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Ergebnisprotokoll der Sitzungen der AG OPS
Vorschlagsverfahren für den OPS 2023
Nach Verfahrensordnung § 5 Absatz 11

Die nachfolgende Tabelle bildet die Beratungsergebnisse der AG OPS im Rahmen der Sitzungen nach Verfahrensordnung § 5 Absatz 11, ungeachtet weiterer schriftlicher 
Abstimmungen, Prüfungen und Stellungnahmen im Nachgang der Sitzungen, ab. Das Beratungsergebnis ist als Empfehlung der AG OPS zur Umsetzung, Prüfung oder 
Ablehnung eines Vorschlags zu verstehen und trifft keine Aussage darüber, ob ein Vorschlag tatsächlich umgesetzt wurde oder nicht. Unter „Vorschlag umsetzen“ werden 
auch Vorschläge subsumiert, die nur teilweise oder modifiziert umgesetzt wurden. Unter „Vorschlag prüfen“ sind Vorschläge subsumiert, die nicht abschließend beraten 
werden konnten, bei denen offene Fragen bestanden oder eine Empfehlung zur Umsetzung unter Prüfvorbehalt ausgesprochen wurde. Unter „Vorschlag ablehnen“ sind 
auch Vorschläge subsumiert, zu denen kein Konsens besteht oder die zurückgezogen wurden.

OPS 2023
Kode(bereich)

Vorschlagsnummer, Thema Beratungsergebnis der AG OPS
Vorschlag
umsetzen

Vorschlag
prüfen

Vorschlag
ablehnen

1-274.3 Vorschlag 023, Sondierung des Vorhofseptums mittels Radiofrequenz


Vorschlag 128, Langzeit-HR-Ösophagus-Manometrie


1-717
8-718

Vorschlag 018, Klarstellung Dauer der Beatmung als Voraussetzung der OPS-Kodes 1-717 
und 8-718
Vorschlag 171, OPS-Kode 1-717 Beatmungsstatus u. –entwöhnungspotential Anpassung


1-440 Vorschlag 001, Bürstenzytologie


Vorschlag 153, Basisdiagnostik bei unklarem Symptomkomplex um die Exomsequenzierung 
erweitern 

1-945 Vorschlag 156, Klarstellung zu den Begriffen Sozialarbeiter und Psychologe


1-991.2 Vorschlag 140, Klarstellung zum molekularen Monitoring bei OPS-Kode 1-991


Vorschlag 060, Nachweisgrenze methylierungsspezifischer Hochdurchsatz-Sequenzierung 
am Gewebe 
Vorschlag 121, Sensorkapsel zur Detektion von freiem Blut im Lumen des oberen 
Verdauungstraktes 
Vorschlag 106, Etablierung eines OPS-Kodes für die periphere Messung des Biomarkers 
Proenkephalin 
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OPS 2023
Kode(bereich)

Vorschlagsnummer, Thema Beratungsergebnis der AG OPS
Vorschlag
umsetzen

Vorschlag
prüfen

Vorschlag
ablehnen

5-029.h Vorschlag 038, OPS-Kode für die Ultra-Langzeit-EEG Messung (>2 Wochen), subgaleal 
implantiert, unilateral 

5-131
5-133

Vorschlag 107, Intraokulare Trabekulotomie durch ein Messer


5-169 Vorschlag 108, Auffüllung und Explantation intraokulares Implantat


5-215.01 Vorschlag 160, Neuaufnahme Kryoablation an den posterioren nasalen Nerven


5-339.0
5-339.3

Vorschlag 184, Anzahl Bronchialstents


5-374.6 Vorschlag 149, OPS-Kode 5-347.6 Hinweis: OPS Kode 5-059.ff und Ersteinstellung OPS-Kode 
8-631.4 bei Stimulation N. phrenicus 

5-377.n2 Vorschlag 100, Ergänzung des OPS-Kodes 5-377.n (Conduction System Pacing) um 
Untercode „Mit 1 Elektrode“ 

5-38a
8-842
8-848

Vorschlag 181, Hinweistext OPS-Kode 5-38a „großlumige Schleusen“ streichen


5-38a.9 Vorschlag 009, Perkutane cavale Klappenstentimplantation
Vorschlag 021, Endovaskuläre Implantation eines Stentgrafts mit Klappenelement bei TK-
Insuffizienz
Vorschlag 022, Perkutane cavale Klappenstentimplantation
Vorschlag 194, Endovaskuläre Implantation eines Stentgrafts mit Klappenelement bei TK-
Insuffizienz



5-393.63 Vorschlag 182, OPS-Kode für Popliteo-poplitealen Bypass


Vorschlag 134, Vereinheitlichung der OPS-Titel zu Drainage, Stent, Prothese


5-429.jh
5-429.k3
5-44a.3
5-46a.2
5-513.t
5-526.n

Vorschlag 130, Desobliteration bei Okklusion von Stents


5-445.6*
5-445.7*
5-447

Vorschlage 103, Revisions- und Umwandlungsoperationen in der Adipositaschirurgie

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OPS 2023
Kode(bereich)

Vorschlagsnummer, Thema Beratungsergebnis der AG OPS
Vorschlag
umsetzen

Vorschlag
prüfen

Vorschlag
ablehnen

5-462
5-463

Vorschlag 101, Erweiterung der Kodierung der OPS-Kodes 5-462 und 5-463 um die Angabe 
der Stromart 

5-501.b Vorschlag 065, Erweiterung der Ablationsoptionen der Leber durch Kryoablation


Vorschlag 122, Inklusivum bei endoskopischen Operationen an den Gallengängen


5-529.t
5-529.u

Vorschlag 126, Chemocystablation von neoplastischen Pankreaszysten


5-529.v Vorschlag 129, Perkutane endoskopische Nekrosektomie


5-560.31
5-560.32
5-560.3x

Vorschlag 143, Anwendung von großlumigen abdichtenden Ureterschienen/Ureterstents aus 
Metall 
Vorschlag 135, Alloplastische Matrix zur Überbrückung von Knochendefekten


5.79
5-83b

Vorschlag 177, Differenzierung Os sacrum bei Kodes aus 5-79 oder 5-83b


5-78
5-79

Vorschlag 037, Hinweis OPS-Kode 5-79 Kodierung Fixateur externe bei mehreren Frakturen


5-802 Vorschlag 057, Einführung neuer OPS-Kodes für die knöcherne Reinsertion des 
Kapselbandapparates am Knie 

5-807.4
5-807.5
5-807.5

Vorschlag 198, Offene und geschlossene Stabilisierung von AC-Gelenksluxationen


5-80a Vorschlag 058, ASK/ mini-open Operationen am Labrum acetabulare: Rekonstruktion durch 
Transplantat 

5-836
5-83b

Vorschlag 017, Zählen der Wirbelsäulensegmente am kraniozervikalen Übergang
Vorschlag 176, Zählweise Segmente WS der OPS-Kodes 5-83b und 5-836 

5-86a.2 Vorschlag 165, Patientenindividuelles Führungs- und Zielinstrumentarium


Vorschlag 189, Patientenindividuell angefertigter Haut-/ Gewebeexpander


5-929.2* Vorschlag 199, Perkutane Kollageninduktion

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OPS 2023
Kode(bereich)

Vorschlagsnummer, Thema Beratungsergebnis der AG OPS
Vorschlag
umsetzen

Vorschlag
prüfen

Vorschlag
ablehnen

5-935.1 Vorschlag 115, Differenzierung des OPS-Kodes 5-935 Beschichtete 
Osteosynthesematerialien 

6-00 Vorschläge zu Medikamenten
Das Vorgehen in der Umsetzung erfolgt analog dem Vorgehen in den letzten Jahren. Neue Kodes 
für Medikamente werden nur eingeführt, wenn diese NUB Status 1 haben und über eine gültige 
Zulassung verfügen. Änderungen in Dosisklassen werden nur vorgenommen, wenn diese für das 
G-DRG-System erforderlich sind.

8-01b Vorschlag 183, Verwendung von Reserveantibiotika


Vorschlag 087, Prozedurenkode für die Ernährung Früh- und Neugeborener mit humaner 
Spendermilch 

8-123
8-124

Vorschlag 011, Desobliteration bei Okklusion einer PEG/PEJ


8-523.0
8-523.1

Vorschlag 072, Stereotaktische Bestrahlung – nicht koplanar mit intrafraktioneller 
Verifikation 

8-530.d Vorschlag 144, Differenzierung bei Lu-177-PSMA-Liganden-Therapie: Rezeptur- vs. 
Fertigarzneimittel
Vorschlag 188, Abgrenzung Lu-177-PSMA-Liganden-Therapie - Rezeptur- vs. 
Fertigarzneimittel



8-54 Vorschlag 196, Ergänzungen zu den Erläuterungen bei den Kodes 8-54


8-543.5
8-543.6
8-543.7
8-543.8
8-543.9

Vorschlag 016, Klarstellung der Therapie über mindestens fünf Tage mit zwei Substanzen
Vorschlag 195, Erneute Etablierung von 4 OPS-Kodes für die Chemotherapie 

8-544 Vorschlag 148, Chemotherapie Pädiatrie: Hochdosis-Methotrexat mit Leucovorin ohne 
bestimmte Tagezahl
Vorschlag 150, Chemotherapie Pädiatrie: Hochdosis-Methotrexat mit Leucovorin ohne 
bestimmte Tagezahl



8-547.1 Vorschlag 142, Kodierung Konjugate aus MAK und Chemotherapeutikum
Vorschlag 164, OPS-Kode 8-547.0: Modifizierte und nicht-modifizierte Antikörper 
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OPS 2023
Kode(bereich)

Vorschlagsnummer, Thema Beratungsergebnis der AG OPS
Vorschlag
umsetzen

Vorschlag
prüfen

Vorschlag
ablehnen

Vorschlag 040, Anwesenheit der fachärztlichen Behandlungsleitung gemäß OPS-Kode 8-550
Vorschlag 041, Anwesenheit der Pflegefachkraft mit geriatriespezifischer Zusatzqualifikation
Vorschlag 042, Anwesenheit der Pflegefachkraft mit geriatriespezifischer Zusatzqualifikation
Vorschlag 167, Konkretisierung des OPS-Kodes 8-550
Vorschlag 169, OPS-Kode 8-550 „besonders geschultes Pflegepersonal für aktivierend-
therapeutische Pflege“
Behandlungsleitung


Besonders geschultes Personal


Teambesprechung


8-552 Vorschlag 139, Ergänzende Angabe Therapiebereiche Psychologie im OPS-Kode 8-552


Vorschlag 004, Differenzierung des OPS-Kodes 8-821 im Kontext AB0-inkompatibler 
Organtransplantationen 

8-831 Vorschlag 031, Differenzierung peripher und zentral insertierter Katheterverweilsysteme
Vorschlag 066, Differenzierung peripher und zentral insertierter Katheterverweilsysteme
Vorschlag 067, Anlage eines ZVK über die Vena jugularis interna durch ein retrogrades 
Verfahren



Vorschlag 124, MRT-gesteuerte kardiale Ablationen


8-835.k Vorschlag 091, Ablation mittels irreversibler Elektroporation


8-837.0
8-83d.9

Vorschlag 125, Isolierte intrakoronare Einbringung PTCA-Draht ohne nachfolgende 
Ballondilatation 

8-83b.35 Vorschlag 163, Großvolumige Metallspiralen [Volumencoils]


Vorschlag 035, Embolisierung des Aneurysmasacks mit Kunststoff-Formgedächtnis-
Polymeren 
Vorschlag 071, Hinzunahme eines Inklusivums für den OPS-Kode 8-856 Hämoperfusion


Vorschlag 086, Neuer OPS-Kode closed-loop kontinuierliche venöse Echt-Zeit-Blutglukose-
Steuerung 
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OPS 2023
Kode(bereich)

Vorschlagsnummer, Thema Beratungsergebnis der AG OPS
Vorschlag
umsetzen

Vorschlag
prüfen

Vorschlag
ablehnen

8-83b.8 Vorschlag 020, Thrombektomie an Lungengefäßen mittels Disc-Retriever-System


8-83b.k Vorschlag 064, Mikro-Katheter mit atraumatischer Reflux-Kontrolle zur sel. 
Partikelembolisation 

8-981 Vorschlag 170, Komplexbehandlung Schlaganfall: Konfliktreduktion

Änderung der Strukturmerkmale: Versorgung von Patienten mit neurologischer Symptomatik am 
Standort 
Änderung der Mindestmerkmale: Erhebung und Dokumentation des neurologischen Befundes


Vorschlag 178, Überarbeitung und Präzisierung der OPS Komplexkodes 8-98e
Vorschlag 179, Überarbeitung und Präzisierung der OPS Komplexkodes 8-98h
Vorschlag 180, Überarbeitung und Präzisierung der OPS Komplexkodes 8-982
Strukturmerkmal „Pflegerische Leitung“


Mindestmerkmal „Teambesprechung“


Mindestmerkmal Therapiebereiche „qualifizierte Seelsorge“


8-984 Vorschlag 155, OPS-Kode 8-984 Erweiterung Einsatzbereich Kinder


8-98d Vorschlag 028, Änderung der „Verfügbarkeit klinischer Konsilardienste in 30 min“ bei OPS-

Kode 8-98d
Vorschlag 070, Klarstellende Ergänzung zu OPS-Kode 8-98d „max. 30-minütige 
Einsatzbereitschaft“ betreffend
Vorschlag 117, OPS-Kode 8-98d: Änderung/Ergänzung bzgl. „(max. 30-minütiger) 
Einsatzbereitschaft“
Vorschlag 131, Änderung schwer erfüllbarer Strukturmerkmale ohne Evidenz im OPS-Kode 
8-98d
Vorschlag 132, Überarbeitung von Strukturmerkmalen in den OPS-Kode 8-98f und 8-98d
Vorschlag 138, Anpassung „kurzfristige (max. 30-minütige) Einsatzbereitschaft“ im OPS-
Kode 8-98d
Vorschlag 151, Klarstellung kurzfristige Einsatzbereitschaft telefonisch/telemedizinisch
Vorschlag 154, Kurzfristiger Notfalleinsatz außerhalb der Intensivstation
Vorschlag 157, OPS-Kode 8-98d Intensivmedizinische Komplexbehandlung Anpassung
Pflegeberufegesetz
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OPS 2023
Kode(bereich)

Vorschlagsnummer, Thema Beratungsergebnis der AG OPS
Vorschlag
umsetzen

Vorschlag
prüfen

Vorschlag
ablehnen

Vorschlag 172, OPS-Kode8-98d Überarbeitung von Strukturmerkmalen
Einsatzbereitschaft klinischer Konsiliardienste


Kurzfristiger Einsatz außerhalb der Intensivstation


Anpassung Pflegeberufegesetz


Vorschlag 027, Änderung der „Verfügbarkeit klinischer Konsilardienste in 30 min“ bei OPS-
Kode 8-98f
Vorschlag 033, Anpassung der „Verfügbarkeit klinischer Konsilardienste in 30 min“ bei OPS-
Kode 8-98f
Vorschlag 034, Ergänzung zu „Verfügbarkeit klinischer Konsilardienste in 30 min“ bei 
OPS_Kode 8-98f
Vorschlag 083, Änderung der Zeitvorgabe Verfügbarkeit OPS-Kode 8-98f (Intensivmediziner, 
Konsilärzte)
Vorschlag 097, Ergänzung telekonsiliarischer Leistungserbringer bei OPS-Kode 8-98f
Vorschlag 118, OPS-Kode 8-98f Änderung/Ergänzung „Verfügbarkeit klinischer 
Konsiliardienste“
Vorschlag 132, Überarbeitung von Strukturmerkmalen in den OPS-Kodes 8-98f und 8-98d
Vorschlag 137, Anpassung „Verfügbarkeit klinischer Konsilardienste in 30 min“ bei OPS-
kode 8-98f
Vorschlag 173, Überarbeitung des OPS-Kodes 8-98f Aufwendige intensivmedizinische 
Komplexbehandlung
Verfügbarkeit klinischer Konsiliardienste


8-98j Vorschlag 197, Zusätzliche Untersuchungsmethode für den OPS-Kode 8-98j


Vorschlag 052, Klarstellung der allgemeinen Hinweise zur Verwendung des Begriffs 
Behandlungsleitung
Vorschlag 053, Hinweise zur Verfügbarkeit von qualifiziertem Personal bei Verfahren
Vorschlag 054, Aufnahme eines allgemeinen Hinweises zu Therapiebereichen
Vorschlag 174, Definition der Begriffe Vorhanden sein, Verfügbarkeit, Vorhaltung von, zur 
Verfügung


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OPS 2023
Kode(bereich)

Vorschlagsnummer, Thema Beratungsergebnis der AG OPS
Vorschlag
umsetzen

Vorschlag
prüfen

Vorschlag
ablehnen

Vorschlag 003, 8-98f.- Aufwendige Intensivmedizinische Komplexbehandlung: 
Aufwandspunkte Blutchemie
Vorschlag 026, Klarstellung aufgrund von Missinterpretation der Laborparameter „im 
Serum“
Vorschlag 168, Änderung der SAPS-Tabelle (intensivmedizinische) Komplexbehandlung
Streichung oder Ergänzung des Begriffes „Serum“ in der Tabelle „Aufwandspunkte Klinische 
Blutchemie“ 

Gez.

i.A. Dr. Norbert Sigmond
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