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ICD-10-GM 2013 – Systematik

• Vorabversion zum 24.07.2012 veröffentlicht
• Basis der Änderungen für 2013

– Aktualisierungen durch die WHO 
• Minor und Major Updates

– Vorschlagsverfahren
• 56 Anträge von Anwendern, Fachgesellschaften und 

aus dem Bereich der Selbstverwaltung
• Ca. 30% weniger Anträge als für 2012
• Ca. 30% der Anträge wurden (modifiziert) umgesetzt
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ICD-10-GM 2013 – Systematik
Inhaltliche Änderungen (ausgewählte Beispiele)

Hereditärer Mangel an sonstigen 
Gerinnungsfaktoren

• Antrag im Vorschlagsverfahren

• Spezifischere Aufteilungen auf 5. Stelle 
bei D68.2

• Mögliche zukünftige Kostentrenner
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ICD-10-GM 2013 – Systematik
Inhaltliche Änderungen (ausgewählte Beispiele)

Vorhofflimmern und Vorhofflattern
• WHO Major Update

– Bisher lediglich 3-Steller-Kategorie I48
– Wunsch von Anwenderseite nach mehr Spezifität

• Unterteilung auf 4. Stelle entsprechend der 
heute üblichen Einteilung

• Bestehende 4- und 5-Steller-Kategorien der 
German Modification (GM) mussten im Rahmen 
der Umsetzung der WHO-Vorgabe weichen

• Überleitung der Kodes ist nicht 1:1 möglich
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ICD-10-GM 2013 – Systematik
Inhaltliche Änderungen (ausgewählte Beispiele)

Hämorrhoiden
• WHO Major Update
• Kodebereich I84 Hämorrhoiden im Kapitel IX 

Krankheiten des Kreislaufsystems wurde aufgelöst
• Verschiebung in Kapitel XI Krankheiten des 

Verdauungssystems als K64 Hämorrhoiden und 
Perianalvenenthrombose mit neuer Struktur

• Eine 1:1-Überleitung ist nicht möglich

2012-09-20 6ICD-10-GM 2013 | Vogel U | gmds 2012| Braunschweig

ICD-10-GM 2013 – Systematik
Inhaltliche Änderungen (ausgewählte Beispiele)

Hernia ventralis
• WHO Major Update
• Anpassung der bisherigen, überholten Terminologie 

und Unterteilung des Kodebereich K43.-
• Im Rahmen der Umsetzung wurden einzelne 

Schlüsselnummern, für die Zwecke der 
Entgeltsysteme auf 5. Stelle weiter untergliedert

• Eine 1:1-Überleitung ist nicht möglich
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ICD-10-GM 2013 – Systematik
Inhaltliche Änderungen (ausgewählte Beispiele)

Sonstige Krankheiten des 
Verdauungssystems nach medizinischen 
Maßnahmen, anderenorts nicht klassifiziert
• Antrag im Vorschlagsverfahren

• Aufnahme zusätzlicher Schlüsselnummern (K91.81-
K91.83) auf 5. Stelle bei Kode K91.8-, um Insuffizienzen 
von Anastomosen und Nähten nach Operationen am 
Verdauungstrakt für die Belange der Entgeltsysteme 
spezifischer kodieren zu können
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ICD-10-GM 2013 – Systematik
Inhaltliche Änderungen (ausgewählte Beispiele)

Sonstige Gelenkkrankheiten
• Antrag im Vorschlagsverfahren

– Bereinigung des Kodebereichs M20-M25
• In größerem Umfang wurden 5-Steller (sog. Modifier

Classes) entfernt, die in Bezug auf die jeweils 
übergeordneten 4-Steller zu keinen sinnvollen 
Kombinationen führten

• Ziel ist die Verbesserung der Kodierqualität
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ICD-10-GM 2013 – Systematik
Inhaltliche Änderungen (ausgewählte Beispiele)

Thalidomid-Embryopathie
• Antrag im Vorschlagsverfahren durch Betroffenenverbänden, 

mit Unterstützung von Experten aus Fachgesellschaften und 
Organisationen der Selbstverwaltung

• Neue Schlüsselnummer Q86.80 für die spezifische Kodierung 
der Thalidomid-Embryopathie eingeführt

• Der neue Kode ermöglicht eine bessere Identifikation der 
Behandlungsfälle für die Belange der Entgeltsysteme und des 
Verordnungswesens etc.

• Da es sich bei der Thalidomid-Embryopathie um ein breites 
Spektrum von teilweise sehr unterschiedlichen 
Krankheitszuständen handelt, sollen diese (wie bisher) im 
Einzelfall spezifisch kodiert werden
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ICD-10-GM 2013
Offene Themen (Beispiel)

• Problematik: Einführung des Lung Allocation 
Score (LAS) zur Registrierung bei 
Lungentransplantation

– Bis dato noch keine Lösung für 2013 (bzw. laufenden 
Anwendung in 2012)

– Abstimmung mit Fachgesellschaften (DGP und DGP) und 
Selbstverwaltung läuft noch

– „Lösung“ ggf. auch mittels FAQ (für 2012/2013)
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Revision zur ICD-11
• Beta-Phase durch WHO eröffnet

– Einladung der interessierten Öffentlichkeit zur 
Kommentierung

• http://www.who.int/classifications/icd/revision/en/index.html

– Aktuell noch keine konsolidierte Basis, da einzelne Topic 
Advisory Groups (TAG) noch nicht fertig sind

– Das Einbringen des deutschen klassifikatorischen 
Sachverstands (verschiedener Anwendungsbereiche) ist 
sehr wichtig, da nur so sicher gestellt werden kann, dass 
die Belange der späteren Nutzer auch Berücksichtigung 
finden können
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ICD-10-GM 2013

Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!


