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Relevante Anderungen - Auswahl

* Weitere DRG-Relevanz Barthel-Index.

 Erstmalige Berucksichtigung der Kodes zur Abbildung der
Pflegebedurftigkeit.

* Verschiebung von Wirbelsaulenoperationen aus der MDC 01
(Nervensystem) in die MDC 08 (Muskel und Skelettsystem) und
ahnliche Verschiebungen bei Fallen mit konservativer Behandlung
bei HD Zervicobrachial-Syndrom oder Radikulopathie.
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Beispielhafte Veranderungen vorgestellt anhand der Daten eines kleineren Hauses und
eines Maximalversorgers




Anderungen auf Fachabteilungsebene

Fallzahl

Differenz %

|l . -
FPV 2017 FPV2018 |  Differenz | FPV 2017 FPV2018 |  Differenz |

878 2,406 2,352 -0,054 7.352.306 € 7.215.783 € -136.523 € -1,86%

Fachabteilung

571 0,496 0,489 -0,008 949.689 € 934.806 € -14.883 € -1,57%
67 0,736 0,732 -0,003 165.170 € 164.429 € -740 € -0,45%

Die Geriatrie im ausgewahlten Haus ist die Abteilung mit den
meisten Abwertungen!
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Ansicht auf Fachabteilungsebene, hochste Herabstufung in 2018!




Barthel-Index

Bereits 2017 wurde der Barthel-Index in die CCL-Matrix (1)
aufgenommen: U50.4- Schwere motorische
Funktionseinschrdnkung, U50.5- Sehr schwere motorische
Funktionseinschrankung und U51.2- Schwere kognitive
Funktionseinschrankung.

Fur das G-DRG-System 2018 wurde eine weitere Aufwertung der
Diagnosekodes sowohl fur Sehr schwere motorische
Funktionseinschrdnkung: Barthel-Index: 0—-15 Punkte (U50.50)
und Motorischer FIM: 13-30 Punkte (U50.51) als auch fur
Schwere kognitive Funktionseinschrénkung: Kognitiver

FIM: 5—-10 Punkte (U51.21) und MMSE: 0-16 Punkte (U51.22)
vorgenommen.

.
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In der Geriatrie sollte die Kodierung des Barthel Index beriicksichtigt werden. Neue
DRGs in 2018!




Weitere Basis-DRGs mit Relevanz U50.-/U51.-
[N I N Y -

Basis-DRG  Bezeichnung U50.40 U50.41 U50.50 U50.51 US51.20 U51.21 U51.22
A1l >249 oder >95 mit ITS- 0 0 1 1 1 1 1
Komplexbehandlung
A13 >95 Stunden, ohne ITS-Komg handl 0 0 1 1 1 1 1
D60 Bosartige Neubildungen an Ohr, Nase, Mund und Hals 0 0 1 1 0 0 0
E36Z ITS-Komplexbehandlung >588/552/552 Aufwandspunkte oder 0 0 1 1 0 0 0
hochaufwendi bei Krankheiten und Stérungen der
Atmungsorgane
E40 Krankheiten und Stérungen der A 'gane mit B 0 0 1 1 0 0 0
>24 Stunden
@ Nicht op iv b Erkr und Ver im 0 0 1 1 0 0 0
Wirbelsaulenbereich
e Schwere Verl von , Arm, Ellenb Knie, Bein 0 0 0 0 1 1 1
L16 ion und von i und 1 1 1 1 0 0 0
Neurosti i oden bei K iten und Storungen der
Harnorgane
T60 Sepsis 0 0 1 1 1 1 1

Quelle: http://www.pro-pflege.eu/fachgesellschaft/neuigkeiten/detail/neue-u50-und-u51-sensible-g-drgs

-
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Tabelle mit neuen DRGs in denen U50.-/U51.- wirken.




Neubewertung in den bekannten Basis-DRGs
[ el 0 sl

Basis-DRG  Bezeichnung

B76 Anfalle

F59 MaRig komplexe GefaReingriffe

F67 Hypertonie

F71 Nicht schwere kardiale Arrhythmie und

Erregungsleitungsstorungen

U50.40 U50.41 U50.50 U50.51 US51.20 U51.21  U51.22

Weiterhin unverandert: 801, BO1, B02, F52, F58, F60, F66, G27, G47, G48, G67, 102,

103, 134, K60, L04, L10, L18, NO1

16.02.2018
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Neubewertung in bekannten Basis-DRGs und Uberblick auf die in 2017

hinzugekommenen DRGs.




CCL Anderungen 2018

e Anzahl | @CCL | @ cCL ‘ o unver-
ICDs | 2017 | 2018 4 3 2 K] andert | +1 +2 +3 +4
276 0,19 0,20 0,01 0 0 0 o] 274 2 0 0 [0}
215 0,25 0,26 0,01 0 0 0 211 3 0 0 0
2 0,04 0,07 0,03 0 0 0 68 3 0 0 o]
150 0,01 0,03 0,01 0 0 0 0 148 2 0 0 0

Der Fall mit kodierter U51.20 wurde hier ohne DRG-Relevanz erwartungsgemaf innerhalb der DRG F71A abgewertet.
Der Fall mit kodierter U50.50 wurde aus der Geriatrischen Frihreha 134Z in die I05A umgeleitet, zum Vorteil!

Fallzahl

FPV 2017 FPV 2018 Differenz FPV 2017 FPV 2018 Differenz
3,636 3,499 0,137 3,650 3,518 0,132
1 3,840 3,840
143 3,497 3516
2017 1342 0 Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung mit bestimmter OR-Prozedur bei Krankheiten und Stérungen an Muskel-Skelett-System und Bindegewebe 3.636
2018 1342 0 Geriatrische frithrehabilitative Komplexbehandlung mit bestimmter OR-Prozedur bei Krankheiten und Stérungen an Muskel-Skelett-System und Bindegewebe 3.497
“
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Abwertungen und Aufwertungen interessant. Der Fall mit abgewerteter U51.20 wurde in
2018 umgeleitet, was auch in der Gegenliberstellung der Kataloge zu sehen ist. Ein
Fallbeispiel mit Aufwertung und moéglicher DRG-Relevanz in 2018 in folgenden Folien!



2017 relevant in der Geriatrischen Fruhreha

%) 34Z Geristrische Komp g mit
Ceons 2 Dors |
we 81 Jahre, 30 Belegungstage, chne Beatmung, N - Notfall, 01 - Volistat., 09 - Entl. Reha, Keine Rickverlegung

[P [kafore [pccL]  eBwR| DRG-Ers| i
I34Z 5 3,636 12.1824.. Geriatrische frishrehabilitative Komplexbehandlung mit bestimmter OR-Prozedur bei Krankheiten und Stérungen an Muskel-Skelett-System und Bind...

dur bei Krankheiten und Starung;

an Muskel-Skelett-System und Bindegewsbe

Lo l= =l

Bewegen Sie die Maus dber eine DRG, um deren valstandige Beschrelbung hier anauzeigen. Kiicken Sie auf diesen Text, um das Beschrebungfeld wieder auszublenden.

nosen (ICD-10-GM 2017) =]
#[c[&[c i ['L [ceL | EuR ohne DRGohne | g +]
o1 57201 L (@) Schenkelhalsfraktur: Intrakapsular
02 E46 2 72 Nicht naher bezeichnete Energie- und Eivefimangelerahrung L‘
03 E53.8 3 i Mange! an sonstigen naher Vitaminen des il il
04 E55.9 0 22 Vitamin-D-Mange), nicht naher bezeichnet
05 Esi1 kS 22 Eisenmangel i‘
06 110.01 [ 22 Benigne essentiele Hypertonie: Mit Angabe siner hypertensiven Krise
07 0.8 0 E] Sonstige Formen der Angina pectoris
08 k32,0 4 22 Hamatemesis
05 Coses L4 232 Dekubitus 3. Grades: Sonstige Lokalisationen der unteren Extremitst
EUl Misg L] 72 Sonstige Polyarthrase
1 nN39.0 0 22 Harnwegsinfektion, Lokalisation richt naher bezeichnet
12 C RME 0 i Sturzneigung, anderenorts nicht Hassifiziert
13 RE.0 0 22 Umschriebenes Gdem
4 22 Sehr schwvere motarische Funktionseinschrankung: Barthel-Index: 0-15 Purkte
15 Us10Z [l 22 Keine oder leichte kognitive Funktionseinschrankung: MMSE: 24-30 Punkte
G 7740 0 E] Probleme mit Bezug auf: Hifsbedirftigkeit wegen eingeschrankter Mobiltst
7 7741 [ 22 Probleme mit Bezug auf: Notwendickeit der Hifestelung bei der Korperpflege
18 235.0 0 23 eines kardialen elekirorischen Gerdits
%[ G | A [Datum [ops TL | ELR ohne|DRG ohne | Beschreibung ﬂ
—) (0¥ ZOIDD 02 8-550.2 22 Geriatrische frif Mindestens 21 und 30
02 24.07.2017 11:50 84803.2 22 Gewinnung und Transfusion von Eigenblut: Maschinelle Autoiransfusion (Cell-Saver) ohre Bestrahiung [T
—) 01V 240720171550 sam0 L 77 don einer am Hiiftgelenk: Zementiert
03 24.07.2017 13:00 8930 22 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des d des zentralen &
< >

Gewinnung und Transfusion von Eigenbiut: Maschinelle Autotransfusion (Cell-3aver) ohne Bestrahlung

16.02.2018
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ie CC bestimmen neben der OP (bestimmte

-Prozedur) die Gruppierung in der MDC 08

huser

Rev

GDRG 20/g_ G-DRG 2018
weblich, 81 Jahe, 30 Belequngstage, ohne Beatmung, N - Notfal, 01 -Volistat., 09 - Endl. Reha, Keine Riickveriegung

a

jon oder Ersatz des Hiftgelenkes ohne komplizierende Disgnose, ohne Arthrodese. ohne kamplexen Eingnff, mit suBer

=]

P [KQ[DRG |PCCL| eBWR| DI o

0sA 4 3,840_12:865,92 € Revision oder Ersatz des Hiftgelenkes ohne komplzierende Diagnose, ohne Arthrodese, ohne komplexen Eingriff, mit auerst schweren CC

Bewegen Sie die Maus Uber eine DRG, um deren vellstandige Beschreibung hier anzuzeigen, Klicken Sie auf diesen Text, um das Beschrebungfeld wieder auszublenden.

alEElE

Bl Dizgnosen (ICD-10-6M2017)

ENENENE )

#[G[A[ciD ['L [ccL | EUR ohne[DRGohne |
o1 s7200 L (2) Schenkelhalsfraktur: Intrakapsular
0z o 0€ 154 hicht naher bezeichnete Energie-und Eiweifmangelernahrung
04 o 0€ 154 Vitamin-D-Mangel, nicht nsher bezeichnet
o5 o 0€ 154 Eisenmangel
05 o 0€ 154 Berigne essentielle Hypertonie: Mit Angabe einer hypertensiven Krise
o7 o 0€ 154 Sonstige Formen der Angina pectoris
n [} 0€ 54 Sonstige Folyarthrose
u 0 o€ 0sA Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht naher bezeichnet
2 & 0 o€ 0sA Sturzneigung, anderenorts icht Kassifiziert
3 R_0O 0€ 1054 umschriebenes Odem
¥ s 0 _—Soems Sehr schiere motorische Funktionseinschrnkung: Barthel-Index: 0-15 Punkte
15 [ o€ 0sA Keine oder leichte kognitive Funktionseinschrankung: MMSE: 24-30 Punkte
5 0 o€ 0sA Probleme mit Bezug auf; Hilfsbedur fugkeit wegen eingeschrankter Mobiltat
7 0 0€ 054 Probleme mit Bezug auf: Notwendigkeit der Hiffestellung bei der Korperpfiege
8 0 0€ 1054 Vorhandensein eines kardialen elekironischen Gerats
03 2 -L49E A Mangel an sonstigen naher bezeichneten Vitaminen des Vitamin-8-Komplexes
0 4 -LI49E13A Hamatemesis
i E L2 -Lena Defubitus 3, Grades: Sonstige L der unteren Extremitat
#G | A [Datum |ops [L]
- 01w 24.07.2017 11:50 582001 L Implantation einer Endoprothese am Huftgelenk: Totalendoprothese: Zementiert
0z 24.07.2017 11:50 8803.2 Gewinnung und Transfusion von Eigenbl inelle Autotransfusion (Cel-saver) ohne Bestrahlung
0 24072017 13:00 8030 Manitaring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des Puimenalar und des zentralen
04 27.07.2017 12102 §550.2 Geriatrische Mindestens 21 und 30
iewegen 5ie die Maus Uber eine Prozedur, Lm deren volstandige Beschreibung hier anzuzeigen, licken Sie auf diesen Text, Um das Beschrebungfeld wieder auszublenden.,
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Entfallt eine der drei CC relevanten Diagnosen in dieser DRG, wird wieder die DRG 134Z

angesteuert und U50.50 behalt den CC1.




Aufwertung U51.20 in der 175 ab 2018

Arm, Bl

£

G 2018 |
weiblich, 94 Jahre, 3 Belegungstage, ohne Beatmung, N - Notfall, 01 - Vollstat., 10 - Entl. PAegeeinr., Keine Riidverlegung

| P lkqlore [PccL|  eBWR| DRGErss [] £
5B 1 0,571 191314 chulter, Arm, Ellenb Knie, Bein und Spr ohne CC oder Entzii von Sehnen, Muskeln
® 1754 F] 1,043 3.494,57 € Schwere Verletzungen von Schulter, Arm, Ellenbogen, Knie, Bein und Sprungaelenk mit CC l?
- 3 o ek ¥, X _D_!
Schivere Verletzungen von Schulter, Arm, Ellenbogen, Knie, Bein und Sprunggelenk mit CC ﬂ
[
ERohne[DRGohne [Beschwebong |
Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht naher bezeichnet
22 Schlaffe Hemiparese und Hemiplegie LJ
77 Benigne essentielle Hypertonie: Ohne Angabe einer hypertensiven Krise _D_J
27 Vorhoffimmern, permanent
77 Herzinsuffizienz, richt néher bezeichnet _5__]
77 Folgen eines Schlaganfalls, nicht als Blutung oder Infarkt bezeichnet
27 Stublinkontinenz
277 Nicht naher bezeichnete Haminkontinenz
22 Schwere kognitive Funktionseinschrankung: Erweiterter Barthel-Index: 0-15 Punkte
27 Probleme mit Bezug auf: Hilfsbedirfigkeit wegen eingeschrankter Mobiitat
FJF Probleme mit Bezug auf: dert bei der
27 Vorhandensein eines kardialen elekironischen Gerats
rozeduren (OPS-3012017)
= G| A |Datum lors | L [ EUR ohne|DRG ohne |Beschreibung L]
B
=
< >| 5|
Bewegen Sie die Maus Lber ene Prozedur, um deren volstandige Beschreibung hier anzuzeigen. Kicken Sie auf diesen Text, um das Beschreibungfeld wieder auszublenden.
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,Undankbare DRG 175B!“ U51.20, und hier nicht kodiert Demenz/Delir?? In den beiden
anderen Fallen war es bericksichtigt mit FO3!

10



51.20 kann 2018 DRG-relevant sein!

rintgetenk mit O

6-0RG 2017 (6-DRG 2018
weiblich, 94 Jahrs, T Belegungstage, ohne Beatmung, N - Notfal, 01 - Volistat., 10 - Entl. Pllegesinr., Keine Riickverlegung

P [kQ[DRG [PCCL| eBWR| DRG-Erlss|Beschreibung [ Ll

L] 1734 2z 0,959 3.213,13 € Schwere verletzungen von Schulter, Arm, Elenbogen, Knie, Bein und Sprunggelenk mit CC
Ld 1757 2 0,959 3.213,13 € Schwere Verletzungen von Schulter, Arm, Ellenbogen, Knie, Bein und Sprunggelenk mit CC R I—T-
: |
5]

Bewegen Sie die Maus Uber eine DRG, um deren volsténdige Beschreibung hier anzuzeigen. Klicken Sie auf diesen Text, um das Beschreibungfeld wieder auszublenden.

L&
[t Tccl TEUR ohne[DRG ohne | i [a] +]
R 0 Fraktur des proximalen Endes des Humerus: Teil nicht naher bezeichnet
R 1 27 schlaffe Hemiparese und Hemiplegie _TJ
03 110.00 0 77 Benigne essentielle Hypertoriie: Ohne Angabe siner hypertensiven Krise _EJ
04 C M2 0 27 Vorhoffimmern, permanent
05 C 1509 0 i Herzinsuffizienz, nicht naher bezeichnet il
06 ¢ C 169.3 (&) 77 Folgen eines Hirinfarktes
07 C RiS 0 77 Stublinkontinenz
08 C R32 0 77 Nicht naher bezeichnete Harminkontinenz
o) Us1.20 1 77 Schwere kognitive Furktionseinschrankung: Erweiterter Barthel-Index: 0-15 Punkte
10 2740 0 77 Probleme mit Bezug auf: Filfsbedirfigheit wegen eingeschrankter Mobilitat
1 7741 0 27 Probleme mit Bezug auf: Notwendigeit der Hifestellung bei der Korperpfiege
12 295.0 0 i Vorhandensein eines kardialen elektronischen Gerats
11‘4- E87.6 1 22 Hypokalismie
[ 1mmpgp C Ni3.3 1 22 Chronische Niererkrankhelt, Stadium 3 v
488 Prozeduren (OPS-3012017)
#| G | A [patum I3 | L | EUR ohne [DRG ohne |Beschreibung ﬂ
Bl
< > i]
ewegen Sie die Maus tber sine Prozedur, um deren volistandige Beschreibung hier anzuzeigen, Kicken Sie auf diesen Text, um das Beschreibungfeld wieder auszublenden,
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Die 175B sollte sich vermeiden lassen! U51.20 Demenz/Delir??




Teilweise Abwertungen der Fruhreha-DRG B44

Fallzahl
FPV 2017 FPV 2018 Differenz FPV 2017 FPV 2018 Differenz
2,207 2,102 -0,105 2,215 2,120 -0,095
5,309 5,205 -0,104 5,497 5,399 -0,098
1,898 1,776 -0,122 1,898 1,776 0,122

Die DRG B44C ist bereits gut mit entsprechenden Barthel Kodes U50.40 angesteuert worden. B44D gibt
es in diesem Hause gar nicht!

2017  B44A A ic i bei iten und Stol des mit schwerer F il mit 40
logisch: lexb: des akuten
2017 BA4B A i frithrehab. bei Krankh. u. Stor. d. Nervensyst. m. schw. mot. Funktionseinschr., mit and. neurolog. Komplexbeh. d. akuten 35
Schlaganfalls od. oh. schw. mot. Funki ., m. neurolog. d. akuten
2017 B#4C A i v bei iten und St des Ner mit schwerer F inkung oder ohne 31
schwere mot. Funktionseinschrankung, mit anderer neurolog. Komplexbeh. des akuten Schlaganfalls
2017 B44D A i U bei iten und St des hne schwere ische F i i a chne 27
des akuten
2018 B44A A i ul lexb bei iten und St des mit schwerer F al mit 38
des akuten
* 2018 B44B A i friihrehab. bei Krankh. u. Stér. d. Nervensyst. m. schw. mot. Funktionseinschr., mit and. neurolog. Komplexbeh. d. akuten 33
Schlaganfalls od. oh. schw. mot. Funkdi ., m. neurolog. d. akuten
2018 B44C A Geriatrische fru ilitath bei iten und Sto des mit schwerer i F i i al oder ohne 30
schwere mot. Funktionseinschrankung, mit anderer neurolog. Komplexbeh. des akuten Schlaganfalls
2018 B44D A i ul bei iten und St des hne schwere ische F i i &l chne 26
des akuten
. S
*B44B minimal aufgewertet!
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Katalogeffekt!!!




Erhohter Pflegeaufwand als ZE neu in 2018

Die neuen ZEs fur einen erhdhten Pflegeaufwand bezogen auf
die DRG B44 konnen allerdings nur in den Frihreha-DRGs B44A
und B44D mit ZE162 (107,40€) geltend gemacht werden!

Das ist auch bei der Abrechnung der DRG B44B mit ZE163
(219,56€) maoglich!

Die B44C ist nicht in den Listen aufgefuhrt!

In 2018 ab Pflegegrad 3 und einer Verweildauer 25 Tagen neues ZE!

.
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Zur Erinnerung: 2016 => 2017

bis 2016 Uberleitung | ab 2017

\ Neu: |Pflegegrad 1

Mit eingeschrankter Alltagskompetenz

/

Pflegestufe 0

Pflegegrad 2

Ohne eil A

Pflegestufe |

Mit eingeschrankter Alltagskompetenz

Pflegegrad 3
Ohne eil

Pflegestufe I

Mit eingeschrankter Alltagskompetenz

Pflegegrad 4
Ohne eif a

Pflegestufe Il

Mit eingeschrankter Alltagskompetenz

Pflegegrad 5
Pflegestufe Il (H)

Abbildung 12: Uberleitung der Pflegestufen (bis 2016) in Pflegegrade (ab 2017) gem. § 140 SGB X!

16.02.2018

9-984.6

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig
nach Pflegegrad 1
Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

9-984.7

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig
nach Pflegegrad 2
Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 2

9-984.8

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig
nach Pflegegrad 3
Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 3

9-984.9

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig
nach Pflegegrad 4
Pflegebeddirftig nach Pflegegrad 4

9-984.a

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig
nach Pflegegrad 5
Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

© InterNova GmbH 2018
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Pflegegrad 3 — bereits erhebliche Defizite
Die Systematik der Berechnung

[Die gewichteten Punkte aller Module werden zum Schluss zu einem Gesamtpunktwert zusammengezahlt, aus dem sich der

Pflegegrad ergibt. Insgesamt kéinnen 100 gewichtete Punkte erreicht werden. Pflegebediirftigheit im Sinne des Gesetzes liegt
ab einem Punktwert von 12,5 vor,

%\'l e
e == .6> ; i A & ¢ o
+ + + + T =
fira aes B o0 A
Pflegegrad
10% 15 % 40 % 20 % 15%
Modul 1 Modul 2 + 3 Modul & Meodul 5 Modul 6
. https://www.barmer.de/blob/11102/ced642d0ccf7740b00b19d0e68 1a2723/data/vom-punktwert-zum-pflegegrad-7253ep.pdf
InterNova 16.02.2018 © InterNova GmbH 2018
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Modul 4 = Selbstversorgung!
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ZE 162 in der B44D Pflegegrad 3 ohne U50.407

MDC 01 Krankheiten und Stérungen des Nervensystems: Struktur

Ja ,— 20
> BiA |7 Sl
Neurologische H 485 R

Komplexbe- st s . N
handlung des Andere Ja A L PN
N neurologische \ B4E | 5& SSov
eN [ Komplexbe- e AN AN \)l
Gerialrische handlung des Nein ' N S K
Fruhreha. bei mscyclmsecrﬁe akuten Schlag—‘;f B4AC e v
Krankheiten und  F anfalls £ PARY]
S : Funktions- . St e N

orungen des ] = _ - P
einschrankung / X S
" AN
F: Neurologische > BB ==

Nein Komplexbe- . ’
handlung des Andere Ja N\~ - e
akuten ; neurolagische \ Bac 11 4---
Schlaganfalls £ Komplex- ‘
e behandlung des [ 1
akuten Schlag- £ B44D
anfalls r*"-' \ = 6

.
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B44D mit ZE 162 ist weniger glinstig als die B44C ohne ZE fiir den erhdhten
Pflegeaufwand! Wenn man also einen erhéhten Pflegeaufwand in der B44D geltend
machen will, lohnt es sich zu prifen, ob der Barthel liberhaupt/korrekt erfasst wurde!

16



Aus dem Abschlussbericht 2018

3.3.2.12 Geriatrie

Im Vorjahr wurden einzelne, mitunter nur in kleinen Fallzahlen vorliegende Leistungen zu drei
Kodetabellen mit ,maRig aufwendigen®, ,aufwendigen® und ,hochaufwendigen® Behandlungen
zusammengefasst und MDC-ubergreifend in mehreren Basis-DRGs als Kostentrenner verwendet.
Im Rahmen des Strukturierten Dialogs wurde nun auch die Aufnahme der bislang nicht
gruppierungsrelevanten geriatrischen frihrehabilitativen Komplexbehandlung mit mindestens 7
Behandlungstagen in diese ,Mafig aufwendige Behandlung® vorgeschlagen. Die entsprechende
Tabelle beinhaltet u.a. Prozeduren fur komplett parenterale Erndhrung, Komplexbehandlung bei
Epilepsie und Parkinson bzw. bei MRE, Rheuma, Palliativmedizin, die Neurologische
Komplexbehandlung bis 72 Stunden sowie Hochaufwendige Pflege von Erwachsenen und findet bei
Krankheiten und Stérungen der Atmungsorgane, des Kreislaufsystems und der Harnorgane
Anwendung. In den durchgeflihrten Analysen wiesen die Falle mit weniger als 14 Tagen
geriatrischer Komplexbehandlung nicht so hohe Kosten auf wie die anderen in dieser Tabelle
zusammengefassten Leistungen und zeigten sich in ihren jeweiligen DRGs sachgerecht vergutet.

Die Abbildung geriatrischer Leistungen im G-DRG-System bleibt 2018 im Vergleich zum Vorjahr
unverandert — 17 spezifische DRGs in 11 verschiedenen MDCs stellen die Abbildung geriatrischer
Leistungen im G-DRG-System sicher.

(] 16.02.2018 © InterNova GmbH 2018
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Widerspruch siehe Folie 9!
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2017: Aufwendige Behandlung — Kostentrenner!

Tabelle Beispielhafte Inhalte
-Hochaufwendige | Lange kontinuierliche Dialysen, Super-SAPS und Kinder-
Behandlung® SAPS ab 369/ 393 Punkten, SAPS ab 553 Punkten,

PKMS ab 159 Punkten (Kinder ab 130 Punkten)
+JAufwendige Transfusionen ab 15 EK/TK, Super-SAPS und Kinder-
Behandlung® SAPS ab 185/ 197 Punkten, SAPS ab 369 Punkten,

Stroke Unit ab 72 Stunden, PKMS ab 101 Punkten (Kinder
PN ab 72 Punkten)

.MaRig aufwendig
Behandlung®

Komplett parenterale Ernahrung, Komplexbehandlungen
bei Epilepsie / Parkinson / MRE / Rheuma / Palliativ,
Stroke Unit bis 72 Stunden, PKMS Erwachsene ab 72
Punkten
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Neu: jetzt Wirbelsaulen DRGs — Migration aus
der MDC 01 in die MDC 08

,MDC-uUbergreifende Kodeverschiebung der Diagnosen fur
Zervikobrachial-Syndrom und Radikulopathie mehrere
Lokalisationen der Wirbelsaule, Zervikalbereich,
Zervikothorakalbereich und nicht naher bezeichnete
Lokalisation aus der Hauptdiagnosentabelle der MDC 01 in
die Hauptdiagnosentabelle der MDC 08 mit Zuordnung zur
Basis-DRG 168 rsch ebun ervwegend aus den
Basis-DE s@% und |n die Basis- DRG
6.1 * inné einer Aufwe ung bzw. Abwertung je
Ziel-D

nach RG.“

-
M 16.02.2018 © InterNova GmbH 2018 19
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B18 in die DRG I10. .. (siehe Folie 32)
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Migration - Beispiel auf MDC Ebene

Fallzahl
FPV 2017 FPV 2018 Differenz FPV 2017 FPV 2018 Differenz

2.920 1,446 1,432 -0,013 1,428 1,417 -0,011
163 1,050 1,038 -0,012 1,054 1,042 -0,012
2.520 0,978 0,968 -0,010 0,955 0,950 -0,005
6 0,682 0,675 -0,007 0,487 0,480 -0,007
809 0,913 0,907 =0,006 0,845 0,843 0,002

805 0,909 0,845

4 0,454 0,454

Wirbelsaule - konservative Therapie

-
InterNeva

16.02.2018

© InterNova GmbH 2018
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VVon MDC-Ebene auf den Einzelfall =>2.197,93€

ﬁ B71D: Erkrankungen an Himnerven und peripheren Nerven chne komplexe Diagnose, ohne Komplexbehandlung der Hand, ohne uferst schwere oder schwere CC auller bei Para- / Tetraplegie

m GOrG 2017 [DpRe 2018 |
weiblich, 53 Jahre, 4 Belegungstage, ohne Beatmuna, E - Enweis. Arzt, 02 - Vollstat. m. vorstat., 01 - Req. entl., Keine Riickverlegung
NP [ka/orc [pccl|  eBWR| DRGErlos|Beschreibung

B71D 0,656 2.197,53 € Erkrankungen an Hirnnerven und peripheren Herven ohne komplexe Diagnose, ohne Komplexbehandlung der Hand, ohne aufierst schwere oder schwe...

lo L= 71l=

n— ]

Bewegen Sie die Maus tber eine DRG, um deren vollsténdige Beschreibung hier anzuzeigen. Klicken Sie auf diesen Text, um das Beschreibungfeld wieder auszublenden.

g

Diagnosen (ICD-10-GM 2

#[ e [A&[c[ico ['L [ ccL | EUR ohne |DRG ohne Beschreibung
01 M5412 L 0 Radikulopathie: Zervikalbereich
0z E03.9 1] Hypothyreose, nicht néher bezeichnet
03 C EiLs0 ] 7?7 Diabetes melitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Nicht als entgleist bezeichnet
04 C EM.0 0 Hyperurikamie ohne Zeichen von entzlindlicher Arthritis oder tophischer Gicht

Prozeduren (OPS-3012

Lo Lo L

2] | A [Datum [ops [ L | EUR ohne|DRG ohne | Beschreibung
01 20.06.2017 13:07 3-806 7 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems
02 23.06.2017 10:39 3-802 77 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsiule und Rlickenmark:

>

i

16.02.2018 © InterNova GmbH 2018 21

21



Migration in 2018 =>1.789,17€

G-DRG 2017 SGDRG 2018
weblch, 53 Jahre, 4Belequngstage, ohne Beatmung, E - Einweis. Arzt, 02 - Volstat. m. vorstat., 01 -Reg. entl, Keine Rickverlequng
[kQIDRG |PCCL|  eBWR| DRG-Eriés|Beschreibung

1680 0 0,534 1.789,17 € Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich, mehr als ein Belegungstag oder andere Femurfrakiur, aufer bel Diszitis oder infektifser Spo...

o o

Lo [ [ |« 8] Lo lo =T

w

Bewegen Sie die Maus tber eine DRG, um deren volkstandige Beschreibung hier anzuzeigen, Klicken Sie auf diesen Text, um das Beschrebungfeld wieder auszublenden.

Diagnosen &-GM20T7)
#/G[A[cC [ico [ L [ccL [ EUR ohne] ibung
o1 v M5412 L 0 Radikulopathie: Zervikalbereich
[F] E03.9 [ 77 Hypathyrease, nicht néher bezeichnet
03 C EiL30 [ 77 Diabetes melitus, Typ 2: Ohne Kompil Nicht als i i
04 C EmD [ Hyperurikéimie ohne Zeichen von entzindicher Arthritis oder tophischer Gicht
1 Prozeduren (OPS
#|G [ A [Datum [oPs L | EUR ohne|DRG ohne | LI
01 20.06.2017 13:07 3-806 27 Native des Muskel-Skelett-Systems
02 23.06.2017 10:39 3-802 1z Native shie von und Rickenmark IT
=l

<
jative Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett Systems

ﬂ..' 16.02.2018 © InterNova GmbH 2018

22

22



Radikulopathie — modale Schmerztherapie?

2017 B47A A Multimodale Schmerztherapie bei Krankheiten und Storungen des Nervensystems, mindestens 14 Behandlungstage 1.638 16.5

2017 B47B A Multimodale Schmerztherapie bei Krankheiten und Stérungen des Nervensystems, weniger als 14 Behandlungstage 1.203 11.0

2018 I42A A Multimodale Schmerztherapie bei Krankheiten und Stérungen an Muskel-Skelett-System und Bindegewebe, mind. 14 Tage 1.489 16.6

2018 I42B A Multimodale Schmerztherapie bei Krankheiten und Stérungen an Muskel-Skelett-System und Bindegewebe, weniger als 14 Tage 1.093 10.2

2017 I68A M Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsa ich, mehr als ein B mit duBerst oder schweren CC oder bei 2.796 22.5
Para- / Tetraplegie, bei Diszitis oder infektioser Spondylopathie

2017 168B M Nicht op. beh. Erkr. und Verl. im WS-Bereich, mehr als 1 BT, auf. bei Diszitis, mit dufi. schw. oder schw. CC od. bei Para- { Tetrapl., mit kompl. Diagn. oder chne 1.440 12.0
&uB. schw. oder schw. CC, ohne Para- / Tetrapl. bei Diszitis

2017 Ie8C M Nicht operativ behandelte Erkr. und Verletzungen im Wirbelséulenbereich, mehr als ein BT, oder and. Femurfraktur, bei Para- / Tetraplegie oder mit &uBerst schw. 1121 10.0
CC oder mit schw. CC und Alter > 65 Jahre, ohne kompl. Diagn. eder Kreuzbeinfraktur

2017 168D M Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich, mehr als ein Belegungstag, oder andere Femurfraktur, auBer bei Diszitis oder 0.590 5.2
infektioser Spondylopathie, ohne Kreuzbeinfraktur

2017 I68E M Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich, ein Belegungstag 0.215 1.0

2018 168A M Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsat ich, mehr als ein mit duBerst oder schweren CC oder bei 2.844 23.0
Para- / Tetraplegie, bei Diszitis oder infektioser Spondylopathie

2018 168B M Nicht op. beh. Erkr. und Verl. im WS-Bereich, mehr als 1 BT, auB. bei Diszitis, mit duB. schw. oder schw. CC od. bei Para- / Tetrapl., mit kompl. Diagn. oder ohne 1.609 128
&uB. schw. oder schw. CC, ohne Para- / Tetrapl. bei Diszitis

2018 I68C M Nicht operativ behandelte Erkr. und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich, mehr als ein BT oder and. Femurfraktur, bei Para- / Tetraplegie oder mit suBerst schw. CC 1.079 9.2
oder mit schw. CC und Alter > 65 Jahre, ohne kompl. Diagn. oder Kreuzbeinfraktur

2018 168D M Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsgulenbereich, mehr als ein Belegungstag oder andere Femurfraktur, auBer bei Diszitis oder 0.580 )
i ioser Spondylopathie, ohne Kreuzbeinfraktur

2018 I68E M Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich, ein Belegungstag 0.230 1.0

-
16.02.2018 © InterNova GmbH 2018
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Auch die multimodale Schmerztherapie zu Fallen, die jetzt in der 168 gelandet sind von

der MDC 01 in die MDC 08 migriert. Zunachst mit Gewinn, mit Blick auf den Katalog

allerdings mit Verlust.
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DRG B47B in 2017 => 4.030

] B47: Muttimodsle Sch e P T ol 14 Defand
oo B o s
weblich, 53 Jahre (B Belegungstage) ohne Beatmung, E - Einweis, Arzt, 02 - Vollstat, m. vorstat., 01 - Reg. entl., Keine Riickverlegung
T

]

P kgl cL|

chreibung

an und peri

¥ X Nerven ohne
0 1,203 4.030,65 € Multimodale Schmerztherapie bei

ohne

und Storungen des Nervensystems, weniger als 14 e

der Hand, ohne duBerst schwere oder schwe...

Multimodale Schmerztherapie bei Krankheiten und Stérungen des Nervensystems, weniger als 14 Behandungstage

oo ST

#[G [A[c 10 L [ca [EurR ohne DRGohne | Beschreibung

<

(%=
El
o1 M5412 L 0 Radikulopathie: Zervikalbereich
02 E03.9 o Hypothyreose, nicht néher bezeichnet L'
03 C E1L90 0 12 Diabetes melitus, Typ 2: Ohne Komplkationen: Nicht als entgleist bezeichnet _DJ
04 C Em0 [ Hyperurikimie ohne Zeichen von entzindicher Arthrits oder tophischer Gicht ___I
s

& e | ] = |
A [Datum [ops L | EUR ohne|DRG ohne |Beschreibung _+J

4 20.06.2017 14:00 8-918.00 27 Multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandungstage: Bis zu 20 Therapiesinheiten
20.06.2017 13:07 3406 27 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems [T
23.06,2017 10:39 3-802 27 Native Magnetresonanztomographie von Wirbelsaule und Riickenmark IEI
IE]

ewegen Sie die Maus Gber eine Prozedur, m deren volstandige Beschreibung hier anzuzeigen, Kicken Sie auf diesen Text, um das Beschreibungfeld wieder auszublenden.

16.02.2018

© InterNova GmbH 2018
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8 Tage Verweildauer und multimodale Schmerztherapie in 2017 => B47B
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DRG 142B in 2018 => 3.662,10€

s] 142B; Multimodale Schmerztherapie bei Krankheiten und Storungen an Muskel-Skelett-System und Bindegewebe, weniger als 14 Tage

GDRG 2017CG-DRG 2018 [

weiblich, 53 Jahre, 8 Belegungstage, ohne Beatmung, E - Einweis. Arzt, 02 - Vollstat. m, vorstat., 01 - Reg. entl,, Keine Riickverlegung

P kQlDRG [Pccl| eBWR| DRGEros|

168D o 0,534 1.789,17 € Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich, mehr als ein Belegungstag oder andere Femurfraktur, aufer bei Diszitis oder infektidser Spo...
L 1428 o 1,093 3.662,10 € Multimodale Schmerztherapie bei Krankheiten und Stérungen an Muskel-Skelett-5ystem und Bindegewebe, weniger als 14 Tage

Bewegen Sie die Maus iber eine DRG, um deren vollstandige Beschreibung hier anzuzeigen, Kicken Sie auf diesen Text, um das Beschreibunafeld wieder auszublenden.

Lo o[« |s & Lol= ==

{IC0-10-C T
|1c0 [ L [ccL [ EUR ohre DRGohne  [Beschreibung
M54.12 L 0 Radikulopathie: Zervikalbereich
E03.9 [1] Hypothyreose, nicht naher bezeichnet
03 C E11.90 [1} 27 Disbetes melitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Micht als entgleist bezeichnet
04 C EM.0 [1] 22 Hyperurikamie ohne Zeichen von entzindiicher Arthritis oder tophischer Gicht
{ops-3 ) =
|oes | L | EUR ohne[DRG ohne |Beschreibung il
o 20.06.2017 1400 3913.00 27 Multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis hischstens 13 Behandiungstage: Bis zu 20 Therapieeirheiten
20,06.2017 13:07 3806 27 Native Magnetresonanztomographie des Muskel-Skelett-Systems [5]
23.06.2017 10:39 3802 27 Native Magr hie von Wirbelsule und Riickenmark E'
JE]
< 2>

Bewegen Sie die Maus Gber eine Prozedur, um deren vollstandige Beschreibung hier anzuzeigen, Klicken Sie auf diesen Text, um das Beschreibungfeld wieder auszublenden.

16.02.2018

© InterNova GmbH 2018
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Patienten >65 mit schweren CC => 168C

+U50.50/U50.517?
Fallpauschalen-Katalog 2018, Anlage 1d

Teil d) Bewertungsrelationen mit gezielter Absenkung in Abhangigkeit der Median-Fallzahl bei Versorgung durch Hauptabteilungen

q Untere Grenzverweildauer ~Obere Grenzverweildauer
Bewertungsrelation 0o Externe Verlegung
bei Hauptabteilung Verweil-  Erster Tag

. D mit Ab- ‘
Beleghebamme gatiel schiag 29 relation/Tag  Entgelt *-°

Bewertungsrelation

Bewertungs-  Erster Tag zus. Bewertungs- Abschlag/Tag

DRG Partition Bezeichnung ©
relation/Tag  (Bewertungsrelation)

ei
Hauptabteilung
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1

MDC 08 Krankheiten und Stérungen an Muskel-Skelett-System und Bindegewebe

Nicht operativ behandelte
Erkrankungen und
Verletzungen im
Wirbelsaulenbereich, mehr
168D M als ein Belegungstag oder 0,534 5,0 1 0,343 11 0,078 0,093
andere Femurfraktur, auRer
bei Diszitis oder infektioser
Spondylopathie, ohne
Kreuzbeinfraktur
Nicht operativ behandelte
Erkrankungen und
I68E M Verletzungen im 0,212 1,0
Wirbelsaulenbereich, ein
Belegungstag

Median-Fallzahl

176

37

16.02.2018

© InterNova GmbH 2018
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ZE 162 und ZE 163 sind relevant fur die 168

* Fur die DRGs 168C und 168D kann bei dokumentiertem
Pflegegrad 3 und einer VWD ab 5 Tagen das ZE 163 (219,56€)
abgerechnet werden.

» Fur die DRGs 168B und I68E bei entsprechenden
Voraussetzungen das ZE 162 (107,40€).

16.02.2018 © InterNova GmbH 2018 27

I68E: 1 Belegungstag-DRG, kann da also nicht zur Abrechnung geltend gemacht werden!
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Abschlage bei Fallzahl uber dem Median

|

2017 168D Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich, mehr als ein Belegungstag, oder andere Femurfraktur, auBer bei
Diszitis oder infektioser Spondylopathie, ohne Kreuzbeinfraktur

2017  168F M Nicht operativ behandelte Frkrankungen und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich, ein Belegungstag

0.590

248 168D M Nicht i hehandelte Frkrank und Verlatningen im Witbelsiulenbereich, mehr als ein Belegungstag oder andere Femurfraktur, au

uuuuuuu L} i CRUanKUNgen und venezungen | CEISAUISNDEISICT, MENT &S &N Teiegungsta; remunraktur

ndar infaltifcar Gnandulanathis shns Kroishainfraldur

CCEr intektlsar Spondyicpatnig, onnd (reuzaainimagiur

2018 I68E M Nicht operativ behandelte Erkrankungen und Verletzungen im Wirbelsaulenbereich, ein Belegungstag

,7Ausgleichsmoglichkeit” bei der DRG 168D!

(Abschlag in 2018 etwa 154€)

16.02.2018
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168D im Benchmark

Fachabteilung / DRG

3 Anteil Falle
Falle _

KH Referenz Diff
2 0,01% 0,01% 0,01%
8 0,05% 0,04% 0,02%
5 0,03% 0,05% -0,02%
222 1.47% 1,17% 0,29%
56 0,37% 0,28% 0,09%

16.02.2018
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Katalog-Effekt 2018 in einem grof3en Haus

[© InterNova 20022017

-
InterNeva

DRG System Analyst 2017/2018

Auswertung vom 10.01.2018 | Entlassungen vom 01.01.2015

Verbund
Alle Fachabteilungen
InterNova
Alle Klassen
Alle DRGs 2017
3.350,00 €

30.11.2017

Alle Aufnahmezeitraume
Alle Kostentridger

Alle Klassen

Alle DRGs 2018

3.350,00 €

I. Casemix- und Erlésentwicklung (N = 49512 Fille; VWD = 6,15 Tage)

Erlose aus DRGs und Zusatzentgelten

57.909,942 57524 578 -0,665%
56.911,059 56.757,010 -0,271%
1,198 1,190 0,008
1,177 1,174 0,003
190.652.048 € | 190.135.983 € | -516.064 €
3056.764€ | 2221737€ | -835027¢€
0€ 0€ +0€
449,019 € 360.600 € -79.419€
408.185 € 610.800 € +202.615 €
194.566.016 € | 193.338.121 € | -1.227.896 €

16.02.2018

mEfiektiver DRG-Erlos  mErios aus ZEs

195.000.000 €
194.000.000 €

193.000.000 €

@
8
192.000.000 €

i

g

% 191.000.000 €

=

W190.000.000 €
189.000.000 €

188.000.000 €

FPV 2017 FPV 2018

© InterNova GmbH 2018
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19 Fallwanderungen aus der MDC 01

Fallzahl
FPV 2017 FPV 2018 Differenz FPV 2017 FPV 2018 Differenz
4.181 1,172 1,158 -0,014 1,129 1,123 -0,006
4.162 1,160 1,125
19 0,610 0,610

-
M 16.02.2018 © InterNova GmbH 2018
InterNava
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19 Fallwanderungen aus der MDC 01

17 1,626 1,597 +0,029 1,649 1,662 0,013
2 2,041 2,041
15 1538 1611

. ,
Interh 16.02.2018 © InterNova GmbH 2018 32
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|05A aus der 134Z mit entsprechenden CC

FPV 2018 FPV 2017
94 3,636 3,921 0,115 3,632 3,524 -0,108
6 3,840 3,906
87 3,497 3,496
1 3,685 3,685

Offensichtlich neue Bewertung Huft-TEP. Mit entsprechenden CC
(mind. PCCL 4) wandern auch hier 6 Falle aus der 134Z in die I05A!

-
M 16.02.2018 © InterNova GmbH 2018 33
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Weitere Splits in den Wirbelsaulen-DRGs

Den zwei ungesplitteten Basis-DRGs B03Z Eingriffe an
Wirbelséule und Riickenmark bei bésartiger Neubildung oder mit
schweren CC [...] und B18Z Eingriffe an Wirbelsaule und
Rickenmark aul3er bei bésartiger Neubildung in der MDC 01
stehen in der MDC 08 mehrere, bis zu achtfach unterteilte Basis-
DRGs mit einer deutlich differenzierteren Abbildung gegenuber:

* 106 Komplexe Eingriffe an Wirbelséule, Kopf und Hals
* 109 Bestimmte Eingriffe an der Wirbels&ule
* 110 Andere Eingriffe an der Wirbelséule

-
M 16.02.2018 © InterNova GmbH 2018 34
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Erfassung Pflegegrad unterreprasentiert

Anteil Falle
Prozedur Falle

-
nnnnnnnnn 16.02.2018

KH Referenz Diff
86 0.17% 0,62% -0,44%
329 0,66% 2.47% -1,81%
255 0,52% 1,65% -1,14%
175 0.35% 0.87% -0,52%
35 0,07% 0,36% -0,28%
68 0,14% 0,56% -0,42%

© InterNova GmbH 2018 35

35



Potenziell ZE-relevante Klientel

Anteil Leistungsempfanger in Pflegestufe Il und Il an
der Gesamtbevidlkerung

Leistungsempfanger

Bevilkerungszahl Pflegestufe Il + 111
B 31.12.2016 B Anteil B
7579 4.269.898 71965 1,7%,
== 80 4.729.203 780.420 1_E-,5%_,.

Quelle: de.statista.com, www.bundesgesundheitsministerium.de

16.02.2018

© InterNova GmbH 2018
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Simulation fur ein Halbjahr ZE 162/163

A InterNova Casemix Simulator

Simulationen

| zet62/ze163
| ZE162/ZE163 (2)

Ausgewshite Simulation: ZE162/ZE163 (2) [ID 2]

Autor: bernd lis in Il d: 10.01.2018 1717

Offentlich: Letzte Ausfilhrung:  10.01.2018 17:26 (11,0 min|
Félle mit CM-And: 0 CM-And.; 0000

Anzahl Falle; 25177 |

Kommentar: | Aufnahmedatum liegt zwischen 01.01.2017 und 30.06.2017

Aktionen:

o

((Alter in Jahren istg.. Fuge 9-984.8 als OPS hinzu. Datum fir OPS Entlassdatum

‘ Pieke Akton ‘ ‘ hph e | ‘ Ty

Ausgewshite Aktion:

Simulation duplizieren

Simulation IBschen

| OPs hinzufigen ¥ | Fuge |9-984.8 | als OPS hinzu.

Entlassdatum

Simulation ausfiahren Simulation speichem

Datum fur OPS O Aufnahmedatum

16.02.2018

© InterNova GmbH 2018
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Definierte Bedingung fur die Simulation

Alter in Jahren ist groBer gleich 80 und Zufallswahrscheinlichkeit 17 %
oder und
Alter in Jahren liegt zwischen 75 und 79 | und Zufaliswahrscheinlichkeit 2 %

Keine Prozedur vorhanden, die 9-984% entspricht

16.02.2018

© InterNova GmbH 2018
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Er

ebnis der Simulation!

ZE162/ZE163 (2) [ID 2]

Anzahl Falle gesamt: 25177
daven mit Unterschied: o
davon mit DRG-Unterschied: 0
davon mit Casemix-Unterschied: o
davon mit ZE-Unterschied: 278

Casemix gesamt:
0.0%
00%
00% Casemix-Unterschied:

11% ZE-Unterschied:

29,755,843

ZE-Erloes gesamt:

1.264.380,07 €

]

Krankenhaus Fall-ID

MCS Unterschied? DRG (Orig.)

DRG (Sim,) DRG-Unterschied? BWR (Orig.) BWR (Sim.) BWR-Differenz

ZE-Erlés (Orig)) ZE-Erlds (Sim) ZE-Erlds-Differenz

DE024301  |2343090 M02B M028 [ 0975 0,975 0,000 107,14 € 107,14 €
DE024301 (2354375 G67A G67A [ 0785 0,785 0,000 219,56 € 21956 €
DE024301 2354592 .. K628 K628 ] 0571 0,571 0,000 219,56 € 21956 €
DE024301 | 2355237 [ ] 201D 201D [ 2612 2512 0,000 137,50 € 357,06 € 219,56 €
DE024301 (2355239 D06B DO6B [H] 1,088 1,088 0,000 21956 € 21956 €
DE024301 (2355315 FT1B FT1B [H] 0,456 0,456 0,000 107,14 € 107,14 €
DE024301 2355812 | .. E79D E79D [H] 0,770 0,770 0,000 219,56 € 21956 €
DE024301 | 2356330 [ ] 168C 168C [m] 1,079 1,079 0,000 21956 € 21956 €
DE024301 (2356735 F504 F594 [m] 2911 2911 0,000 219,56 € 219,56 €
DEO24301 | 2356831 E79D £79D [m] 0770 0,770 0,000 219,56 € 21956 €
DE024301  [2356853 108D 108D ] 2735 27135 0,000 100449 € 111,63 € 107,14 €
DENZA201 235/024 1654 1654 |—| o4 na o000 07 14 07148 £
16.02.2018

© InterNova GmbH 2018
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Abwertung Neugeborenen-DRGs

M 16.02.2018 © InterNova GmbH 2018~ 40
InterNava
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Neugeborene <1.5009g

[ver_[ORG | part JoRGT8rt | #i]

2017  PO3A 0O Neugeborenes, Aufnahmegewicht 1000 - 1499 g mit signifikanter OR-Prozedur oder Beatmung > 95 Stunden, mit mehreren schweren Problemen oder 21.425
mehrzeitigen komplexen OR-Prozeduren, mit Beatmung > 479 Stunden

2017 PO3B 0 Neugeborenes, Aufnahmegewicht 1000 - 1499 g mit signifikanter OR-Prozedur oder Beatmung > 95 Stunden, mit mehreren schweren Problemen, mit 13.461
Beatmung > 120 und < 480 Stunden oder mit mehrzeitigen komplexen OR-Prozeduren, ohne Beatmung > 479 Stunden

2017  P0O3C 0O  Neugeborenes, Aufnahmegewicht 1000 - 1499 g mit signifikanter OR-Prozedur oder Beatmung > 95 Stunden, ohne Beatmung > 120 Stunden oder ohne 12.030
mehrere schwere Probleme, ohne mehrzeitige komplexe OR-Prozeduren

2018  PO3A 0O Neugeborenes, Aufnahmegewicht 1000 - 1499 g mit signifikanter OR-Prozedur oder Beatmung > 95 Stunden, mit mehreren schweren Problemen oder 20.277
mehrzeitigen komplexen OR-Prozeduren, mit Beatmung > 479 Stunden

2018 P0O3B 0 Neugeborenes, Aufnahmegewicht 1000 - 1499 g mit signifikanter OR-Prozedur oder Beatmung > 95 Stunden, mit mehreren schweren Problemen, mit 13.338
Beatmung > 120 und < 480 Stunden oder mit mehrzeitigen komplexen OR-Prozeduren, ohne Beatmung > 479 Stunden

2018  P0O3C 0O  Neugeborenes, Aufnahmegewicht 1000 - 1499 g mit signifikanter OR-Prozedur oder Beatmung > 95 Stunden, ohne Beatmung > 120 Stunden oder ohne 12.293
mehrere schwere Probleme, ohne mehrzeitige komplexe OR-Prozeduren

«
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Auf- und Abwertungen bei <2.5009g
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Im Katalog . . .

DRG-Text
2017 P66A M Neugeborenes, Aufnahmegewicht 2000 - 2499 g ohne signifikante OR-Prozedur, ohne Beatmung > 95 Std., mit mehreren schweren Problemen od. Ng., 3.899
Aufnahmegew. > 2499 g oh. OR-Proz., oh. Beatmung > 95 Std., m. mehreren schw. Probl., mit Hypothermiebehandlung
2017 P66B M Neugeborenes, Aufnahmegewicht 2000 - 2499 g ohne signifikante OR-Prozedur, ohne Beatmung > 95 Stunden, mit schwerem Problem 3.038
2017 Po6C M Neugeborenes, Aufnahmegewicht 2000 - 2499 g ohne signifikante OR-Prozedur, ochne Beatmung > 95 Stunden, mit anderem Problem 1.911
2017 PeeD M Neugeborenes, Aufnahmegewicht 2000 - 2499 g ohne signifikante OR-Prozedur, ohne Beatmung > 95 Stunden, ohne Problem 0.397
2018 Po6A M Neugeborenes ohne sig. OR-Prozeduren, ohne Beatmung > 95 Std., Aufn.-gew. 2000 - 2499 g mit meh. schw. Probl. oder Krampfanfall mit best. diag. 4.105
Mafnahmen oder Beatmung > 48 Std. oder Aufn.-gew. > 2499 g mit meh. schw. Probl., mit Hypathermiebehandlung
2018 Po66B M Neugeborenes, Aufnahmegewicht 2000 - 2499 g ohne signifikante OR-Prozedur, ohne Beatmung > 95 Stunden, mit schwerem Problem, ohne Krampfanfall 2.917
mit best. diag. MaBnahmen, ohne Beatmung > 48 Stunden
2018 P66C M Neugeborenes, Aufnahmegewicht 2000 - 2499 g ohne signifikante OR-Prozedur, ochne Beatmung > 95 Stunden, mit anderem Problem 1.837
2018 P66D Neugeborenes, Aufnahmegewicht 2000 - 2499 g ohne signifikante OR-Prozedur, ohne Beatmung > 95 Stunden, ohne Problem 0.341
«
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Weitere Umbauten Komplexe Vakuumbehandlung

10,152 18,380 18,247
2,793 4,113
11,518 : : 22,958

6,140 5,378 0,762 6,567 5,883 -0,685

5,596 6,940
4,598 4598
4,653 6,701
4,419 4,419
3,153 2,836
2,887 2,887
7,816 8,062

.
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Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit!
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