IN DER STATIONAREN VERSORGUNG

INTRAOPERATIVES
NEUROPHYSIOLOGISCHES
MONITORING

OPS-Kode

Intraoperatives neurophysiologisches Monitoring
Inkl.: Elektrophysiologisches Monitoring, Sprachmonito-
ring bei Wacheingriffen

bis 4 Stunden

mehr als 4 Stunden bis 8 Stunden

mehr als 8 Stunden bis 12 Stunden

mehr als 12 Stunden

Hinweis: Die Dauer berechnet sich vom Anlegen bis zur Abnahme der
Elektroden

8-925.00 mit Stimulationselektroden (Hirnnerv, peripherer Nerv, spinal)
8-925.01 mit evozierten Potenzialen (AEP, SEP, MEP, VEP)
Hinweis: Eine ggf. durchgefiihrte Anwendung von Stimulationselekt-
roden ist im Kode enthalten

8-925.%2 mit weniger als 8 kortikalen Elektroden
(Elektrokortikographie, Phasenumkehr und/oder Kartierung)
8-925.*3 mit weniger als 8 kortikalen Elektroden
(Elektrokortikographie, Phasenumkehr und/oder Kartierung)
und mit evozierten Potentialen (AEP, SEP, MEP, VEP)
8-925.*%4 mit 8 und mehr kortikalen Elektroden
(Elektrokortikographie, Phasenumkehr und/ oder Kartierung)
Hinweis: Ein ggf. durchgefiihrtes Monitoring mit evozierten Potentia-
len ist im Kode enthalten

Die Kodierung ist auch bei fehlender Erlésrelevanz unerlasslich, um die Dokumentation der arztlichen Sorgfalt, die Quali-
tatssicherung, eine korrekte Fallabbildung in der Kodierung und die Kostentransparenz fur die eingesetzten Ressourcen zu
gewahrleisten. Nur so wird zukinftig eine Erlésrelevanz méglich.

Dauer Elektrodenanzahl Kostentrenner

Seit 2013 ist das mehr als
vierstundige intraoperati-

Die kortikale Elektroden-
anzahl wird unterschieden

Seit 2017 Klarstellung der
Berechnung fiir die Dauer

des Neuromonitorings im OPS-Hin-
weistext: ,Die Dauer berechnet sich
vom Anlegen bis zur Abnahme der Elek-
troden”. Erléswirksamkeit ab eine Dau-
er von mehr als vier Stunden méglich.

in weniger oder mehr als acht Elektro-
den. Die Angabe bestimmt die 6. Stelle
des OPS-Kodes. Stimulationselekt-
roden werden separat kodiert. (Vgl.
Tabelle 1)

Weitere Kodierleitfaden und Ratgeber (beispielsweise zur intraoperativen Navigation und Bildgebung)
finden Sie auf unserer Intranetseite: www.medtronic-reimbursement.de

ve neurophysiologische Monitoring als
erléswirksamer Kostentrenner in den
DRGs B02B, B02C, B02D, BO3Z und
B20B integriert! (Vgl. dazu die Kodier-
beispiele auf Seite 2)

Medtronic


http://www.medtronic-reimbursement.de

IN DER STATIONAREN VERSORGUNG

Kodierbeispiel ,,Spinales Neuromonitoring”

Ohne Neuromonitoring

ose — Jfon
Diagnose

D32.1 Gutartige Neubildung: Rickenmarkh&ute

Prozeduren

5-031.11 Laminotomie BWS: 2 Segmente

5-035.2 Excision und Destruktion v. erkrankt. Gewebe, Tumorgewebe
e T | retvgewicnt
B18C Andere Eingriffe an Wirbelséule und 1,676

Riickenmark bei Krankheiten und St6-
rungen des Nervensystems auRer bei
bdsartiger Neubildung

6.285,00 €

Mit Neuromonitoring

o e

Diagnose

D32.1 Gutartige Neubildung: Riickenmarkh&ute

Prozeduren

5-031.11 Laminotomie BWS: 2 Segmente

5-035.2 Excision und Destruktion v. erkrankt. Gewebe, Tumorgewebe
8-925.21 Intraoperatives neurophysiolog. Monitoring, mehr als 4 Std.

bis 8. Std., mit evozierten Potentialen (AEP, SEP, MEP, VEP)

B03Z Bestimmte Eingriffe an Wirbelsaule und 2,902
Riickenmark bei bésartiger Neubildung
oder mit intraoperativem Monitoring
oder Eingriffe bei zerebraler Lihmung,
Muskeldystrophie, Neuropathie oder
nicht akuter Para- / Tetraplegie mit
&ulerst schweren CC

10.882,50€

Medtronic

www.medtronic-reimbursement.de

Néahere Hinweise zur Pflegepersonalkostenausgliederung finden Sie hier.

Kodierbeispiel ,,Kraniales Neuromonitoring”

Ohne Neuromonitoring

s [T
Diagnose
C71.1 Bosartige Neubildung Frontallappen
Prozeduren
5-015.0 Exzision und Destruktion von intrazerebralem Tumorgewebe,

hirneigen

oo Tt | reatvgewicnt

B20B Kraniotomie oder groe WS-Operation 2,844

mit komplexer Prozedur, Alter > 17 Jahre
oder ohne bestimmte komplexe Prozedur,
mit komplizierenden Faktoren, Alter >15 J.

10.665,00 €

Mit Neuromonitoring

ot

Diagnose

C71.1 Bosartige Neubildung Frontallappen

Prozeduren

5-015.0 Exzision und Destruktion von intrazerebralem Tumorgewebe,
hirneigen

8-925.21 Intraoperatives neurophysiolog. Monitoring, mehr als 4 Std.

bis 8. Std., mit evozierten Potentialen (AEP, SEP, MEP, VEP)

B02D Komplexe Kraniotomie oder Wirbelsau- 3,830
len-Operation, auRer bei Neubildung,
ohne intensivmedizinische Komplexbe-
handlung > 392 / 368 / - Aufwandspunk-
te, Alter < 6 Jahre oder mit bestimmtem
Eingriff, Alter < 18 Jahre oder mit best.
komplizierenden Faktoren

* Berechnet mit dem fiktiven Bundesbasisfallwert 2021 von 3.750,00 €.

Rechtlicher Hinweis

Medtronic



https://www.bvmed.de
https://www.bvmed.de/de/versorgung/krankenhaus/bundesbasisfallwert

