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CONSILIUM

Die endgililtige OPS-Anlage fur den Hybrid-Katalog 2026 ist da!

Gegenuberstellung der Anlagen vom 28.04.2025 zum 31.10.2025
des ,Erweiterten ergénzten Bewertungsausschusses®

Wichtige Hinweise:

. Sie sehen hier die Differenzlisten 1/2 vom urspriinglich geplanten zum endgiiltigen Katalog.
. Diese zeigen die Veranderungen in Bezug auf die geplanten Erweiterungen der Hybrid-DRGs.
. In Liste 2 finden Sie nur die erganzten OPS-Kodes (+ Oktober 2025 229 hinzugefiigte Kodes!)
L] Alle anderen OPS-Kodes sind so geblieben, wie sie schon im April 2025 veroffentlicht wurden.
. Da in Inrem Krankenhaus sicherlich schon einige Berechnungen angefertigt wurden,

dient diese Liste der schnellen Ubersicht, in welchen Abteilungen sich was geéndert hat.
. Die vollsténdige neue - angeblich finale - Liste finden Sie unter

https://institut-ba.de/ba/ergaenzbeschluesse/2025-10-31 ergEBA10.pdf

Anderung April- zu Oktober-Liste OPS Markierung: Griin: Kardjologie Grau: UCH/ORTH Blau: Visz.-CH Braun: Gastroenterologie Ohne: Biopsie ax. LK

Sollte 2026 kommen - doch entfernt! |5-378.51 [Entf., Wechsel und Korrektur eines HSM und Defi.: Aggreg.-Wechsel (ohne Anderung der Sonde): SM, Einkammersystem
Sollte 2026 kommen - doch entfernt! [5-790.13 [Geschl. Rep. einer Fraktur oder Epiphysenlésung mit OS: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Humerus distal

Sollte 2026 kommen - doch entfernt! |5-790.25 |Geschl. Rep. einer Fraktur oder Epiphysenldsung mit OS: Durch intramedulldren Draht: Radiusschaft

Sollte 2026 kommen - doch entfernt! |5-790.28 |Geschl. Rep. einer Fraktur oder Epiphysenldsung mit OS: Durch intramedullaren Draht: Ulnaschaft

Sollte 2026 kommen - doch entfernt! |8-835.34 |Ablative MaBnahmen bei HRST: Gekiihlte Radiofrequenzablation: Linker Ventrikel

Sollte 2026 kommen - doch entfernt! [8-835.8 [Ablative MaBnahmen bei HRST: Anwendung dreidimensionaler, elektroanatomischer Mappingverfahren

Sollte 2026 kommen - doch entfernt! [8-835.j  [Ablative MaBnahmen bei HRST: Anwendung hochaufl., multipolarer, dreidim., elektroanatomischer Mappingverfahren
Sollte 2026 kommen - doch entfernt! |8-83d.6 |Andere perkutan-transluminale GeféBintervention an Herz und KoronargefaBen: Koronare Lithoplastie

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 1-426.20 |(Perkutane) Biopsie an Lymphkn.... mit Steuerung durch bildg. Verfahren: LK, axillar: Ohne Markierung

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 1-426.21 |(Perkutane) Biopsie an Lymphkn. ... mit Steuerung durch bildg. Verfahren: LK, axillér: Mit Clip-Markierung

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 1-426.22 |(Perkutane) Biopsie an Lymphkn. ... mit Steuerung durch bildg. Verfahren: LK, axillar: Mit 1 magnetischen Marker
Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 1-426.23 |(Perkutane) Biopsie an Lymphkn. ... mit Steuerung durch bildg. Verfahren: LK, axillar: Mit 2 oder mehr magn. Markern
Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 1-426.2x |(Perkutane) Biopsie an Lymphkn. ... mit Steuerung durch bildgebende Verfahren: LK, axilldr: Mit sonstiger Markierung
Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-491.4 |Op. Behdlg. von Analfisteln: Exzision einer inter- oder transsph. Analfistel mit Verschluss durch Schleimhautlappen
Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-491.5 |Op. Behdlg. von Analfisteln: Exzision einer Analfistel mit Verschluss durch Muskel-Schleimhaut-Lappen

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-513.22 |Endoskopische Operationen an den Gallengéangen: Steinentfernung: Mit mechanischer Lithotripsie

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-526.22 |Endoskopische Operationen am Pankreasgang: Steinentfernung: Mit mechanischer Lithotripsie

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-808.b9 |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 1 Gelenk

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-808.ba |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 2 Gelenke

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-808.bb |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 3 Gelenke

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-808.bc |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Metatarsophalangealgelenk, Digitus Il bis V, 4 Gelenke

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-808.bd |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 1 Gelenk

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-808.be |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 2 Gelenke

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-808.bf |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 3 Gelenke

Gab es 2025 - gestrichen fiir 2026 5-808.bg |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Interphalangealgelenk, Digitus Il bis V, 4 Gelenke

Liste 1: Fiir 2026 gestrichene OPS-Kodes, die im Jahr 2026 doch nicht (mehr) in eine Hybrid-DRG flihren

Allerdings fehlen am 05. November 2025 noch:

= Die Zuordnungen der OPS-Kodes zu den Hybrid-DRGs 2026,
= die vollstandige Liste der ,alten” und neuen Hybrid-DRGs 2026,
= die DRG-Grouper 2024/2026 resp. 2025/2026 zur Ermittlung der Hybrid-DRGs,
= die Anderungen der Hybrid-Kontextfaktoren fiir 2026,
= die festen €-Preise der Hybrid-DRGs 2026,
= die Beantwortung der Fragen zu Altersbeschrdnkungen (< 18 Jahre?) und Behinderungen,
= die Klarheit, ob auch wirklich (alle) 2-Belegungstag-Félle eingeschlossen werden,
= die Abrechnungsregeln fiir 2026
= und noch zahlreiche weitere Informationen,
die zu einem erfolgreichen piinktlichen Start zum 01. Januar 2026 notwendig wéren.

Ohne diese Informationen wird es schwierig bis unmaéglich,
die Auswirkungen der o. a. OPS-Listen auf das Leistungsspektrum der Krankenhauser
valide zu berechnen und entsprechende MaBRnahmen abzuleiten.

1



KAYSERS
CONSILIUM

Liste 2 — Teil 1: Fir Hybrid-DRG 2026 am 31. Oktober 2025 neu aufgenommene OPS-Kodes

OPS - |Zusétzlich am 31.10.2025 neu aufgenommen OPS-Kodes fiir die Hybrid-DRGs 2026 (s. Text) ~ |Abgleich ~
1-265.8 |Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestutzt: Bei Synkopen unklarer Genese Kardiologie
1-265.x |Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestutzt: Sonstige Kardiologie
1-265.y |Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, kathetergestutzt: N.n.bez. Kardiologie
1-273.x |Rechtsherz-Katheteruntersuchung: Sonstige Kardiologie
1-273.y |Rechtsherz-Katheteruntersuchung: N.n.bez. Kardiologie
1-274.3x |Transseptale Linksherz-Katheteruntersuchung: Sondierung des Vorhofseptums:Sonstige Kardiologie
1-274.x |Transseptale Linksherz-Katheteruntersuchung: Sonstige Kardiologie
1-274.y (Transseptale Linksherz-Katheteruntersuchung: N.n.bez. Kardiologie
1-275.x [Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: Sonstige Kardiologie
1-275.y [Transarterielle Linksherz-Katheteruntersuchung: N.n.bez. Kardiologie
1-426.2 |(Perkutane) Biopsie an LK... mit Steuerung durch bildgebende Verfahren: LK, axillar Lymphkn
1-470.2 |(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an weiblichen Genitalorganen: Uterus Gyn
1-470.3 |(Perkutane) (Nadel-)Biopsie an weiblichen Genitalorganen: Ligamente des Uterus Gyn
1-474.3 |(Perkutane) Biopsie an weibl. Genitalorg. mit Steuerung durch bildg. Verfahren: Ligamente des Uterus Gyn
1-502.7 |Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: FuB UCH/Ortho
1-502.x |Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: Sonstige UCH/Ortho
1-502.y |[Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision: N.n.bez. UCH/Ortho
1-552.1 (Biopsie an Gallenblase und Gallengangen durch Inzision: Gallengange Visz.-CH
5-377.70 (Implantation eines HSM, Defibr. und Ereignis-Rek.: Defibr. mit biventrikulérer Stimulation: Ohne Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.b8 [Systemumstellung: HSM auf Defibr. mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale Detektion Kardiologie
5-378.ba |Systemumstellung: HSM auf Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation Kardiologie
5-378.bb |Systemumstellung HSM auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, ohne Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.bc |Systemumstellung HSM auf Defibrillator mit biventrikuldrer Stimulation, mit Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.c0 |Systemumstellung Defi. mit Einkammer-Stimulation auf Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation Kardiologie
5-378.c1 |Systemumstellung Defi. mit Einkammer-Stimulation auf Defibrillator mit biventrikul&rer Stimulation, ohne Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.c2 |Systemumstellung Defi. mit Einkammer-Stimulation auf Defibrillator mit biventrikuldrer Stimulation, mit Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.c5 |Systemumstellung Defi. mit Zweikammer-Stimulation auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, ohne Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.c6 |Systemumstellung Defi. mit Zweikammer-Stimulation auf Defibrillator mit biventrikularer Stimulation, mit Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.c9 |Systemumstellung Defi. mit biventrikuldrer Stimulation auf Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation Kardiologie
5-378.cf |Systemumstellung Defi. mit subkutaner Elektrode auf Defibrillator mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale Detektion Kardiologie
5-378.ch |Systemumstellung Defi. mit subkutaner Elektrode auf Defibrillator mit Zweikammer-Stimulation Kardiologie
5-378.cj |Systemumstellung Defi. mit subkutaner Elektrode auf Defibrillator mit biventr. Stimulation, ohne Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.ck |Systemumstellung Defi. mit subkutaner Elektrode auf Defibrillator mit biventr. Stimulation, mit Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.d4 |Systemumstellung intrakardialer Impulsgenerator auf Defi. mit Einkammer-Stimulation, ohne atriale Detektion Kardiologie
5-378.d6 |Systemumstellung Intrakardialer Impulsgenerator auf Defi. mit Zweikammer-Stimulation Kardiologie
5-378.d7 |Systemumstellung intrakardialer Impulsgenerator auf Defi. mit biventrikuldrer Stimulation, ohne Vorhofelektrode Kardiologie
5-378.d8 |Systemumstellung intrakardialer Impulsgenerator auf Defi. mit biventrikuldrer Stimulation, mit Vorhofelektrode Kardiologie
5-452.1 |Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes: Exzision,laparoskopisch Visz.-CH
5-469.1x |Andere Operationen am Darm: Bridenldsung: Sonstige Visz.-CH
5-469.2x |Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Sonstige Visz.-CH
5-469.x1 |Andere Operationen am Darm: Sonstige: Laparoskopisch Visz.-CH
5-469.xx |Andere Operationen am Darm: Sonstige: Sonstige Visz.-CH
5-469.y |Andere Operationen am Darm: N.n.bez. Visz.-CH
5-470.1x |Appendektomie: Laparoskopisch: Sonstige Visz.-CH
5-470.x |Appendektomie: Sonstige Visz.-CH
5-470.y |Appendektomie: N.n.bez. Visz.-CH
5-479.x |Andere Operationen an der Appendix: Sonstige Visz.-CH
5-479.y |Andere Operationen an der Appendix: N.n.bez. Visz.-CH
5-511.x |Cholezystektomie: Sonstige Visz.-CH
5-511.y |Cholezystektomie: N.n.bez. Visz.-CH
5-530.4 |Verschluss Hernia ing.: Offen chir., mit Darmresektion, ohne zuséatzliche Laparotomie Visz.-CH
5-530.5 |Verschluss Hernia ing.: Bei Rezidiv, offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss Visz.-CH
Verschluss Hernia ing.: Bei Rezidiv, mit allopl., allogenem oder xenogenem Material: Off. chirurgisch,

5-530.74 |praperitoneal/retromuskuldr (posterior) Visz.-CH
5-530.7x |Verschluss Hernia ing.: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material: Sonstige Visz.-CH
5-530.8 |Verschluss Hernia ing.: Bei Rezidiv, off. Chir., mit Darmresektion, ohne zusétzliche Laparotomie Visz.-CH
5-531.4 |Verschluss einer H. fem.: Offen chirurgisch, mit Darmresektion, ohne zusatzliche Laparotomie Visz.-CH
5-531.5 |Verschluss einer H. fem.: Bei Rezidiv, offen chirurgisch, mit plastischem Bruchpfortenverschluss Visz.-CH
5-531.71 |Verschluss einer H. fem.: Bei Rezidiv, mit allopl., allog. oder xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal [TAPP] Visz.-CH
5-531.72 |Verschluss einer H. fem.: Bei Rezidiv, mit allopl., allog. oder xenogenem Material: Endoskopisch total extraperitoneal [TEP] Visz.-CH
5-531.73 |Verschluss einer H. fem.: Bei Rezidiv, mit allopl., allog. oder xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial (anterior) Visz.-CH
5-531.74 |Verschluss einer H. fem.: Bei Rezidiv, mit allopl., allog. oder xenog. Mat.: Off. Chir., praperitoneal/retromuskular (posterior) Visz.-CH
5-531.7x |Verschluss einer H. fem.: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, allogenem oder xenogenem Material: Sonstige Visz.-CH
5-531.8 |Verschluss einer H. fem.: Bei Rezidiv, offen chirurgisch, mit Darmresektion, ohne zusatzliche Laparotomie Visz.-CH
5-536.44 |Verschl. Narbenhernie: Mit allopl., allog. oder xenog. Mat.: Off. Chir. als BW-Ersatz, bei einer horiz. Defektbr. von <10 cm Visz.-CH
5-536.46 |Verschl. Narbenh.: Mit allopl., allog. oder xenog. Mat.: Off. Chir. als BW-Verstarkung, mit Onlay-T., bei horiz. Defektbr. <10cm [Visz.-CH
5-536.48 |Verschl. Narbenh.: Off. Chir., m. Komp.-Sep. (nach Ramirez), m. allopl., allog. oder xenog. Mat., b. ein. horiz. Defektbr. <10 cm |Visz.-CH
5-546.20 |Plast. Rekonstruktion der BW: Ohne Implantation von allopl., allog. oder xenogenem Mat. Visz.-CH
5-546.21 |Plast. Rekonstruktion der Bauchwand: Mit Implantation von allopl., allog. oder xenogenem Material in Onlay-Technik Visz.-CH
5-546.22 |Plast. Rekonstruktion der Bauchwand: Mit Implantation von allopl., allog. oder xenogenem Materialin Sublay-Technik Visz.-CH
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Liste 2 - Teil 2: Fur Hybrid-DRG 2026 am 31. Oktober 2025 neu aufgenommenen OPS-Kodes:

IOPS Y ]Zusitzlich am 31.10.2025 neu aufgenommen OPS-Kodes furdie Hybrid-DRGs 2026 (s. Text) ~_Abgleich - |
5-569.x2 |Andere Operationen am Ureter: Sonstige: Transurethral Urologie
5-569.xx |Andere Operationen am Ureter: Sonstige: Sonstige Urologie
5-569.y |Andere Operationen am Ureter: N.n.bez. Urologie
5-589.1 |Andere Operationen an Urethra und periurethralem Gewebe: Entfernung eines Stents Urologie
5-599.00 |And. OP Harntrakt: (Teil-)Resekt. oder Durchtr. eines allopl. Bandes oder Netzes als Rev. n. OP wg. Harnink. oder Prol.: Vaginal |Urologie
5-599.0x |And. OP Harntrakt: (Teil-)Resekt. oder Durchtr. eines allopl. Bandes oder Netz als Rev. n. OP wg. Harnink. oder Prol.: Sonstige |Urologie
5-599.x |Andere Operationen am Harntrakt: Sonstige Urologie
5-599.y |Andere Operationen am Harntrakt: N.n.bez. Urologie
5-625.y |Exploration bei Kryptorchismus: N.n.bez. Urologie
5-649.x |Andere Operationen am Penis: Sonstige Urologie
5-649.y |Andere Operationen am Penis: N.n.bez. Urologie
5-650.7 |Inzision des Ovars: Vaginal Gyn
5-659.x5 |Andere Operationen am Ovar: Sonstige: Vaginal Gyn
5-660.7 |Salpingotomie: Vaginal Gyn

5-680 Inzision des Uterus [Hysterotomie] Gyn
5-681.81 |Entferng eines oder mehrerer Myome ohne ausgedehnte Naht des Myometriums: Vaginal, laparosk. assistiert Gyn
5-681.82 |Entfernung eines oder mehrerer Myome ohne ausgedehnte Naht des Myometriums: Endoskopisch (laparoskopisch) Gyn
5-681.91 |Entfernung eines oder mehrerer Myome mit ausgedehnter Naht des Myometriums: Vaginal, laparoskopisch assistiert Gyn
5-681.92 |Entfernung eines oder mehrerer Myome mit ausgedehnter Naht des Myometriums: Endoskopisch (laparoskopisch) Gyn
5-695.xx |Rekonstruktion des Uterus: Sonstige: Sonstige Gyn
5-695.y |Rekonstruktion des Uterus: N.n.bez. Gyn
5-780.0u |Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Exploration von Knochengewebe: Tarsale UCH/Ortho
5-780.4w |Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines Medikamententragers: Phalangen FuB UCH/Ortho
5-780.4x |Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Einlegen eines Medikamententragers: Sonstige UCH/Ortho
5-780.xw |Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Sonstige: Phalangen FuB UCH/Ortho
5-780.xx |Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Sonstige: Sonstige UCH/Ortho
5-780.y |Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: N.n.bez. UCH/Ortho
5-782.bu |Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,endoskopisch: Tarsale UCH/Ortho
5-788.60 |Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuBes: Arthroplastik:Metatarsophalangealgelenk, Digitus | UCH/Ortho
5-789.0v |Andere Operationen am Knochen: Naht von Periost: Metatarsale UCH/Ortho
5-789.0w |Andere Operationen am Knochen: Naht von Periost: Phalangen FuB UCH/Ortho
5-790.1r |Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenldsung mit OS: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Fibula distal UCH/Ortho
5-790.k0 |Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlosung mit OS: Durch winkelstabile Platte: Klavikula UCH/Ortho
5-790.nr |Geschlossene Reposition einer Fraktur oder Epiphysenlosung mit OS: Durch Platte: Fibula distal UCH/Ortho
5-793.04 |Off. Rep. einer einfachen Fr. im Gelenkb. eines langen Réhrenkn.: Offene Rep. einer Epiphysenlosung ohne OS: Radius proximal [UCH/Ortho
5-793.06 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Offene Reposition einer Epiphysenldsung ohne OS: Radius distal UCH/Ortho
5-793.07 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Off. Rep. einer Epiphysenlésung ohne OS: Ulna proximal UCH/Ortho
5-793.17 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Durch Schraube: Ulna proximal UCH/Ortho
5-793.26 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Radius distal UCH/Ortho
5-793.37 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Durch Platte: Ulna proximal UCH/Ortho
5-793.3r |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.:: Durch Platte: Fibula distal UCH/Ortho
5-793.h4 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Ohne Osteosynthese: Radius proximal UCH/Ortho
5-793.h6 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Ohne Osteosynthese: Radius distal UCH/Ortho
5-793.h7 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.:Ohne Osteosynthese: Ulna proximal UCH/Ortho
5-793.hn |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Ohne Osteosynthese: Tibia distal UCH/Ortho
5-793.hr |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Ohne Osteosynthese: Fibula distal UCH/Ortho
5-793.k7 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Durch winkelstabile Platte: Ulna proximal UCH/Ortho
5-793.x4 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Sonstige: Radius proximal UCH/Ortho
5-793.x6 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.: Sonstige: Radius distal UCH/Ortho
5-793.x7 |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.:Sonstige: Ulna proximal UCH/Ortho
5-793.xn |Off. Rep. einer einf. Fr. im Gelenkb. ein. langen Réhrenkn.:Sonstige: Tibia distal UCH/Ortho
5-794.06 |Off. Rep. einer Mehrfragm.-Fraktur im Gelenkber. eines langen Réhrenknochens: Durch Schraube: Radius distal UCH/Ortho
5-794.07 |Off. Rep. einer Mehrfragm.-Fraktur im Gelenkber. eines langen Réhrenknochens: Durch Schraube: Ulna proximal UCH/Ortho
5-794.0n |Off. Rep. einer Mehrfragm.-Fraktur im Gelenkber. eines langen Réhrenknochens: Durch Schraube: Tibia distal UCH/Ortho
5-794.0r |Off. Rep. einer Mehrfragm.-Fraktur im Gelenkber. eines langen Réhrenknochens: Durch Schraube: Fibula distal UCH/Ortho
5-794.16 |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Radius distal UCH/Ortho
5-794.17 |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Ulna proximal UCH/Ortho
5-794.1r |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Durch Draht oder Zuggurtung/Cerclage: Fibula distal UCH/Ortho
5-794.27 |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Durch Platte: Ulna proximal UCH/Ortho
5-794.2r |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Durch Platte: Fibula distal UCH/Ortho
5-794.h4 |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Ohne Osteosynthese: Radius proximal UCH/Ortho
5-794.h6 |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Réhrenkn.: Ohne Osteosynthese: Radius distal UCH/Ortho
5-794.h7 |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Réhrenkn.: Ohne Osteosynthese: Ulna proximal UCH/Ortho
5-794.hn |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Ohne Osteosynthese: Tibia distal UCH/Ortho
5-794.hr |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Ohne Osteosynthese: Fibula distal UCH/Ortho
5-794.x4 |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Sonstige: Radius proximal UCH/Ortho
5-794.x6 |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Sonstige: Radius distal UCH/Ortho
5-794.x7 |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Sonstige: Ulna proximal UCH/Ortho
5-794.xn |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Sonstige: Tibia distal UCH/Ortho
5-794.xr |Off. Rep. einer MFrFrim Gelenkber. eines langen Rohrenkn.: Sonstige: Fibula distal UCH/Ortho
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Liste 2 - Teil 3: Fur Hybrid-DRG 2026 am 31. Oktober 2025 neu aufgenommenen OPS-Kodes:

IOPS v ]Zusiiulich am 31.10.2025 neu aufgenommen OPS-Kodes fiirdie Hybrid-DRGs 2026 (s. Text) ~ Abgleich ~ I
5-795.10 |Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch Schraube:Klavikula UCH/Ortho
5-795.20 |Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch Draht oderZuggurtung/Cerclage: Klavikula UCH/Ortho
5-795.30 |Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Durch Platte: Klavikula UCH/Ortho
5-795.h0 |Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Ohne Osteosynthese: Klavikula UCH/Ortho
5-795.x0 |Offene Reposition einer einfachen Fraktur an kleinen Knochen: Sonstige: Klavikula UCH/Ortho
5-796.10 |Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: Durch Draht oderZuggurtung/Cerclage: Klavikula UCH/Ortho
5-796.h0 |Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: OhneOsteosynthese: Klavikula UCH/Ortho
5-796.x0 |Offene Reposition einer Mehrfragment-Fraktur an kleinen Knochen: Sonstige: Klavikula UCH/Ortho
5-800.9n |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: Tarsalgelenk UCH/Ortho
5-800.9p |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation:Tarsometatarsalgelenk UCH/Ortho
5-800.9q |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation:Metatarsophalangealgelenk UCH/Ortho
5-800.9r |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: Zehengelenk UCH/Ortho
5-800.9x |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Zystenexstirpation: Sonstige UCH/Ortho
5-800.xn |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Sonstige: Tarsalgelenk UCH/Ortho
5-800.xp |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Sonstige: Tarsometatarsalgelenk UCH/Ortho
5-800.xq |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Sonstige: Metatarsophalangealgelenk UCH/Ortho
5-800.xr |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Sonstige: Zehengelenk UCH/Ortho
5-800.xx |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: Sonstige: Sonstige UCH/Ortho
5-800.y |Offen chirurgische Operation eines Gelenkes: N.n.bez. UCH/Ortho
5-801.xq |Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Sonstige:Metatarsophalangealgelenk UCH/Ortho
5-801.xr |Offen chirurgische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Sonstige:Zehengelenk UCH/Ortho
5-808.b2 |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 1 Gelenk UCH/Ortho
5-808.b3 |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 2 Gelenke UCH/Ortho
5-808.b4 |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 3 Gelenke UCH/Ortho
5-808.b5 |Offen chirurgische Arthrodese: Zehengelenk: Kleinzehengelenk, 4 Gelenke UCH/Ortho
5-809.xp |Andere Gelenkoperationen: Sonstige: Tarsometatarsalgelenk UCH/Ortho
5-812.xk [Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Sonstige: OberesSprunggelenk UCH/Ortho
5-812.xm |Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Sonstige: UnteresSprunggelenk UCH/Ortho
5-812.xn |Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Sonstige:Tarsalgelenk UCH/Ortho
5-812.xp |Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Sonstige:Tarsometatarsalgelenk UCH/Ortho
5-812.xq |Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Sonstige:Metatarsophalangealgelenk UCH/Ortho
5-812.xr |Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Sonstige:Zehengelenk UCH/Ortho
5-819.0k |Andere arthroskopische Operationen: Durchtrennung eines Bandes: OberesSprunggelenk UCH/Ortho
5-819.xk |Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Oberes Sprunggelenk UCH/Ortho
5-819.xm |Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Unteres Sprunggelenk UCH/Ortho
5-819.xn |Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Tarsalgelenk UCH/Ortho
5-819.xp |Andere arthroskopische Operationen: Sonstige: Tarsometatarsalgelenk UCH/Ortho
5-850.d7 [Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Leisten- undGenitalregion und Gesan UCH/Ortho
5-850.dx |Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Sonstige UCH/Ortho
5-852.4a |Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Exzision eines Muskels, epifaszial, partiell:FuB UCH/Ortho
5-854.xc |Rekonstruktion von Sehnen: Sonstige: MittelfuB und Zehen UCH/Ortho
5-896.1d |Chirurgische WT [Wunddebr.] mit Entferng von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroBflachig: GesaB Visz.-CH
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Liste 2 - Teil 4: Fur Hybrid-DRG 2026 am 31. Oktober 2025 neu aufgenommenen OPS-Kodes:

IOPS % ]Zusﬁtzlich am 31.10.2025 neu aufgenommen OPS-Kodes fiir die Hybrid-DRGs 2026 (s. Text) ~ Abgleich ~ I
8-835.22 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: KonventionelleRadiofrequenzablation: Rechter Ventrikel Kardiologie
8-835.23 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: KonventionelleRadiofrequenzablation: Linker Vorhof Kardiologie
8-835.25 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: KonventionelleRadiofrequenzablation: Pulmonalvenen Kardiologie
8-835.31 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Gekihlte Radiofrequenzablation:AV-Knoten Kardiologie
8-835.40 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Ablation mit anderenEnergiequellen: Rechter Vorhof Kardiologie
8-835.41 |Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Ablation mit anderenEnergiequellen: AV-Knoten Kardiologie
8-835.42 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Ablation mit anderenEnergiequellen: Rechter Ventrikel Kardiologie
8-835.43 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Ablation mit anderenEnergiequellen: Linker Vorhof Kardiologie
8-835.a0 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Kryoablation: Rechter Vorhof Kardiologie
8-835.a1 |Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstoérungen: Kryoablation: AV-Knoten Kardiologie
8-835.a2 |Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Kryoablation: Rechter Ventrikel Kardiologie
8-835.b0 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Bipolare phasenverschobeneRadiofrequenzablation: Rechter Vorhof Kardiologie
8-835.b1 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Bipolare phasenverschobeneRadiofrequenzablation: AV-Knoten Kardiologie
8-835.b2 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Bipolare phasenverschobeneRadiofrequenzablation: Rechter Ventrikel Kardiologie
8-835.b3 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Bipolare phasenverschobeneRadiofrequenzablation: Linker Vorhof Kardiologie
8-835.b5 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Bipolare phasenverschobeneRadiofrequenzablation: Pulmonalvenen Kardiologie
8-835.k0 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Irreversible Elektroporation: RechterVorhof Kardiologie
8-835.k1 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Irreversible Elektroporation: AV-Knoten Kardiologie
8-835.k2 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Irreversible Elektroporation: RechterVentrikel Kardiologie
8-835.k3 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Irreversible Elektroporation: LinkerVorhof Kardiologie
8-835.k5 [Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: Irreversible Elektroporation:Pulmonalvenen Kardiologie
8-835.x |Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstorungen: Sonstige Kardiologie
8-835.y |Ablative MaBnahmen bei Herzrhythmusstérungen: N.n.bez. Kardiologie
8-836.1x [(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Blade-Angioplastie (Scoring- oder Cutting-balloon): Sonstige Gef.-CH
8-836.px |(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Rotationsthrombektomie: Sonstige Gef.-CH
8-836.x2 [(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Sonstige: GefaBe Schulter und Oberarm Gef.-CH
8-836.x3 [(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Sonstige: GefaBe Unterarm Gef.-CH
8-836.xc [(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Sonstige: GefaBe Unterschenkel Gef.-CH
8-836.xd |(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Sonstige: GefaBmalformationen Gef.-CH
8-836.xe [(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Sonstige: Kiinstliche GefaBe Gef.-CH
8-836.xh [(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Sonstige: Andere Arterien abdominal undpelvin Gef.-CH
8-836.xk [(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Sonstige: Arterien Oberschenkel Gef.-CH
8-836.xm |(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Sonstige: Venen Oberschenkel Gef.-CH
8-836.xx [(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: Sonstige: Sonstige Gef.-CH
8-836.y |(Perkutan-)transluminale GefaBintervention: N.n.bez. Gef.-CH

Perk.-transl. GefaBinterv. an Herz und Koronargef.: Einlegen eines nicht medikamentefreisetzenden Stents: Ein Stent in eine
8-837.k0 [Koronararterie Kardiologie
8-837.k3 [Perk.-transl. GefaBinterv. an Herz und Kor.-Gef.: Einl. eines nicht medikamentefreis. Stents: 2 Stents in eine Koronararterie Kardiologie
8-837.kx [Perk.-transl. GefaBinterv. an Herz und Kor.-Gef.: Einlegen eines nicht medikamentefreisetzenden Stents: Sonstige Kardiologie
8-837.mx |Perk.-transl. GefaBinterv. an Herz und Koronargef.: Einlegen eines medikamentefreisetzenden Stents: Sonstige Kardiologie
8-837.w0 [Perk.-transl. GefaBinterv. an Herz und Koronargef.: Einlegen eines beschichteten Stents: Ein Stent in eine Koronararterie Kardiologie
8-837.w1 [Perk.-transl. GefaBinterv. an Herz und Koronargef.: Einlegen eines beschichteten Stents: 2 Stents in eine Koronararterie Kardiologie
8-837.wx [Perk.-transl. GefaBinterv. an Herz und Koronargef.: Einlegen eines beschichteten Stents: Sonstige Kardiologie
8-837.x [Perk.-transl. GefaBinterv. an Herz und Koronargef.: Sonstige Kardiologie
8-837.y [Perk.-transl. GefaBinterv. an Herz und Koronargef.: N.n.bez. Kardiologie
8-83c.fx [Andere (perkutan-)transluminale GefaBintervention: Rotationsatherektomie: Sonstige Gef.-CH
8-840.0x |(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden Stents: EinStent: Sonstige Gef.-CH
8-840.1x |(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden Stents: Zwei Stents: Sonstige Gef.-CH
8-84d.0x [(Perkutan-)transluminale Implantation von aus Einzeldrahten verwobenen Nitinolstents:Ein Stent: Sonstige Gef.-CH

Anmerkung der Kaysers Consilium GmbH

Es sei darauf hingewiesen, dass diese OPS-Erweiterung fir uns aus medizinischen Griinden nicht
in allen Bereichen nachvollziehbar ist. Aber das sollen andere beurteilen!

Absurd wird es allerdings bei der Betrachtung der neu etablierten, relativ haufig aufgefihrten OPS-
Kodes mit der Endung .x (sonstige) bzw. .y (nicht ndher bezeichnet), die bei stationaren Fallen
kaum verschlisselt werden (dirfen). Das kénnte auch einen Anreiz flir eine oberflachliche Kodie-
rung darstellen. Eine ungenaue Verschlisselung wirde ggf. durch die Krankenkassen veranlasste
MD-Abrechnungspriifungen nach sich ziehen.

Ob und wann denn lberhaupt von wem auf welcher rechtlichen Grundlage geprtift werden dlirfte?
Dazu bedarf es ebenfalls noch einer genaueren rechtlichen Grundlage.
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