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Tipps fur die Praxis

Richtig kodieren

Die richtige ICD-Kodierung hat durch den Morbi-RSA an
Bedeutung gewonnen. Wir fassen die wichtigsten
Punkte noch einmal zusammen.

enn Arzt und Praxisteam eine

Krankheit nicht korrekt kodie-
ren, hat das oft direkte Auswirkungen auf
die Hohe der Zuschlage fiir die entspre-
chende Krankenkasse. Ein Beispiel: Eine
Frau, 39 Jahre alt, leidet an einem Diabe-
tes mellitus Typ | und erhdlt eine intensi-
vierte Insulintherapie. Bei korrekter
Kodierung erhdlt die Kasse 974 Euro, die
fiir alle Frauen dieses Alters zugewiesen
werden, sowie 3.115 Euro als Ausgleichs-
zahlung fiir den Typ-1-Diabetes. Wird die
Diagnose nicht kodiert, muss die Kasse
auf die Diabeteszuweisung verzichten,
aber gleichzeitig die Kosten u. a. fiir Test-
streifen und Insulin tragen.
Unzureichende Kodierungen sind in der
Praxis keine Seltenheit. So fand ein Gut-
achten des Bremer Instituts fiir Préventi-
onsforschung und Sozialmedizin heraus,
dass bei 10,3 % der Patienten mit Insu-
linverordnung keine passende Erkran-
kung verschlisselt wurde. Dagegen
lagen orale Antidiabetika in der Liste der

am haufigsten verordneten Arzneimittel
fur Typ-1-Diabetiker an dritter Stelle,
obwohl sie fir die Therapie des Typ-1-

Diabetes nicht geeignet sind. Generell
attestierten die Bremer Forscher der
Kodierung in der Hausarztpraxis aber
eine hohe Qualitat.

Diese hohe Dokumentationsqualitdt ist
auch deshalb wichtig, weil sie ein realisti-
sches Bild des medizinischen Versorgungs-
bedarfs erlaubt. Der Morbi-RSA ist dabei
ein lernendes System, das laufend weiter-
entwickelt und angepasst werden kann —
vorausgesetzt, die zugrunde liegenden
Kodierungen stimmen auch. Die wichtigs-
ten Punkte haben wir deshalb noch einmal
im Kasten fiir Sie zusammengefasst.

Gerechtere Verteilung

Hanebliichener Unsinn ist Gbrigens die
immer mal wieder geduf3erte Vorstel-
lung, eine Krankenkasse wiirde jetzt an
einem schwer erkrankten Versicherten
mehr ,verdienen” als an einem gesun-
den. Der Morbi-RSA stellt nur sicher, dass
die vorhandenen Mittel auch entspre-
chend dem durch Krankheiten bedingten
Bedarf verteilt werden. So kdnnen sich
die Krankenkassen besser um schwer-
wiegend oder chronisch Kranke kiim-
mern. Dadurch wiederum kénnen Folge-
erkrankungen zum Teil verhindert wer-
den. Durch den Morbi-RSA sind die Wei-
chen in die richtige Richtung gestellt —
helfen Sie als Praxisteam mit, diesen
Weg auch konsequent zu gehen. .

mentation erfasst werden.

Volistandige ICDs verwenden

Zusatzinformationen angeben

bei Bedarf neu angepasst werden.

Die wichtigsten Kodiertipps im Uberblick

Alle vorliegenden Krankheiten dokumentieren
Alle Diagnosen, zu denen beraten und behandelt wurde, sollten auch in der Doku-

So spezifisch wie méglich dokumentieren
Die Diagnose sollte die zugrunde liegende Erkrankung so genau wie mdglich
beschreiben. Auch Komplikationen miissen berticksichtigt werden.

Um den Schweregrad korrekt zu dokumentieren, sollte immer bis auf die letzte
nach ICD-10 vorgeschlagene Stelle verschliisselt werden.

Ist die Diagnose gesichert, sollte das durch den Zusatz ,G" dokumentiert werden.
Chronische Diagnosen kontinuierlich dokumentieren

Fur optimale Kodierqualitat sollte die Behandlung aller chronischen Diagnosen
auch regelmaBig dokumentiert werden.

Dokumentation im Verlauf anpassen

Erkrankungen kdnnen sich im Verlauf @ndern. Deshalb sollte die Verschliisselung
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