DRG Bezeichnung

F62C Herzinsuffizienz und
Schock, mehr als ein
Belegungstag

Trigger in nachsthohere DRG hohere

maogliche

DRG

pccl>3 und/oder Pleuradrainage F62 B
(ohne ND mit pccl Relvanz wéren die Félle 2021 in F62 D
Verweildauer dann nur 2-5 Tage)

(Grouperfehler?— 150.12 ist hbher gewichtet als 150.14)
rel.Nebendiagnosen

z.B.:entlgeister Diabetes

Mangelernahrung

Blutungs- oder alimentare Anamien

Bosartige Neubildungen und vor allen Dingen vorhandene Metastasen
Delir (bitte Atiologie angeben)

rezidiverende Depressionen

hepatische Encephalopathie

Korsakoffsyndrom

CW Entlas- optimale Liege-
sung nicht dauer in
vor nachsthohere

(Nachten): DRG in Nachten
1.39 4 5-10

MVD Zusch-
Katalog lag ab
Nacht:

12,3 23

E77E Andere Infektionen und
Entziindungen der
Atmungsorgane, Alter > 15
Jahre und mehr als ein
Belegungstag

Multiresistenter Erreger + Pleuradrainage F62 A

pccl >2 E77D
z.B.: erhebliche Mangelernahrung

Blutungsanamie

Linksherzinsuffizienz erst ab NYHA 3

Bosartige Neubildungen und vor allen Dingen vorhandene Metastasen
entlgeister Diabetes

Folgende Diagnosen als Nebendiagnose bei vorliegender
Hauptdiagose aus dieser Zeile unter Reiter "HDE77"

Z94.0 Zustand nach Nierentransplantation

Z94.1 Zustand nach Herztransplantation

794 .2 Zustand nach Lungentransplantation

Z94.3 Zustand nach Herz-Lungen-Transplantation

794 .4 Zustand nach Lebertransplantation

Z94.81Zustand nach hamatopoetischerStammzelltransplantation mit
gegenwartigerlmmunsuppression

oder MRE Besiedlung und Kontaktisloation

1.74 4 5-10

0.83 2-6

13,6 27

7,1 14

G46C Gastroskopie oder
endoskopisches
Antirefluxverfahren

adusserst schwerer CC + MRE und Kontaktisolation E77A

Nur Uber spezielle Prozeduren erreichbar und schwerwiegenden G46B
Nebendiagnosen und damit einem pccl >3.

147 3 4-9

1.18 2 3-6

11 23

8,1 17

Seite 1 von 3



moderate Erkrankungen der
Verdauungsorgane oder
Abdominalschmerz oder
mesenteriale Lymphadenitis,
mehr als ein Belegungstag

DRG Bezeichnung Trigger in nachsthohere DRG hohere CW Entlas- optimale Liege- MVD Zusch-
mogliche sung nicht dauer in Katalog lag ab
DRG vor nachsthohere Nacht:
(Néchten): DRG in Nachten
E65 E Chronisch-obstruktive starrer Bronchioskopie gruppiert in E65B. E65B 0.96 2-4 6 14
Atemwegserkrankungen und
Alter > 15 Jahre, mehr als ein
Belegunastaq
ausserst schwere CC (pccl >3) gruppiert in E65D. E6G5D 114 3 4-8 10,1 20
L63F Infektionen der ausserst schwere CC oder motorische Funktionseinschrankungen L63B 07 3 4-5 11,4 23
Harnorgane, Alter > 11 Jahre, und Pyonephrose
mehr als ein Belegungstag
ausserst schwere CC oder motorische Funktionseinschrankungen L63D 0.66 1-3 4.4 9
und Katheter /Drainage (z.B. Harnsteinentfernung, Ausraumung
Harnblasentamponade, Ureter-Kathetisierung, Entfernung eines
Uretakatheters)
ausserst schwere CC L63E 0.7 2-5 6 12
G67C Verschiedene Dialysen, ausserst schwere CC oder Vorhandensein von Para- G67B 1.02 2 3-6 8,7 19
Erkrankungen der [Tetraplegie
Verdauungsorgane oder
gastrointestinale Blutung
oder Ulkuserkrankung, mehr
als ein Beleaunastaa
bei Ulcuserkrankung(gastrointestinal) >1 Belegungstag und pccl >3 G67A 136 3 4-8 10,2 21
ODER Intensivstation >2 Tagen
I68E Nicht operativ Para/Tetraplegie 168B 1.02 3-6 8,5 18
behandelte Erkrankungen und
Verletzungen im
Wirbelsaulenbereich, Alter >
15 Jahre und mehr als ein
Beleaunastaa
und ausserst schwere CC. 168C 0.83 2-5 7,7 16
G72B Andere leichte bis schwere Nebenerkrankungen_oder Gastroskopie/Coloskopie G72A 063 2 2-3 4,9 11
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DRG Bezeichnung

X60C Verletzungen und
allergische Reaktionen, Alter
> 15 Jahre, mehr als ein
Beleaunastaa

Q61B Erkrankungen der
Erythrozyten, mehr als ein
Belequnastaqa

Trigger in nachsthohere DRG

ausserst schwere Komplikationen und Komorbiditaten

aussersst schwere CC und >1 Nacht 1 Liegedauer

hoéhere
maogliche
DRG

X60A

Q61A

cw

1.06

1.21

Entlas-
sung nicht
vor
(Nachten):

optimale Liege-
dauer in
nachsthohere

DRG in Nachten
2-6

4-7

MVD
Katalog

8,2

9,1

Zusch-
lag ab
Nacht:

18

19
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