseinheit / 
Fachabteilung

Frauenheilkunde

Fachabteilungsschlüssel 2400
Art der Abteilung Belegabteilung

Leitende Belegärztin/Leitender Belegarzt

Name Irina Zaroban
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Fachärztin für Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Telefon 0511 / 3667 - 0
Fax 0511 / 3667 - 509
E-Mail info@sophienklinik.de
Strasse / Hausnummer Bischofsholer Damm 160
PLZ / Ort 30173 Hannover
URL

B-[5].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit leitenden 
Ärzten und Ärztinnen dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die 
Empfehlung der DKG nach § 135c SGB V

Keine Zielvereinbarungen getroffen

Kommentar/Erläuterung Die Sophienklinik ist eine reine 
Belegklinik
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B-[5].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung
VG05 Endoskopische Operationen
VG06 Gynäkologische Chirurgie

B-[5].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl 5
Teilstationäre Fallzahl 0

B-[5].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

D25.9 < 4 Leiomyom des Uterus, nicht näher bezeichnet
N81.4 < 4 Uterovaginalprolaps, nicht näher bezeichnet
N81.6 < 4 Rektozele

B-[5].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-930 < 4 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

5-683.00 < 4 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovariektomie: Offen chirurgisch 
(abdominal)

5-704.10 < 4 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Hinterwandplastik (bei 
Rektozele): Ohne alloplastisches Material

8-561.1 < 4 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte physikalische 
Monotherapie

5-541.1 < 4 Laparotomie und Eröffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit Drainage
5-683.01 < 4 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovariektomie: Vaginal
5-704.00 < 4 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Vorderwandplastik (bei 

(Urethro-)Zystozele): Ohne alloplastisches Material
8-504 < 4 Tamponade einer vaginalen Blutung
8-506 < 4 Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen

B-[5].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

trifft nicht zu / entfällt

B-[5].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfällt

B-[5].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden  Nein☒ nein
stationäre BG-Zulassung  Nein☒ nein
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B-[5].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 1
Fälle je VK/Person 5,00000

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und 
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar / Erläuterung

AQ14 Frauenheilkunde und Geburtshilfe

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkräfte 8
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

8

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 8
Fälle je VK/Person 0,62500

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkräfte 0,54
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0,54

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
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Stationäre Versorgung 0,54
Fälle je VK/Person 9,25925

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusätzlicher 
akademischer Abschluss

Kommentar / Erläuterung

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung
ZP08 Kinästhetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
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B-[6].1 Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Name der Organisationseinheit / 
Fachabteilung

Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde

Fachabteilungsschlüssel 2600
Art der Abteilung Belegabteilung

Leitende Belegärztin/Leitender Belegarzt

Name PD Dr. med. Thomas Koch
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharzt für Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde
Telefon 0511 / 3667 - 0
Fax 0511 / 3667 - 509
E-Mail info@sophienklinik.de
Strasse / Hausnummer Bischofsholer Damm 160
PLZ / Ort 10173 Hannover
URL

B-[6].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit leitenden 
Ärzten und Ärztinnen dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die 
Empfehlung der DKG nach § 135c SGB V

Keine Zielvereinbarungen getroffen

Kommentar/Erläuterung Die Sophienklinik ist reine 
Belegklinik
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B-[6].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung
VH01 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des äußeren Ohres
VH02 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Mittelohres und 

des Warzenfortsatzes
VH03 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des Innenohres
VH04 Mittelohrchirurgie
VH06 Operative Fehlbildungskorrektur des Ohres
VH07 Schwindeldiagnostik/-therapie
VH08 Diagnostik und Therapie von Infektionen der oberen Atemwege
VH09 Sonstige Krankheiten der oberen Atemwege
VH10 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der 

Nasennebenhöhlen
VH13 Plastisch-rekonstruktive Chirurgie
VH14 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Mundhöhle
VH24 Diagnostik und Therapie von Schluckstörungen
VH25 Schnarchoperationen

B-[6].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl 1422
Teilstationäre Fallzahl 0

B-[6].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

J34.2 680 Nasenseptumdeviation
J32.4 258 Chronische Pansinusitis
J35.0 181 Chronische Tonsillitis
J34.3 47 Hypertrophie der Nasenmuscheln
J38.7 22 Sonstige Krankheiten des Kehlkopfes
J32.0 21 Chronische Sinusitis maxillaris
J35.3 20 Hyperplasie der Gaumenmandeln mit Hyperplasie der Rachenmandel
J38.1 13 Polyp der Stimmlippen und des Kehlkopfes
J32.2 12 Chronische Sinusitis ethmoidalis
C44.3 11 Sonstige bösartige Neubildungen: Haut sonstiger und nicht näher bezeichneter Teile 

des Gesichtes
J37.0 11 Chronische Laryngitis
H66.1 10 Chronische mesotympanale eitrige Otitis media
M95.0 6 Erworbene Deformität der Nase
H71 5 Cholesteatom des Mittelohres
D10.3 4 Gutartige Neubildung: Sonstige und nicht näher bezeichnete Teile des Mundes
D11.0 4 Gutartige Neubildung: Parotis
D14.1 4 Gutartige Neubildung: Larynx
H61.3 4 Erworbene Stenose des äußeren Gehörganges
H61.8 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des äußeren Ohres
J35.1 4 Hyperplasie der Gaumenmandeln
J38.4 4 Larynxödem
R49.0 4 Dysphonie
D10.1 < 4 Gutartige Neubildung: Zunge
G47.31 < 4 Obstruktives Schlafapnoe-Syndrom
H80.0 < 4 Otosklerose mit Beteiligung der Fenestra vestibuli, nichtobliterierend
J35.2 < 4 Hyperplasie der Rachenmandel
J36 < 4 Peritonsillarabszess
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ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

T81.0 < 4 Blutung und Hämatom als Komplikation eines Eingriffes, anderenorts nicht 
klassifiziert

D10.4 < 4 Gutartige Neubildung: Tonsille
D11.7 < 4 Gutartige Neubildung: Sonstige große Speicheldrüsen
D11.9 < 4 Gutartige Neubildung: Große Speicheldrüse, nicht näher bezeichnet
D18.01 < 4 Hämangiom: Haut und Unterhaut
H72.9 < 4 Trommelfellperforation, nicht näher bezeichnet
H91.2 < 4 Idiopathischer Hörsturz
I88.9 < 4 Unspezifische Lymphadenitis, nicht näher bezeichnet
J38.3 < 4 Sonstige Krankheiten der Stimmlippen
K11.5 < 4 Sialolithiasis
K11.9 < 4 Krankheit der Speicheldrüsen, nicht näher bezeichnet
K13.7 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Läsionen der Mundschleimhaut
K14.8 < 4 Sonstige Krankheiten der Zunge
L72.1 < 4 Trichilemmalzyste
R04.1 < 4 Blutung aus dem Rachen
R13.9 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Dysphagie
R59.0 < 4 Lymphknotenvergrößerung, umschrieben
Z04.8 < 4 Untersuchung und Beobachtung aus sonstigen näher bezeichneten Gründen
C09.9 < 4 Bösartige Neubildung: Tonsille, nicht näher bezeichnet
C32.0 < 4 Bösartige Neubildung: Glottis
C32.1 < 4 Bösartige Neubildung: Supraglottis
C44.2 < 4 Sonstige bösartige Neubildungen: Haut des Ohres und des äußeren Gehörganges
C85.1 < 4 B-Zell-Lymphom, nicht näher bezeichnet
D10.0 < 4 Gutartige Neubildung: Lippe
D10.2 < 4 Gutartige Neubildung: Mundboden
D10.9 < 4 Gutartige Neubildung: Pharynx, nicht näher bezeichnet
D14.0 < 4 Gutartige Neubildung: Mittelohr, Nasenhöhle und Nasennebenhöhlen
D14.4 < 4 Gutartige Neubildung: Atmungssystem, nicht näher bezeichnet
D17.0 < 4 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut des Kopfes, des 

Gesichtes und des Halses
D18.05 < 4 Hämangiom: Ohr, Nase, Mund und Rachen
D23.2 < 4 Sonstige gutartige Neubildungen: Haut des Ohres und des äußeren Gehörganges
D36.0 < 4 Gutartige Neubildung: Lymphknoten
D48.7 < 4 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Sonstige näher bezeichnete 

Lokalisationen
G47.39 < 4 Schlafapnoe, nicht näher bezeichnet
G47.8 < 4 Sonstige Schlafstörungen
H04.5 < 4 Stenose und Insuffizienz der Tränenwege
H60.4 < 4 Cholesteatom im äußeren Ohr
H61.0 < 4 Perichondritis des äußeren Ohres
H65.4 < 4 Sonstige chronische nichteitrige Otitis media
H66.4 < 4 Eitrige Otitis media, nicht näher bezeichnet
H66.9 < 4 Otitis media, nicht näher bezeichnet
H72.0 < 4 Zentrale Perforation des Trommelfells
H73.0 < 4 Akute Myringitis
H73.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten des Trommelfells
H74.1 < 4 Otitis media adhaesiva
H74.2 < 4 Kontinuitätsunterbrechung oder Dislokation der Gehörknöchelchenkette
H90.2 < 4 Hörverlust durch Schallleitungsstörung, nicht näher bezeichnet
H95.8 < 4 Sonstige Krankheiten des Ohres und des Warzenfortsatzes nach medizinischen 

Maßnahmen
J31.2 < 4 Chronische Pharyngitis
J32.1 < 4 Chronische Sinusitis frontalis
J35.8 < 4 Sonstige chronische Krankheiten der Gaumenmandeln und der Rachenmandel

Strukturierter Qualitätsbericht 2020 gemäß §136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 3 SGB V Seite 83



 Sophienklinik GmbH

ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

J38.02 < 4 Lähmung der Stimmlippen und des Kehlkopfes: Einseitig, komplett
K10.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Kiefer
K11.2 < 4 Sialadenitis
L91.0 < 4 Hypertrophe Narbe
Q18.0 < 4 Branchiogene(r) Sinus, Fistel und Zyste
Q30.9 < 4 Angeborene Fehlbildung der Nase, nicht näher bezeichnet
R04.0 < 4 Epistaxis
R06.88 < 4 Sonstige und nicht näher bezeichnete Störungen der Atmung

B-[6].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-500 974 Tamponade einer Nasenblutung
8-506 972 Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen
5-215.3 901 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: Submuköse Resektion
5-214.3 496 Submuköse Resektion und plastische Rekonstruktion des Nasenseptums: 

Septumunterfütterung (z.B. bei Ozaena)
5-214.6 300 Submuköse Resektion und plastische Rekonstruktion des Nasenseptums: Plastische 

Korrektur mit Resektion
5-224.63 285 Operationen an mehreren Nasennebenhöhlen: Mehrere Nasennebenhöhlen, 

endonasal: Mit Darstellung der Schädelbasis (endonasale Pansinusoperation)
5-215.4 217 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: Lateralisation
8-930 159 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 

Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
5-984 145 Mikrochirurgische Technik
5-281.0 141 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Mit Dissektionstechnik
5-214.70 75 Submuköse Resektion und plastische Rekonstruktion des Nasenseptums: Plastische 

Rekonstruktion des Nasenseptums: Mit lokalen autogenen Transplantaten 
(Austauschplastik)

1-611.0 73 Diagnostische Pharyngoskopie: Direkt
5-985.2 70 Lasertechnik: Dioden-Laser
5-282.0 66 Tonsillektomie mit Adenotomie: Mit Dissektionstechnik
5-292.0 61 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Pharynx: Exzision, lokal
5-294.4 59 Andere Rekonstruktionen des Pharynx: (Uvulo-)Palatopharyngoplastik
5-983 52 Reoperation
1-610.2 48 Diagnostische Laryngoskopie: Mikrolaryngoskopie
1-630.1 41 Diagnostische Ösophagoskopie: Mit starrem Instrument
5-300.2 40 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Larynx: Exzision, 

mikrolaryngoskopisch
5-214.0 39 Submuköse Resektion und plastische Rekonstruktion des Nasenseptums: 

Submuköse Resektion
5-221.1 30 Operationen an der Kieferhöhle: Fensterung über mittleren Nasengang
5-988.1 29 Anwendung eines Navigationssystems: Elektromagnetisch
5-211.41 23 Inzision der Nase: Durchtrennung von Synechien: Mit Einnähen von 

Septumstützfolien
5-275.8 23 Palatoplastik: Velopharyngoplastik
5-222.20 20 Operation am Siebbein und an der Keilbeinhöhle: Ethmoidektomie, endonasal: Ohne

Darstellung der Schädelbasis
5-300.6 19 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Larynx: Stripping einer 

Stimmlippe, durch Thyreotomie
5-222.0 18 Operation am Siebbein und an der Keilbeinhöhle: Infundibulotomie
5-218.20 17 Plastische Rekonstruktion der inneren und äußeren Nase [Septorhinoplastik]: 

Septorhinoplastik mit Korrektur des Knorpels und Knochens: Mit lokalen autogenen
Transplantaten
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OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

5-985.1 15 Lasertechnik: CO2-Laser
5-217.0 13 Plastische Rekonstruktion der äußeren Nase: Nasensteg
5-221.6 13 Operationen an der Kieferhöhle: Endonasal
5-185.0 12 Konstruktion und Rekonstruktion des äußeren Gehörganges: Erweiterung (z.B. bei 

Gehörgangsstenose)
5-281.5 12 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Partiell, transoral
5-285.0 12 Adenotomie (ohne Tonsillektomie): Primäreingriff
1-611.1 11 Diagnostische Pharyngoskopie: Indirekt
5-221.4 11 Operationen an der Kieferhöhle: Radikaloperation (z.B. Operation nach Caldwell-

Luc)
1-421.1 10 Biopsie ohne Inzision am Larynx: Glottis
5-195.a0 10 Tympanoplastik (Verschluss einer Trommelfellperforation und Rekonstruktion der 

Gehörknöchelchen): Tympanoplastik mit Attikotomie oder Attikoantrotomie: Ohne 
Implantation einer Prothese

5-194.0 9 Myringoplastik [Tympanoplastik Typ I]: Endaural
5-221.0 9 Operationen an der Kieferhöhle: Fensterung über unteren Nasengang
5-300.7 9 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Larynx: Stripping einer 

Stimmlippe, mikrolaryngoskopisch
5-200.5 8 Parazentese [Myringotomie]: Mit Einlegen einer Paukendrainage
5-285.1 8 Adenotomie (ohne Tonsillektomie): Readenotomie
9-984.7 8 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2
1-699.0 7 Andere diagnostische Endoskopie durch Punktion, Inzision und intraoperativ: 

Endoskopie der Nasennebenhöhlen
5-181.1 7 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des äußeren Ohres: Exzision an 

der Ohrmuschel, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
5-212.1 7 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Nase: Exzision an der 

äußeren Nase, histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie)
5-215.1 7 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: Konchotomie und 

Abtragung von hinteren Enden
5-289.1 7 Andere Operationen an Gaumen- und Rachenmandeln: Operative Blutstillung nach 

Tonsillektomie
5-215.5 6 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: Medialisation
5-224.3 6 Operationen an mehreren Nasennebenhöhlen: Ethmoidsphenoidektomie, endonasal
5-222.21 5 Operation am Siebbein und an der Keilbeinhöhle: Ethmoidektomie, endonasal: Mit 

Darstellung der Schädelbasis
5-223.5 5 Operationen an der Stirnhöhle: Endonasale Stirnhöhlenoperation
5-281.1 5 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Abszesstonsillektomie
5-284.0 5 Exzision und Destruktion einer Zungengrundtonsille: Transoral
5-289.00 5 Andere Operationen an Gaumen- und Rachenmandeln: Destruktion von erkranktem 

Gewebe: Elektrokoagulation
5-289.02 5 Andere Operationen an Gaumen- und Rachenmandeln: Destruktion von erkranktem 

Gewebe: Thermokoagulation
5-300.5 5 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Larynx: Dekortikation einer 

Stimmlippe, mikrolaryngoskopisch
5-195.a1 4 Tympanoplastik (Verschluss einer Trommelfellperforation und Rekonstruktion der 

Gehörknöchelchen): Tympanoplastik mit Attikotomie oder Attikoantrotomie: Mit 
Implantation einer autogenen Prothese (z.B. Auto-Ossikel)

5-214.4 4 Submuköse Resektion und plastische Rekonstruktion des Nasenseptums: Verschluss 
einer Septumperforation mit Schleimhaut-Verschiebelappen

5-402.0 4 Regionale Lymphadenektomie (Ausräumung mehrerer Lymphknoten einer Region) 
als selbständiger Eingriff: Zervikal

8-650 4 Elektrotherapie
1-612 < 4 Diagnostische Rhinoskopie
5-185.1 < 4 Konstruktion und Rekonstruktion des äußeren Gehörganges: Konstruktion eines 

(nicht bestehenden) äußeren Gehörganges (z.B. bei Atresie)
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5-197.2 < 4 Stapesplastik: Mit Implantation einer alloplastischen Prothese (z.B. Piston)
5-212.2 < 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Nase: Exzision an der 

inneren Nase, endonasal
5-215.00 < 4 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: Destruktion: 

Diathermie
5-262.04 < 4 Resektion einer Speicheldrüse: Parotidektomie, partiell: Mit intraoperativem 

Fazialismonitoring, ohne Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen 
Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

5-272.0 < 4 Exzision und Destruktion des (erkrankten) harten und weichen Gaumens: Exzision, 
lokal

5-294.1 < 4 Andere Rekonstruktionen des Pharynx: Verschluss einer Fistel
5-903.64 < 4 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Verschiebe-Rotations-Plastik, 

großflächig: Sonstige Teile Kopf
5-985.3 < 4 Lasertechnik: Erbium-YAG-Laser
9-984.6 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1
1-610.0 < 4 Diagnostische Laryngoskopie: Direkt
5-195.a2 < 4 Tympanoplastik (Verschluss einer Trommelfellperforation und Rekonstruktion der 

Gehörknöchelchen): Tympanoplastik mit Attikotomie oder Attikoantrotomie: Mit 
Implantation einer alloplastischen Prothese

5-195.b0 < 4 Tympanoplastik (Verschluss einer Trommelfellperforation und Rekonstruktion der 
Gehörknöchelchen): Tympanoplastik mit Antrotomie oder Mastoidektomie: Ohne 
Implantation einer Prothese

5-210.1 < 4 Operative Behandlung einer Nasenblutung: Elektrokoagulation
5-215.2 < 4 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: Konchektomie
5-215.x < 4 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: Sonstige
5-218.00 < 4 Plastische Rekonstruktion der inneren und äußeren Nase [Septorhinoplastik]: 

Septorhinoplastik mit Korrektur des Knorpels: Mit lokalen autogenen Transplantaten
5-222.4 < 4 Operation am Siebbein und an der Keilbeinhöhle: Sphenoidotomie, endonasal
5-222.9 < 4 Operation am Siebbein und an der Keilbeinhöhle: Einlegen oder Wechsel eines 

medikamentefreisetzenden selbstexpandierenden bioresorbierbaren Implantates
5-262.41 < 4 Resektion einer Speicheldrüse: Glandula submandibularis: Mit intraoperativem 

Monitoring des Ramus marginalis des N. facialis
5-271.2 < 4 Inzision des harten und weichen Gaumens: Uvulotomie
5-272.5 < 4 Exzision und Destruktion des (erkrankten) harten und weichen Gaumens: 

Uvulektomie
5-403.00 < 4 Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Selektiv (funktionell): 1 

Region
5-894.14 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 

mit primärem Wundverschluss: Sonstige Teile Kopf
5-895.25 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Mit primärem Wundverschluss: Hals
5-895.34 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Mit primärem Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Sonstige Teile Kopf

5-895.44 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik: Sonstige Teile Kopf

8-132.0 < 4 Manipulationen an der Harnblase: Instillation
9-984.8 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3
1-420.6 < 4 Biopsie ohne Inzision an Mund und Mundhöhle: Mundboden
1-422.1 < 4 Biopsie ohne Inzision am Pharynx: Hypopharynx
1-620.00 < 4 Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne weitere 

Maßnahmen
5-087.1 < 4 Dakryozystorhinostomie: Endonasal
5-114.1 < 4 Lösung von Adhäsionen zwischen Konjunktiva und Augenlid: Mit Bindehautplastik
5-186.x < 4 Plastische Rekonstruktion von Teilen der Ohrmuschel: Sonstige
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5-189.0 < 4 Andere Operationen am äußeren Ohr: Entnahme von Ohrknorpel zur 
Transplantation

5-200.4 < 4 Parazentese [Myringotomie]: Ohne Legen einer Paukendrainage
5-210.5 < 4 Operative Behandlung einer Nasenblutung: Dermatoplastik am Vestibulum nasi
5-215.02 < 4 Operationen an der unteren Nasenmuschel [Concha nasalis]: Destruktion: 

Laserkoagulation
5-216.0 < 4 Reposition einer Nasenfraktur: Geschlossen
5-217.x < 4 Plastische Rekonstruktion der äußeren Nase: Sonstige
5-219.2 < 4 Andere Operationen an der Nase: Resektion einer Choanalatresie, endonasal
5-221.7 < 4 Operationen an der Kieferhöhle: Osteoplastische Operation, transoral
5-222.6 < 4 Operation am Siebbein und an der Keilbeinhöhle: Sphenoidektomie, transseptal
5-224.60 < 4 Operationen an mehreren Nasennebenhöhlen: Mehrere Nasennebenhöhlen, 

endonasal: Mit Teilentfernung der Lamina papyracea
5-224.6x < 4 Operationen an mehreren Nasennebenhöhlen: Mehrere Nasennebenhöhlen, 

endonasal: Sonstige
5-224.73 < 4 Operationen an mehreren Nasennebenhöhlen: Mehrere Nasennebenhöhlen, 

kombiniert endonasal und von außen: Mit Darstellung der Schädelbasis
5-244.00 < 4 Alveolarkammplastik und Vestibulumplastik: Alveolarkammplastik 

(Umschlagfalte): Ohne Transplantat
5-261.1 < 4 Exzision von erkranktem Gewebe einer Speicheldrüse und eines 

Speicheldrüsenausführungsganges: Marsupialisation des Ductus submandibularis 
(Wharton-Gang)

5-261.5 < 4 Exzision von erkranktem Gewebe einer Speicheldrüse und eines 
Speicheldrüsenausführungsganges: Exzision an der Glandula sublingualis (Ranula)

5-261.6 < 4 Exzision von erkranktem Gewebe einer Speicheldrüse und eines 
Speicheldrüsenausführungsganges: Exzision an den kleinen Speicheldrüsen

5-262.02 < 4 Resektion einer Speicheldrüse: Parotidektomie, partiell: Ohne intraoperatives 
Fazialismonitoring, ohne Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen 
Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

5-262.05 < 4 Resektion einer Speicheldrüse: Parotidektomie, partiell: Mit intraoperativem 
Fazialismonitoring, mit Entfernung von erkranktem Gewebe im oberen 
Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

5-262.14 < 4 Resektion einer Speicheldrüse: Parotidektomie, komplett mit Erhalt des N. facialis: 
Mit intraoperativem Fazialismonitoring, ohne Entfernung von erkranktem Gewebe 
im oberen Parapharyngeal- und/oder Infratemporalraum

5-262.40 < 4 Resektion einer Speicheldrüse: Glandula submandibularis: Ohne intraoperatives 
Monitoring des Ramus marginalis des N. facialis

5-263.2 < 4 Rekonstruktion einer Speicheldrüse und eines Speicheldrüsenausführungsganges: 
Verlagerung eines Speicheldrüsenausführungsganges

5-272.1 < 4 Exzision und Destruktion des (erkrankten) harten und weichen Gaumens: Exzision, 
partiell

5-275.0 < 4 Palatoplastik: Naht (nach Verletzung)
5-281.4 < 4 Tonsillektomie (ohne Adenotomie): Rest-Tonsillektomie
5-285.y < 4 Adenotomie (ohne Tonsillektomie): N.n.bez.
5-291.1 < 4 Operationen an Kiemengangsresten: Exzision einer lateralen Halszyste
5-401.00 < 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefäße: Zervikal: Ohne Markierung
5-401.02 < 4 Exzision einzelner Lymphknoten und Lymphgefäße: Zervikal: Mit Farbmarkierung 

(Sentinel-Lymphonodektomie)
5-403.01 < 4 Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Selektiv (funktionell): 2 

Regionen
5-403.02 < 4 Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Selektiv (funktionell): 3 

Regionen
5-403.03 < 4 Radikale zervikale Lymphadenektomie [Neck dissection]: Selektiv (funktionell): 4 

Regionen
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5-892.04 < 4 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Maßnahmen: Sonstige Teile 
Kopf

5-894.00 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 
ohne primären Wundverschluss: Lippe

5-894.10 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 
mit primärem Wundverschluss: Lippe

5-894.15 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 
mit primärem Wundverschluss: Hals

5-895.14 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Ohne primären Wundverschluss, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie): Sonstige Teile Kopf

5-895.24 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:
Mit primärem Wundverschluss: Sonstige Teile Kopf

5-900.04 < 4 Einfache Wiederherstellung der Oberflächenkontinuität an Haut und Unterhaut: 
Primärnaht: Sonstige Teile Kopf

5-922.0 < 4 Wunddebridement an Muskel, Sehne und Faszie bei Verbrennungen und 
Verätzungen: Debridement eines Muskels

5-930.00 < 4 Art des Transplantates oder Implantates: Autogen: Ohne externe In-vitro-
Aufbereitung

5-985.y < 4 Lasertechnik: N.n.bez.
5-988.2 < 4 Anwendung eines Navigationssystems: Sonographisch
8-191.5 < 4 Verband bei großflächigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen: 

Hydrokolloidverband
8-501 < 4 Tamponade einer Ösophagusblutung
8-910 < 4 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
8-913 < 4 Injektion eines Medikamentes an extrakranielle Hirnnerven zur Schmerztherapie

B-[6].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

trifft nicht zu / entfällt

B-[6].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfällt

B-[6].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden  Nein☒ nein
stationäre BG-Zulassung  Nein☒ nein
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B-[6].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 13
Fälle je VK/Person 109,38461

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und 
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar / Erläuterung

AQ18 Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Nr. Zusatz-Weiterbildung Kommentar / Erläuterung
ZF03 Allergologie
ZF33 Plastische Operationen

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkräfte 10
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

10

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 10
Fälle je VK/Person 142,20000

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkräfte 2,63
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

2,63

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 2,63
Fälle je VK/Person 540,68441

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen

Anzahl Vollkräfte 2
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

2

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 2
Fälle je VK/Person 711,00000

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkräfte 1
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

1
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Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 1
Fälle je VK/Person 1422,00000

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusätzlicher 
akademischer Abschluss

Kommentar / Erläuterung

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung
ZP08 Kinästhetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
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B-[7].1 Augenheilkunde

Name der Organisationseinheit / 
Fachabteilung

Augenheilkunde

Fachabteilungsschlüssel 2700
Art der Abteilung Belegabteilung

Leitende Belegärztin/Leitender Belegarzt

Name Christian Kleczka
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharzt für Augenheilkunde
Telefon 0511 / 3667 - 0
Fax 0511 / 3667 - 509
E-Mail info@sophienklinik.de
Strasse / Hausnummer Bischofsholer Damm 160
PLZ / Ort 30173 Hannover
URL

B-[7].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit leitenden 
Ärzten und Ärztinnen dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die 
Empfehlung der DKG nach § 135c SGB V

Keine Zielvereinbarungen getroffen

Kommentar/Erläuterung Die Sophienklinik ist eine reine 
Belegklinik
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B-[7].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung
VA05 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der Linse
VA07 Diagnostik und Therapie des Glaukoms

B-[7].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl 129
Teilstationäre Fallzahl 0

B-[7].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

H25.1 46 Cataracta nuclearis senilis
H26.9 30 Katarakt, nicht näher bezeichnet
H40.1 20 Primäres Weitwinkelglaukom
H26.8 12 Sonstige näher bezeichnete Kataraktformen
H35.30 7 Altersbedingte feuchte Makuladegeneration
H25.8 4 Sonstige senile Kataraktformen
H35.38 < 4 Sonstige Degeneration der Makula und des hinteren Poles
H40.2 < 4 Primäres Engwinkelglaukom
H35.31 < 4 Altersbedingte trockene Makuladegeneration
H43.1 < 4 Glaskörperblutung
R06.0 < 4 Dyspnoe
S05.1 < 4 Prellung des Augapfels und des Orbitagewebes

B-[7].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

5-144.3a 55 Extrakapsuläre Extraktion der Linse [ECCE]: Linsenkernverflüssigung 
[Phakoemulsifikation] über sklero-kornealen Zugang: Mit Einführung einer 
kapselfixierten Hinterkammerlinse, monofokale Intraokularlinse

5-144.5a 39 Extrakapsuläre Extraktion der Linse [ECCE]: Linsenkernverflüssigung 
[Phakoemulsifikation] über kornealen Zugang: Mit Einführung einer kapselfixierten 
Hinterkammerlinse, monofokale Intraokularlinse

5-134.2 22 Senkung des Augeninnendruckes durch nicht filtrierende Operationen: 
Viskokanaloplastik

9-984.7 15 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 2
8-930 6 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 

Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes
5-142.1 5 Kapsulotomie der Linse: Kapsulotomie, chirurgisch
5-158.10 5 Pars-plana-Vitrektomie: Ohne chirurgische Manipulation der Netzhaut: 

Elektrolytlösung
9-984.8 5 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 3
9-984.6 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 1
5-133.7 < 4 Senkung des Augeninnendruckes durch Verbesserung der 

Kammerwasserzirkulation: Aspiration am Trabekelwerk bei 
Pseudoexfoliationsglaukom

5-158.11 < 4 Pars-plana-Vitrektomie: Ohne chirurgische Manipulation der Netzhaut: Luft
9-984.a < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 5
5-133.80 < 4 Senkung des Augeninnendruckes durch Verbesserung der 

Kammerwasserzirkulation: Intraokulare Trabekulotomie: Durch Laser
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5-144.50 < 4 Extrakapsuläre Extraktion der Linse [ECCE]: Linsenkernverflüssigung 
[Phakoemulsifikation] über kornealen Zugang: Ohne Implantation einer 
alloplastischen Linse

5-154.0 < 4 Andere Operationen zur Fixation der Netzhaut: Kryopexie
5-155.1 < 4 Destruktion von erkranktem Gewebe an Retina und Choroidea: Durch 

Kryokoagulation
5-158.00 < 4 Pars-plana-Vitrektomie: Vordere Vitrektomie über Pars plana: Elektrolytlösung
5-158.21 < 4 Pars-plana-Vitrektomie: Mit Entfernung epiretinaler Membranen: Luft
5-158.40 < 4 Pars-plana-Vitrektomie: Mit Entfernung netzhautabhebender Membranen: 

Elektrolytlösung
5-158.41 < 4 Pars-plana-Vitrektomie: Mit Entfernung netzhautabhebender Membranen: Luft
5-983 < 4 Reoperation
8-390.1 < 4 Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf 

neurophysiologischer Grundlage
9-984.9 < 4 Pflegebedürftigkeit: Pflegebedürftig nach Pflegegrad 4
9-984.b < 4 Pflegebedürftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

B-[7].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

trifft nicht zu / entfällt

B-[7].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfällt

B-[7].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden  Nein☒ nein
stationäre BG-Zulassung  Nein☒ nein
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B-[7].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 6
Fälle je VK/Person 21,50000

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und 
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar / Erläuterung

AQ04 Augenheilkunde

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkräfte 8
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

8

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 8
Fälle je VK/Person 16,12500

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkräfte 1
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

1

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
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Stationäre Versorgung 1
Fälle je VK/Person 129,00000

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusätzlicher 
akademischer Abschluss

Kommentar / Erläuterung

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung
ZP08 Kinästhetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
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B-[8].1 Zahn- und Kieferheilkunde, Mund- und Kieferchirurgie

Name der Organisationseinheit / 
Fachabteilung

Zahn- und Kieferheilkunde, Mund- und Kieferchirurgie

Fachabteilungsschlüssel 3500
Art der Abteilung Belegabteilung

Leitende Belegärztin/Leitender Belegarzt

Name Dr. med. Dr. dent. Axel Berens
Funktion / Arbeitsschwerpunkt Facharzt für Mund-, Kiefer und Gesichtschirurgie
Telefon 0511 / 3667 - 0
Fax 0511 / 3667 - 509
E-Mail info@sophienklinik.de
Strasse / Hausnummer Bischofsholer Damm 160
PLZ / Ort 30173 Hannover
URL

B-[8].2 Zielvereinbarungen mit leitenden Ärzten und Ärztinnen

Das Krankenhaus hält sich bei der Vereinbarung von Verträgen mit leitenden 
Ärzten und Ärztinnen dieser Organisationseinheit/Fachabteilung an die 
Empfehlung der DKG nach § 135c SGB V

Keine Zielvereinbarungen getroffen

Kommentar/Erläuterung Die Sophienklinik ist eine reine 
Belegklinik
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B-[8].3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Nr. Medizinische Leistungsangebote Kommentar / Erläuterung
VZ00 Kiefergelenkerkrankungen
VZ00 Kieferumstellungen / Profilverändernde Operationen
VZ00 Narbenkorrekturen
VZ00 Nasenkorrekturen
VZ00 Ohranlegeplastiken
VZ00 Schwierige Zahnentfernungen / Operative 

Weisheitszahnentfernung
VZ02 Ästhetische Zahnheilkunde
VZ03 Dentale Implantologie
VZ05 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Mundhöhle
VZ06 Diagnostik und Therapie von dentofazialen Anomalien
VZ07 Diagnostik und Therapie von Erkrankungen der 

Kopfspeicheldrüsen
VZ08 Diagnostik und Therapie von Krankheiten der Zähne
VZ09 Diagnostik und Therapie von Krankheiten des 

Zahnhalteapparates
VZ10 Diagnostik und Therapie von Tumoren im Mund-Kiefer-

Gesichtsbereich
VZ11 Endodontie
VZ13 Kraniofaziale Chirurgie
VZ14 Operationen an Kiefer- und Gesichtsschädelknochen
VZ15 Plastisch-rekonstruktive Chirurgie
VZ20 Zahnärztliche und operative Eingriffe in Vollnarkose

B-[8].5 Fallzahlen der Organisationseinheit/Fachabteilung

Vollstationäre Fallzahl 79
Teilstationäre Fallzahl 0

B-[8].6 Diagnosen nach ICD

ICD-10-GM-
Ziffer

Fallzahl Offizielle Bezeichnung

K07.2 66 Anomalien des Zahnbogenverhältnisses
K08.2 4 Atrophie des zahnlosen Alveolarkammes
C44.3 < 4 Sonstige bösartige Neubildungen: Haut sonstiger und nicht näher bezeichneter Teile 

des Gesichtes
C00.1 < 4 Bösartige Neubildung: Äußere Unterlippe
J34.8 < 4 Sonstige näher bezeichnete Krankheiten der Nase und der Nasennebenhöhlen
K07.0 < 4 Stärkere Anomalien der Kiefergröße
K07.1 < 4 Anomalien des Kiefer-Schädelbasis-Verhältnisses
K07.3 < 4 Zahnstellungsanomalien
K10.28 < 4 Sonstige näher bezeichnete entzündliche Zustände der Kiefer

B-[8].7 Durchgeführte Prozeduren nach OPS

OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

8-930 60 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des 
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

5-786.2 45 Osteosyntheseverfahren: Durch Platte
5-056.0 40 Neurolyse und Dekompression eines Nerven: Hirnnerven extrakraniell
5-776.4 37 Osteotomie zur Verlagerung des Untergesichtes: Mit Kontinuitätsdurchtrennung am 

aufsteigenden Mandibulaast
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OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

5-786.0 36 Osteosyntheseverfahren: Durch Schraube
5-779.3 32 Andere Operationen an Kiefergelenk und Gesichtsschädelknochen: Entfernung von 

Osteosynthesematerial
5-777.30 29 Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-I-Ebene in einem 

Stück: Ohne Distraktion
5-931.0 27 Art des verwendeten Knorpelersatz-, Knochenersatz- und Osteosynthesematerials: 

Hypoallergenes Material
5-777.41 5 Osteotomie zur Verlagerung des Mittelgesichtes: In der Le-Fort-I-Ebene in zwei 

Stücken: Mit Distraktion
5-769.2 < 4 Andere Operationen bei Gesichtsschädelfrakturen: Maßnahmen zur 

Okklusionssicherung an Maxilla und Mandibula
5-770.11 < 4 Inzision (Osteotomie), lokale Exzision und Destruktion (von erkranktem Gewebe) 

eines Gesichtsschädelknochens: Sequesterotomie (z.B. bei Kieferosteomyelitis): Mit
Entfernung eines Sequesters

8-910 < 4 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
8-915 < 4 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur 

Schmerztherapie
5-225.4 < 4 Plastische Rekonstruktion der Nasennebenhöhlen: Verschluss einer alveoloantralen 

Fistel
5-774.1 < 4 Plastische Rekonstruktion und Augmentation der Maxilla: Auflagerungsplastik, total
5-778.1 < 4 Rekonstruktion der Weichteile im Gesicht: Naht (nach Verletzung), mehrschichtig
5-778.2 < 4 Rekonstruktion der Weichteile im Gesicht: Plastische Sofortrekonstruktion
5-77b.x < 4 Knochentransplantation und -transposition an Kiefer- und Gesichtsschädelknochen: 

Sonstige
5-783.0d < 4 Entnahme eines Knochentransplantates: Spongiosa, eine Entnahmestelle: Becken
5-784.3d < 4 Knochentransplantation und -transposition: Knochentransplantation, nicht 

gefäßgestielt: Becken
5-895.54 < 4 Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut:

Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik, histographisch kontrolliert 
(mikrographische Chirurgie): Sonstige Teile Kopf

5-036.8 < 4 Plastische Operationen an Rückenmark und Rückenmarkhäuten: Spinale Duraplastik
5-091.31 < 4 Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe des Augenlides: Tiefe Exzision,

histographisch kontrolliert (mikrographische Chirurgie): Mit Beteiligung der 
Lidkante

5-096.41 < 4 Andere Rekonstruktion der Augenlider: Mit Verschiebe- und Rotationsplastik des 
Lides: Schwenklappenplastik

5-211.41 < 4 Inzision der Nase: Durchtrennung von Synechien: Mit Einnähen von 
Septumstützfolien

5-213.3 < 4 Resektion der Nase: Subtotal, histographisch kontrolliert (mikrographische 
Chirurgie)

5-214.0 < 4 Submuköse Resektion und plastische Rekonstruktion des Nasenseptums: 
Submuköse Resektion

5-218.41 < 4 Plastische Rekonstruktion der inneren und äußeren Nase [Septorhinoplastik]: 
Komplexe plastische Rekonstruktion der inneren und äußeren Nase: Mit distalen 
autogenen Transplantaten

5-771.53 < 4 Partielle und totale Resektion eines Gesichtsschädelknochens: Mehrere 
Gesichtsschädelknochen, partiell: Rekonstruktion von Weich- und Hartgewebe 
(einschließlich alloplastische Rekonstruktion)

5-774.0 < 4 Plastische Rekonstruktion und Augmentation der Maxilla: Auflagerungsplastik, 
partiell

5-774.5 < 4 Plastische Rekonstruktion und Augmentation der Maxilla: Anheben des 
Kieferhöhlenbodens [Sinuslifting]

5-776.5 < 4 Osteotomie zur Verlagerung des Untergesichtes: Kinnverlagerung
5-77b.1 < 4 Knochentransplantation und -transposition an Kiefer- und Gesichtsschädelknochen: 

Transplantation eines kortikospongiösen Spanes, autogen
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OPS-301 
Ziffer

Anzahl Offizielle Bezeichnung

5-784.1d < 4 Knochentransplantation und -transposition: Transplantation eines kortikospongiösen
Spanes, autogen, offen chirurgisch: Becken

5-784.3x < 4 Knochentransplantation und -transposition: Knochentransplantation, nicht 
gefäßgestielt: Sonstige

5-786.3 < 4 Osteosyntheseverfahren: Durch Winkelplatte/Kondylenplatte
5-78a.0x < 4 Revision von Osteosynthesematerial mit Reosteosynthese: Durch Schraube: 

Sonstige
5-829.e < 4 Andere gelenkplastische Eingriffe: Verwendung von hypoallergenem 

Knochenersatz- und/oder Osteosynthesematerial
5-857.10 < 4 Plastische Rekonstruktion mit lokalen Lappen an Muskeln und Faszien: 

Fasziokutaner Lappen, gefäßgestielt: Kopf und Hals
5-869.2 < 4 Andere Operationen an den Bewegungsorganen: Einbringen von Fixationsmaterial 

am Knochen bei Operationen am Weichteilgewebe
5-894.10 < 4 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Exzision, lokal, 

mit primärem Wundverschluss: Lippe
5-903.00 < 4 Lokale Lappenplastik an Haut und Unterhaut: Dehnungsplastik, kleinflächig: Lippe
5-906.34 < 4 Kombinierte plastische Eingriffe an Haut und Unterhaut: Gestielter regionaler 

Lappen, Fernlappen und freies Hauttransplantat: Sonstige Teile Kopf
8-561.1 < 4 Funktionsorientierte physikalische Therapie: Funktionsorientierte physikalische 

Monotherapie

B-[8].8 Ambulante Behandlungsmöglichkeiten

trifft nicht zu / entfällt

B-[8].9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V

trifft nicht zu / entfällt

B-[8].10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arzt oder Ärztin mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden  Nein☒ nein
stationäre BG-Zulassung  Nein☒ nein
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B-[8].11 Personelle Ausstattung

B-11.1 Ärzte und Ärztinnen

Belegärzte und Belegärztinnen (nach § 121 SGB V)

Anzahl Personen 7
Fälle je VK/Person 11,28571

Ärztliche Fachexpertise der Abteilung

Nr. Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und 
Schwerpunktkompetenzen)

Kommentar / Erläuterung

AQ40 Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

B-11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpfleger und Gesundheits- und Krankenpflegerinnen

Anzahl Vollkräfte 8
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

8

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 8
Fälle je VK/Person 9,87500

Krankenpflegehelfer und Krankenpflegehelferinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Operationstechnische Assistenten und Operationstechnische Assistentinnen

Anzahl Vollkräfte 0
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

0

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
Stationäre Versorgung 0
Fälle je VK/Person 0,00000

Medizinische Fachangestellte

Anzahl Vollkräfte 1
Personal mit direktem 
Beschäftigungsverhältnis

1

Personal ohne direktes 
Beschäftigungsverhältnis

0

Ambulante Versorgung 0
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Stationäre Versorgung 1
Fälle je VK/Person 79,00000

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung

Nr. Anerkannte Fachweiterbildung/ zusätzlicher 
akademischer Abschluss

Kommentar / Erläuterung

PQ05 Leitung einer Stationen / eines Bereichs
PQ14 Hygienebeauftragte in der Pflege
PQ20 Praxisanleitung
Nr. Zusatzqualifikation Kommentar / Erläuterung
ZP08 Kinästhetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP16 Wundmanagement
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Teil C - Qualitätssicherung

C-2 Externe Qualitätssicherung nach Landesrecht gemäß § 112 SGB V

Über § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene keine verpflichtende Qualitätssicherung vereinbart.

C-3 Qualitätssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP) nach § 
137f SGB V

trifft nicht zu / entfällt

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitätssicherung

trifft nicht zu / entfällt

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr. 2 SGB V

Die Fallzahlen für mindestmengenrelevante Leistungen können im Berichtsjahr 2020 von der Covid- 19-Pandemie 
beeinflusst sein und sind daher nur eingeschränkt bewertbar.

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen im Berichtsjahr

Leistungsbereich Mindestmenge Erbrachte 
Menge

Ausnahmetatbestand Kommentar/
Erläuterung

Kniegelenk-
Totalendoprothesen

50 209

C-5.2 Leistungsberechtigung für das Prognosejahr

Leistungsbereich Kniegelenk-Totalendoprothesen
Leistungsberechtigung für das Prognosejahr ja
Im Berichtsjahr erbrachte Leistungsmenge 209
Die in den letzten zwei Quartalen des Berichtsjahres und 
den ersten zwei Quartalen des auf das Berichtsjahr 
folgenden Jahres erreichte Leistungsmenge

177

Die Prognose wurde von den Landesverbänden der 
Krankenkassen und den Ersatzkassen bestätigt

ja

Beginn der Leistungserbringung im Prognosejahr nach 
Ausnahmetatbestand (§ 7 Mm-R) schriftlich mitgeteilt

Nein

Sondergenehmigung der Landesbehörden zur 
Sicherstellung einer flächendeckenden Versorgung erteilt

Nein

C-6 Umsetzung von Beschlüssen zur Qualitätssicherung nach § 137 Abs. 1 Satz 1 Nr. 2 SGB V 
("Strukturqualitätsvereinbarung")

trifft nicht zu / entfällt

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 137 Abs. 3 Satz 1 Nr.
1 SGB V

Anzahl der Fachärztinnen und Fachärzte, psychologische Psychotherapeutinnen und 
Psychotherapeuten sowie Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten,
die der Fortbildungspflicht* unterliegen (fortbildungsverpflichtete Personen)

0

Anzahl derjenigen, die der Pflicht zum Fortbildungsnachweis unterliegen, da ihre 
Facharztanerkennung bzw. Approbation mehr als 5 Jahre zurückliegt

0
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Anzahl derjenigen, die den Fortbildungsnachweis erbracht haben 0

 

(*) nach den „Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur Fortbildung der Fachärztinnen und Fachärzte, der 
Psychologischen Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie der Kinder- und 
Jugendlichenpsychotherapeutinnen und -psychotherapeuten im Krankenhaus“ (siehe www.g-ba.de)

C-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr

trifft nicht zu / entfällt
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